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Hdrom napos konzilium az alapelldtdsrdl

LAnamnézis”:

Az évtizedek ota stlyosan alultdp-
lalt magyar egészségligyi ellato
rendszer taldn legfontosabb (!?), de
mindenképpen a leghatékonyabb
szegmense az alapellatas. A statiszti-
kékat szemlélve lathato, hogy itt tor-
ténik az orvos-beteg taldlkozasok
kortlbelul 80 szazaléka, és ezek jo
része definitiv ellatassal zarul. A j6
szil6 gondoskoddsanak koszon-
hetGen, felismerve ezen tények fon-
tossagat, évekkel ezelStt elkezdd-
dott ezen lesovanyodott rendszer
kondicionélasa vitamindus taplalas-
sal. Ez meg is hozta eredményét,
mert a mikodésképtelenség hataran
allo rendszer néhany év alatt elég jo
erére kapott - a tobbi , nagyobb test-
véréhez” viszonyitva. Az itt dolgozo
kollégak visszakaptak valamit a mar
elveszni latszo hitiikbdl, és ujult
erovel fogtak az addig sem kevés
munkahoz. Tovabbképezték magu-
kat, tomegesen szakvizsgazni kezd-
tek és elhataroztdk, hogy évente tar-
tanak ,konziliumot” orszagszerte,
ahol a tovébbi terdpids lehetosége-
ket tekintik at a szakmapolitikat
reprezentalokkal egyiitt.

Az ezévi matrafiiredi kongresszust
két nappal megel6z6 havazéas kissé
ranyomta bélyegét a rendezvényre,
ugyanis sok kolléga nem tudott eljon-
ni a Nyirségbdl, Borsodbdl és a Haj-
duasdgbdl, de igy is sikertilt megtolte-
ni szinvonalas tartalommal a rendez-
venyt, és errdl odaérkezett el6addink
és kollégaink gondoskodtak.

Status”:

1999-re kp. tapldlt midkoddképes
rendszer. Mikodtet6i mar sikeresen
tiljutottak (minddssze néhany kivé-
tellel) az 1998. XII. 31-i hatariddn,
megszerezték végleges jogositva-
nyaikat‘ S6t, az et\»agvuk 1998. IX.
30-an még egycsapasra meg is nott.
(Nagyvarad tér, Orban Viktor mi-
niszterelnok ur bejelentése!) Tovab-
bi ,gvarapodasra” vdrnak, amiért
még nem tudjak, hogy 6k maguk

milyen dldozatot kénytelenek hoz-
ni, de reménykednek, és bizonyos,
hogy képesek megtenni ezeket a
minden bizonnyal , nem olcso lépé-
seket”. Sportnyelven szdlva, sokat
probalt, edzett tarsasag Gk is, akar-
csak a tobbi ,csapattarsuk”, akik
szintén varnak 14, hogy ¢k is hely-
zetbe kertiljenek. A pélya mds ré-
szén jatszo kollégaknak tizenjik in-
nen is: nem vagyunk 6nz6 jatéko-
sok, amint ,tisztdra jatszottuk ma-
gunkat”, azonnal passzolunk hoz-
zatok! Sajnos - mint mas egyéb lab-
dajatékokat - ezt is egy labdaval
jatsszék, és ez most gy tlnik - hoz-
zank kertilt. Vannak azonban csapa-
tunk jatékaban olyan elemek is,
amelyeket nem lehet kondicio javi-
tassal megoldani. Itt pedig szemlé-
letvaltasra van sziikséglink, még
lehet némileg javitani a koriilmé-
nyeken. A matrafiiredi ,taktikai ér-
tekezlet” elso napjan attekintettiik a
tulajdonhoz jutasunk folyamatanak
jelenlegi helyzetét.

A, konzilium” résztvevdi voltak:
A, bGvebb keretb6l” meghivott kol-
légaink, akik hivatalbol képviselik
érdekeinket.

Prof. Dr. Kupcsulik Péter elnok,
MOK

Dr. Gyenes Géza fétitkar, MOK

A szovetségek” részérdl:
Dr. Riesz Tamas féigazgato, OALI
(Orszégos Alapellatasi Intézet)
Dr. Balogh Sandor féigazgatohe-
lvettu; OALI

r. Hidas Istvan elnok, MAOTE
(Magyar Altalanos Orvosok Tudo-
manyos Egyestilete)
Dr. Selmeczi Kamill elnok, FAKO-
0SZ (Falusi Korzeti Orvosok
Orszagos Szovetsége)
Dr. Fodor Miklés elndk, Haziorvosi
Szakmai Kollégium
Dr. Eger Istvan fétitkar, FAKOOSZ
Dr. Békassy Koppédny haziorvos,
mint a MOK ,, Privatizaciés munka-
csoport” vezetdje

Meghivtuk a konziliumba tanacsa-
doként dr. Pusztai Erzsébet politikai
allamtitkart, az Egészségugyl Mi-
nisztérium  képviseletében, aki
orommel elfogadta meghivasunkat.
Kozremikodésével Oszinte, nyilt
hangvétel parbeszédet folytattunk,
és megallapithattuk a kovetkezoket:

.Leletek”:

A Kormany széndékanak megfe-
leléen elindultak az alapellatas tel-
jeskord privatizacidjanak mihely-
munkai.

- Dr. Fodor Miklos vildgosan vazol-
ta, hogy a privatizacié csak egy esz-
koz a hatékonyabb, magasabb szin-
vonald, jobb munkavégzéshez.

- Dr. Eger Istvan a személyi jog fon-
tossagat hangsulyozta!

-Dr. Békassy Koppany szerint sziik-
séges a privatizdcié teljessé tétele,
am csak megfontoltan és nem kote-
lez6 érvénnyel szabad e lehet6ség-
gel élni, és csupan ott, ahol alkalma-
sak a koriilmények is erre.

-Dr. Bir6 Ferenc pécsvaradi hazior-
vos szerint csak két sarkalatos eleme
van a dolognak, mégpedig az, hogy
jelenjen meg az amortizdcios koltség
a mukodteténél, és az onkormdny-
zatok kinevezéseinél, felmentéseinél
a MOK-nak legyen egyetértési joga!
Ugy érzem, mindkét dolog viszony-
lag egyszertien beépithet6 a szabi-
lyozas rendszerébe.

-Dr. Pusztai Erzsébet allamtitkar
szolt arrol, hogy véleménye szerint
az amortizacios koltség csak az
egészségligyi ellato rendszer vonat-
kozasaban egyszerre keriilhet be
plusz koltségként, ami viszont - is-
merve a jaro-és fekvébeteg ellato
rendszer oridsi értéki diagnosztikai
-eszkoOz igényét - aligha lehetséges
rovid idén beldil.

- Dr. Szemerkényi Laszlo, Eger - vé-
leménye szerint a miel6bbi praxis
privatizaci6 megoldhatnd a praxi-
sok atadasanak problémajat, ezzel a
nyugdijba vonulok jobb anyagi le-
hetéséghez jutndnak. Megoldédna
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tovabba a rezidensek foglalkoztata-
sa is.

Nagy kérdés tovabba, hogy ki vi-
selje a privatizaciés tranzakcié
koltségeit! A deklaralt 70 millidrd
forint allami garanciavallalas ered-
ményeképpen valahonnan beke-
rilé pénz, ha az 6nkorményzatok-
hoz kertil, akkor ez kivonodik az
alapellatasbol! Tovabbi kérdés,
nem lehetne-e inkdbb garantdlni
egy folyamatosan magasabb finan-
szirozdsi kondiciét a mdkod-
tetének, hogy ezzel hitelképessé te-
gyuk a praxist a pénzintézetek fe-
1é? Ez a technika nem is igényelne
nagyobb allami tékeinjekciét sem a
kezdetekkor.

- Dr. Tabi Maria, Markaz - vélemé-
nye szerint az 1996. januar 1-je 6ta
ki nem fizetett tilmunka utan jaro6
dijazasok alkalmasak lennének a
praxis privatizacioé soran a praxis
részbeli megvételére!

Az bizonyosan megéllapithaté volt
az elhangzottak utan, hogy az alap-
ellatas teljeskord privatizacidja
ujabb kihivasokat jelentene az
egészségbiztosité(k)nak is. A tulaj-
donhoz jutott csaladorvos imma-
ron sajat maganak kivanna értéket
el6allitani a jol végzett munkdjan
keresztiil, vagyis még inkabb befe-
jezett ellatasokra torekedne, jobb és
hatékonyabb eszkozallomanyt ki-
van mukodésbe édllitani, amivel
még tobb bevételhez jutna), remél-
ve, hogy a definitiv ellatashoz “de-
finitiv finanszirozas” is tarsul! Ter-
meszetesen, miutan kiépiilt az el-
lenérzésre és a parhuzamos ellata-
sok kisztlirésére is alkalmas infor-
matikai hattér! Reméljiik, nem na-
gyon sokara.

A konzilium masodik napjin, a
mindségi betegellatasra valo torek-
vés jegyében, megvitattuk a geron-
tologia és a rehabilitécié kérdésko-
rét. Ezen témaban gondolatéb-
resztot és a helyzet elemzését var-
tuk Ivan Laszlé professzor urtol,
aki annak idején 6rommel elfogad-
ta a felkérést, de sajnos, a hirtelen
jott hohelyzetre tekintettel, nem
vallalta az utazast. Nagyon sajnal-
tuk, bizonyara nagy élmény lett
volna 6t hallgatni. Eljott viszont
egy masik neves hazai szakember,
dr. Kullmann Lajos f6igazgatd, az
Orszéagos Orvosi Rehabilitacios In-

tézet vezetdje, aki szintén 6rommel
fogadta el meghivasunkat, és da-
colva a természet erdivel, leutazott
Budapestrdl. Eziiton is kdszonet ér-
te. Az eléaddsokbdl kidertlt, hogy
a lakossag varhat6 élettartama or-
vendetes mdédon egyre novekszik,
ez azonban egy sor kihivast jelent
az alapellatasnak. Az életmindség
javitdsa érdekében meg kell tanul-
nunk gondozni, kezelni az idés,
agyban fekvo beteget, aki ragasz-
kodik az otthonahoz. Meg kell ta-
lalnunk az esetlegesen sziikséges
mesterséges taplalas otthon kivite-
lezhet6 modjait is. Orvosolnunk
kell az esetlegesen kialakulé inkon-
tinenciakat, dekubituszokat. Dr. Bi-
r6 Ferenc pécsvéaradi haziorvos be-
szamolt az dltala koordinalt Stroke
rehabilitacios programrol, amit vi-
déki praxisokban végeztek, szak-
asszisztencia bevonasival- igen
eredményesen. Dr. Kullmann Lajos
féigazgatd el6adasaban kitért arra,
hogy Magyarorszagon az intézmé-
nyes rehabilitaci6s hattér is sokszor
csak , papiron létezik”. Nagyon sok
kozépvezetd, szakasszisztens
(gyogytornasz, fizio-és beszéd tera-
peuta ) hidnyzik a jol muadkodé
rendszerhez, aminek szintere, meg-
felel6 feltételek esetén, lehetne a
beteg otthona is.

A jelenlév6k meghallgattak egy be-
szamolot a Heves Megyei ANTSZ
fonévérétsl a megyében muikods
szakdpol6 szolgalatok tevékenysé-
gérdl. Ebbdl kideriilt, hogy egész
Heves megye atlagos havi vizitsza-
ma kortilbelil 2300! Ez igen ala-
csony szam, raaddsul havonként
jelentGs ingadozasokat mutat, ami
nem tesz lehetévé kiszamithatésa-
got, tehat a szolgalatok fenntartasa
kockdzatos és esetleges! J6 lenne
ezen is valtoztatni, a finanszirozast
kiszamithatova tenni és lehetdleg
nem szabni hatart (zart apolasi
kassza!) a valos igények kielégité-
sének. Ebben a programrészben
még egy igen érdekes elGadast
hallhattunk, ami egy eddig kevés-
bé preferalt tertilet miikodését mu-
tatta be, nevezetesen a hospice
szolgalatot.

Eddig kevésbé preferdlt teriilete
volt az ellaté rendszernek a hospi-
ce szolgaltatds, mely viszonylago-
san nem nagy anyagi igénnyel mu-

kodtetheté teriilet. Ugy hiszem,
hogy némi odafigyeléssel, a rendel-
kezésre all6 kronikus korhazi ka-
pacitas egy részét felhasznalva erre
a célra, emberhez méltd ellatast
biztosithatunk betegeinknek.

A masodik nap délutanjan hallhat-
tunk még harom elGadast. El6szor
Dr. Riesz Tamas, a HIETE Csalad-
orvosi Tanszékének vezetGje tajé-
koztatott benniinket a posztgradu-
alis képzés jelenlegi helyzetérdl és
a jovében tervezett valtozasokrol.
Szavaibol kitint, hogy a magyar
csaladorvosnak nem kell szégyen-
keznie, mert tudasanyagit a ma
legkorszertbb képzési elvek alap-
jan sajtithatja el! Ezen gondolatok-
kal teljesen egybe estek Dr. Hidas
Istvdn, a MAOTE elnokének sza-
vai. Erdekes Kkitekintést kaptunk
Eurépa szamos gazdasagi nagyha-
talomnak szamit6 orszaganak csa-
ladorvos-képzését illetéen. Csak
azokrdl a franya jovedelmekrdl ne
tett volna emlitést az elnok ar, mert
ezéltal még tovabb fokozddott ben-
nink a csalédas, hogy egyfeldl tu-
dasunkat, munkank mingségét (és
féleg mennyiségét) tekintve nem
vagyunk rosszabbak az EU tagal-
lambéli kollégdinknal, csak hat a
jovedelmiink...

Dr. Hidas Istvan elmondta tovab-
ba, hogy kivdnatos lenne, ha a csa-
ladorvos munkajanak ellatasa mel-
lett tobb id6t tudna tudoményos
munkaval eltolteni.

Harmadik el6adonk Dr. Hajnal Fe-
renc professzor volt, a SZAOTE
Csaladorvosi Tanszék vezetdje, aki
ismertetett egy felmérést a csalad-
orvosok korében, a praxis privati-
zacio sziikségességét, fontossagat
tudakolva. Ebbdl kidertlt, hogy a
csalddorvosok tobbségének igénye
van a teljes privatizaciora, de ko-
zottik is nagy az aggodalom az
elore még nem lathat6é anyagi ne-
hézségek miatt.

A mésodik nap délutanjanak végé-
re forumot szerveztiink, amely mar
hagyomdnya a matraftiredi kong-
resszusoknak. Ezen alkalomra
szoktuk meghivni a népjélé-
ti/egészségligyi minisztert, az OEP
féigazgatdjat, hogy tiszteljenek
meg benniinket jelenlétiikkel,
mondjak el szakmdnkkal kapcso-
latos jovébeli elképzeléseiket, és
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hallgassak meg javaslatainkat a
szakmai munkat jobbitando. Saj-
nos, ezévben hidba vartuk az
egészségligyi minisztert, mert bar
jelezte érdeklodését és részvételi
szandékat, egy rendkiviili kor-
manyilés meghiusitotta azt! Na-
gyon sajnaltuk mindnyédjan, mert a
miniszter urat még kamarai elnok-
ként ugy ismertiilk meg, hogy szi-
vesen vesz részt szakmai forumo-
kon az alapellaté kollégak korében,
és miniszterként sem szakitott ez-
zel a szokdséaval. Tudjuk, hogy ki-
tiinGen ismeri az alapellatas Osszes
problémadjat, mégis szerettiink vol-
na taldlkozni vele személyesen,
egy kotetlen beszélgetés formaja-
ban, mert szavai mindig 4j erét ad-
nak néha mar lankadni latszo lel-
kesedéstinknek! Szintén nagyon
vartuk Dr. Miké Tivadar pro-
fesszort, az OEP f6igazgatojat,
mert szerettiik volna magunk ko-
zott idvozolni és személyesen
megismerni 6t, meghallgatni azo-
kat az elképzeléseket, amelyeket a
jovoben az alap-és szakellatas vo-
natkozasaban tervez az OEP. Sze-
rettiik volna személyesen tolma-
csolni neki azokat a jobbit6 javas-
latokat, amelyek véleménytink sze-
rint el6bbre vinnék az alapellatas
ugyét. Sajnos, a professzor ur mas-
iranyta elfoglaltsiga miatt nem le-
hetett ott forumunkon, de remél-
jik, jovére mar koriinkben tdvo-
zolhetjiik 6t is! A tervezett egész-
ségligyi forumunkat igy is megtar-

HAZIORVOSOK! GYERMEKORVOSOK!

Figyelmébe ajanljuk a:

tottuk, hiszen jonéhdny szakmdban
és oktataspolitikaban jartas kolléga
volt jelen, aki érdemi valaszokat
tudott adni a felmertiilé kérdésekre.
A harmadik napon a stlirgésségi be-
tegellatas helyzetét tekintettiik at,
kulonos tekintettel az alapellatast
érint6 kérdésekre. A kora reggelre
meghivott el6ad6é Dr. Gobl Gabor,
az OMSZ féigazgatoja, mentGsként
demonstralta, hogy mi varhato el a
szolgalattol: pontossag, kiszamit-
hatésag! Nagy szakmai hozzaérté-
sét el6addsa kozben nyugtazhatta a
hallgatéség. Az elmondottakbél ki-
deriilt, hogy Budapesten és vidé-
ken is gyakorta veszik a polgarok
igénybe a jol felszerelt (és ezért
dragdn mikodtethetd) mentdegy-
ségeket - indokolatlanul! A
siirgdsségi ellatas tervezett valtoz-
tatasaival kapcsolatban kifejtette,
hogy alapos szamitasnak kell meg-
el6znie az OMSZ-ra épulo
stirgGsségi ellatdst, annak komoly
koltségkihatasai miatt. Egy rébként
az elv kitling, eléremutato és a gya-
korlé héaziorvos kollégdknak is
hasznos, ha bedolgoznak ebbe a
rendszerbe, mert hat nappal is tor-
ténhet siirgdsségi ellatast igénylo
esemény, es ezért j0, ha a haziorvos
trénin&‘ben van. Egyebekben pe-
dig, ha éppen nem tigyeletes a ha-
ziorvos, emberhez melto életet él-
het munkaidején til is.

A tovéabbiakban Dr. Eger Istvan ha-
ziorvostol hallhattunk érdekes ese-
telemzéseket a hdziorvosi praxis-

ban tortént strgosségi ellatasokrol.
Erdekfeszitének igérkezett Dr.
Kozma Joézsef, Heves és Nograd
megye mentdallomasanak vezetd
féorvosa altal jegyzett el6adas,
amelyben ismertetésre kertlt volna
Gyongyos varos OMSZ-ra raépitett
surgGsségi ugyeleti rendszerének
mukodése, szakmai és anyagi
szempontok szerint, de erre sajnos
a f6éorvos ur sajnalatos kozlekedési
balesete miatt nem kertilhetett sor.
Nemkiilonben sajnalhatjuk Dr.
Illyés Istvan, a DOTE Csaladorvosi
Tanszék vezetGjének kényszerd ta-
volmaradasat, aki a gyermek-
slirgdsségi ellatds aktudlis helyze-
tét értékelte volna (ha a tavoli hor-
tobdgyi utszakasz jarhato lett vol-
na). Dr. Nagy Lajos professzornak -
POTE Csaladorvosi Tanszék ve-
zetGje - pedig e helyrdl is jobbulast
kivanunk lazas, felsé léguti beteg-
ségébdl!

Osszességében elmondhatom,
hogy a harom nap nem telt ese-
ményteleniil, sok szinvonalas el6-
adéas, véleménynyilvanitds hang-
zott e, és sok tj ismeretet szerezhe-
tett minden jelenlévS. Az onhibaju-
kon kiviil tdvolmaradé kollégakat
nagyon sajnaljuk (mintegy hatvan
f6), veliik reményeink szerint a
jovo évben talalkozunk, ismét Mat-
raftireden.

A konzilium torténéseit lejegyezte:

Dr. Lénart Andras
héziorvos, a rendezvény foszervezdije

WiniDoki

§7am1t0gepes programot, amely mindazt tudja, amire az orvosnak és asszisztensének sziiksége van:
beteg- és betegallomany nyilvantartas; receptirds; betegkiséré jelentések készitése, a TB elvarasainak megfelel6 heti,

havi, éves jelentések készitése lemezen is, egyedileg alakithaté alprogramok.

Kezelése szamitogépes ismeretek nélkiil is rovid idé alatt elsa]atlthato A Windows 3

WINID O K I mikodéséhez egy alapfelszereltségi 486-os gép elegendd.

.1 alatt futé

A felhasznéldbarat, konnyen kezelhetd programot a mindennapi orvosi gyakorlat igényei hivtak életre, segitségé-

vel jelentdsen csokkentheté az adminisztraciéra forditott idé.
Parhuzamosan tobb orvos is hasznalhatja. A programot egyedi igényeihez igazitjuk!

Prébalja ki! Ara telepitéssel, betanitissal a felhasznalok szamatol fiiggetleniil 89000 Ft + AFA.

Hivja a gyartot! Tel: 375-7188 Fax: 405-5784

OPAL ART Bt. 1014 Budapest, Hess Andras tér 4.
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