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Surgos(- segl) tennivalok a betegek erdekeben

A siirgdsségi ellatasban a tavlati cél az, hogy a holdinghoz
tartozo kérhazak teriiletén egyforma mindséget biztosit-
sunk a betegek szamara. A szervezésben és a teljes megva-
lésitasban még jocskan adédnak feladatok, de tudjuk, mit
kell tenniink, s ennek megfeleléen cseleksziink — arulkodik
a téle megszokott céltudatossagrol szakmai kérdésekben
Dr. Piké Karoly, a Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Egész-
ségiigyi Szervezési és Szolgaltaté Holding Nonproﬁt Zrt

vezérigazgato-helyettese.

A siirg6sségi ellatas terén elkez-
dett atalakitasoknak t6bb vonat-
kozasa van — avat a részletekbe —:
egyrészt a tagkérhazak mindegyi-
kében megtalalhato siirgésségi
osztaly, am ezeknek nem egyfor-
ma a humaén-erdforras adottsaga, a
technikai hattere, ezek egy szintre
emeléséhez tehat miel6bbi intéz-
kedésekre van sziikség. Masrészt
a személyi és targyi feltételek
egységesitésével parhuzamosan
a stirgdsségi osztalyokon szakmai
integraciot is végre kell hajtani,
ami annyit tesz, hogy ugyanolyan
szakmai protokoll szerint kell fo-
gadni és kezelni a betegeket. Ez
nyilvan nem azt jelenti, hogy min-
dent el tudnak az adott kérhazban
latni, de azt igen, hogy a lehet6
legrovidebb idon beliil tovabbit-
Jjék a betegeket arra a pontra, ahol
ezt el tudjak végezni.

Harmadrészt szeretnénk  a
csaladorvosi tigyeletet is vala-
milyen modon bevonni ebbe
a rendszerbe — utal egy ujabb
egyuttmikodési  lehetdségre a
vezérigazgato-helyettes. Két in-
dokot emel ki: egyrészt folyama-
tosan lehetne miikodtetni a kor-
hazon kiviil egy olyan siirg6sségi
rendszert, amikor ha a beteg baj-
ba keriil, akkor nem a rendeléstol
vonja el a csaladorvost, és nem
rogtén ment6t hiv, hanem lenne
egy olyan pontot, ami allando jel-
leggel rendelkezésre allna. Ebben
a szolgalatban a csaladorvosok
vennének részt iigyeleti forma-
ban, ami kiterjesztené az 6 szak-
mai lehetéségeiket is, hiszen t6bb
vizsgalatot kérhetnének, konzul-

Teljes készenlétben allnak majd 4 kapurfa

talhatnanak, egyaltalan az egész
slirg6sségi rendszer részévé val-
hatnénak ezaltal.
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Esszeriisitett iigyeletek

Azt szoktdk mondani, hogy ha
egy egészségligyi rendszerben a
stirgdsségi ellatds rendben van,
akkor ott mar tul nagy baj nem
lehet — érzékelteti Dr. Pik6 Kar-
oly a szakteriileten jellemz6 ter-
heléseket. Az itt jelentkezd ese-
tek azok, amelyekkel varatlanul,
nagy mennyiségben €s tobbnyi-
re sulyos nehézségi fokozatban
szembesiilnek az orvosok és az
apoldk. Ez nem a tervezhetd be-
avatkozas s az eldre jegyzett mii-
tét kategoriaja, itt nem lehet el6re
felkésziilni az egyes esetekre és
esemeényekre.

Az a célunk, hogy a humanerd-
forrast és foként annak mindsé-
gét, valamint a miszerezettséget
és technikai felszereltséget nézve
azonos feltételeket, ezzel pedig
esélyegyenléséget teremtsiink a
holding ellatasi korzetében €16
embereknek. Ebben a kérdésben
mar tortént konkrét 1épés, példa-
ul a stroke-osok, vagyis az agyi
katasztrofat elszenvedettek, vala-
mint az infarktusos betegek ellata-
sa esetében egységes protokollok
alapjén oldjuk meg az ellatast.
Ebben az 1j, sokszereplés modell-
ben nagyon sok olyan vonas lel-
het6 fel, amely Magyarorszagon
még nem igazan elterjedt. A gya-
korlati élet tapasztalatai azt mutat-

jak, hogy kiiléndsen dlyan helye-

ken, ahol kérhaz talalhatd, nincs

A megye kérhazi munkajan beliil a siirgésségi ellétésban
elékeléhelyre tor Fehérgyarmat: az Egészségiigyi Holding
masodik pélusan egy beruhazas eredményeképpen eszkoz-
¢és miiszerbeszerzéssel, épiilet felujitassal és uj tomb épitésé-
vel két év milva érhetik el a célt.

A Tarsadalmi Infrastruktira Ope-
rativ. Program (TIOP) pélyézati
kiirdsara reagalva céloztuk meg
az eurdpai unids forras elnyerését,
és a siirgosségi ellatds fejlesztésé-
re koncentraltuk a palyazati célt, s
végiil nyertiink. A tdmogatasi szer-
z6dés alairasat kovetden hivatalo-
san 2010. augusztus 31-én indult
a program — utal az emlékezetes
pillanatokra Dr. Kovacs. Gabor, a
Szatmar-Beregi Korhaz és Gyogy-
fiird6 orvos-igazgatdja.

maton talalhatoak, a korhaz szék-
helye Fehérgyarmat. Itt épiil meg
az Uj siirgdsségi betegellato koz-
pont: részben a jelenlegi siirgdsségi
ellato osztalyt bovitik mintegy 600
négyzetméteres j épiiletszarny-
nyal, részben pedig felujitanak 300
négyzetméternyi teriiletet. A teljes
beruhazas 530 millio forintos 6ssz-
koltségii, ebbol 140 millio forint
miiszer és eszkozfejlesztés.

Mint minden aktiv korhaznal, itt is
a stirgdsségi ellatas az egyik alapja

1gazan értelme a csaladorvosi
tigyeletet este héttdl reggel hétig
illetve hétvégén miikodtetni.

Eletmentd eljarasok

Ennek a siirg6sségi rendszernek
két mas vonatkozasat is érdemes
kiemelni: az egyik az, hogy sokkal
szorosabba valik az egyiittmiiko-
dés a prehospitalis ellatast végzo
ment6kkel. Az 0j protokoll alkal-
mazasa példaul az agyi torténés
és a szivinfarktusos betegek ella-
tasban dobbenetes eredménnyel
lepett meg minket: a szivinfarktu-
sos betegségeknél 2006-t6l indult
el a rendszer az 1j szervezéssel.
Semmiféle plusz forrast, eszkozt
nem rendeltiink mellé, csupan az
Uj protokoll alapjan lattuk el a be-
tegeket, s kideriilt: 35 szazalékkal
csokkent az infarktusos halalozés
— minddssze szervezési modosi-
tasnak koszonhetden.

Az el6zményekr6l érdemes meg-
emliteni, hogy Magyarorszagon
legrégebben, 1982 6ta Nyiregyha-
zan mukodik siirg6sségi osztaly.
Akik az orszdg mas siirgdsségi
osztalyait vezetik, itt sajatitottak
el e specialis ellatas alapfogasa-
it és az osztaly mikodtetéséhez
szilkséges ismereteket. Ha tgy
tetszik: a siirgdsségi ellatas egy-
séges iskoldja itt képzett ki sok
szakembert.

Nyertes a beteg és
a fenntarto is

A korhazakon beliili szakmai in-
tegracio megtortént, a soron ko-
vetkezd feladatok mindegyike
mellé rendeltiink hataridoket, igy
tehat nem lesz probléma a siirg6s-
ségi osztalyokon, a kozeli jovo-
ben, taldn egy hénapon beliil meg-
oldhaté. A tovabbiakban adédnak
persze még nyitott kérdések az

Oonkorményzatok  tulajdonaban
1évo tigyeleteknél, a csaladorvosi
tigyeleteknél.

Abban bizom, hogy belatjak en-

dernebb felszereléssel oldhassuk
meg a betegellatast. Ehhez szak-
emberrel jol dllunk, de a miiszer-
és eszkozfejlesztés mar esedékessé
valt — értékel Dr. Kovacs Gabor.

A betegelégedettség novelésében
fontos szerepet fog jatszani az is,
hogy egykapus beléptetd rendszert
alakitunk ki. Minden siirgdsségi
ellatasra szorul beteg ezen a pon-
ton keresztiil jon be a kérhazba, itt
torténik meg az alapvetd diagnosz-
tikai vizsgalat, siirgdsségi kivizs-
galés, s meggy6z6désiink, hogy ez
a munka hatékonysagat is javitja
majd, hiszen felgyorsul az ellatas-
folyamata.

Az 1j centrumban vizsgalohelyek-
kel, elkiilonitével, betegfektetdvel
egyiitt egy igazi ellatokomplexum

o

Dr. Piké Karoly
vezérigazgaté-helyettes

nek a hasznét és kapcsolddnak a
rendszerhez, mert felismerik: eb-
ben a valtoztatasban csak nyerhet
a beteg és nyerhet az 6nkormény-
zat is, hiszen innent6l kezdve a
holding teljes mértékben atveszi a
miikodtetést, annak minden nyti-
gével, bajaval, human-er6forras
biztositds gondjaival. Foként a
kisebb tligyeleteket fenntarté te-
lepiiléseken kell mélyen a zsebbe
nyulniuk az 6nkorményzatoknak,
hogy még az iigyeletes orvosrol is
gondoskodjanak.

A vilagon mindeniitt egységesek
a rendszerek: a prehospitalis és
a hospitalis iigyeleti rendszerek,
azaz a korhaz el6tti és korhazi
rendszerek, ebben szeretnénk mi
is egy értelmes, ésszerli 6sszhan-
got teremteni.

Atadni a tudast

Mis kérdésben is szeretnénk
egységes gyakorlatot bevezet-
ni: Nyiregyhazan kozel 10 éve
miikédik az, hogy az tjraélesz-
tésbol le kell vizsgaznia minden
olyan korhazi alkalmazottnak,
aki beteggel foglalkozik. Régton
hozzateszem: sokan tettek vizs-

gat mas teriiletrdl is (miiszakiak,
adminisztraciéban dolgozok). A
projekt részeként kiterjesztjiik ezt
a tagkorhazakra is, a kovetkez6
lépésben pedig mar azt vizsgal-
hatjuk meg, hogyan valésithatjuk
meg a lakosséagi oktatast.

Az tjraéleszté laborunkban elsé
korben a rendorség, a tlizoltosag,
a katasztréfavédelem munkatarsa-
it szeretnénk bevonni. Ebben mar
megallapodashoz kozelitenek az
egyeztetések, hiszen 0k azok, akik
sokszor hamarabb odaérnek a kri-
tikus allapotu sériiltekhez, mint a

mentok illetve az orvos. Ezzel par-

huzamosan lehet6séget kivanunk
adni a lakossagnak, hogy ha mar
az iskolarendszerii képzésben nem
szerepel a tanagyag kozott, akkor
itt elsajatithatjak az alapfogasokat.
Sét, olyan terveink is vannak, hogy
a félautomata defibrillatorok keze-
lést is megtanitjuk, amelyek arra
szolgalnak, hogy egy életveszélyes
ritmuszavart megsziintessenek.

Az Egyesiilt Allamokban ez telje-
sen természetes modon miikodik
a civil gyakorlatban: ha egy csa-
ladban magas rizikéfaktorui beteg
van, akkor a hozzatartozokat ki-
képzik egy ilyen eszkoz kezelé-
sére.

Nem nehéz a feladat, mindossze
6-8 szituacioban kell olyan moz-
zanatokat rutingyakorlattd tenni,
amelyeket egy laikus is el tud vé-
gezni anélkiil, hogy nagyobb bajt
csindlna (stabil oldalfekvés, fej
alaparnazasa, egy vénas vérzés
elszoritasa, stb).

Magyarorszagon kevés olyan
kérhaz van, ahol a siirgdsségi
osztaly a szakorvos képzéstol a
létez6 Osszes oktatastol az ellata-
sig teljes mértékben akkreditalt. A
nyiregyhazi koérhaz ilyen, ennek
is k6sz6nheto, hogy a szakember-
hidny nalunk nem okoz gondot, s

a gyakorlatra érkezdé szakembe-

rek itt is maradnak — fedezteti fel °

veliink a j6 szakmai miihely és a

6 kollektiva vonzerejét Dr. Piko

Karoly.
TIOP-2.2.2-08/2-2009-0020

projektre elszimoldsra
beadva.

Az uj Siirgdsségi Kozpont latvanyterve

ve jelentdsen meger6sodott ellatd
pont lesz Fehérgyarmat, a 2012.
julius 31-én zarul6 program révén.

Sok szakma egy helyen

A betegforgalom jelentds: évente

galas utan hazaengedik Oket.

Jelenleg négy siirgbsségi szak-
vizsgaval rendelkezé orvos tel-
jesit ott szolgalatot, de besegi-

tenek a traumatologia, sebészet, '
és intenziv te-''

aneszteziologiai,
rapias osztdly orvosai is. Sot, a



