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Tisztelt Kamarai Tagtarsam!

Az elmult hetek eseményei jelent6sen megvaltoztatjak Kamarank jovébeni tevékenységét és lehet&sé-
geit. Az egészségiigyben miik6d6 szakmai kamarakrol szol6 torvény onkéntessé teszi az eddig kotelez6
kamarai tagsagot, amelynek értelmében tagjainknak meghatarozott idén beliil nyilatkozniuk kell arrol,
hogy tagsagukat fenn kivanjak-e tartani.

Kamarank felépitését illet6en az orszagos szervezet és a teriileti szervezetek jogi személyként valé mii-
kodését a torvény a tovabbiakban is elismeri. A koztestiilet feladatkore, véleményezési és egyetértési jog-
kore jelent6sen lesziikil, illetve eqyéb mas jogszabalyok rendelkeznek a kés6bbiekben arrdl, hogy esetleg
tovabbi kozfeladatok elvégzésére kaphatunk-e megbizatast. A meglév6 Alapszabaly atalakitasara lesz sziik-
ség, hiszen a torvény nagyon sok tekintetben a miikodést érint6 feladatokat alapszabalyi szinten Kivanja
meghatarozni.

A kamarai tagsagi nyilatkozatok megtételét kovetGen ismételt kiildottgytilések, illetve kiildottkozgyiilés
Osszehivasat kell kezdeményezni, amely maga utan vonja a tisztségvisel6k Gj valasztasat is. Ezuton szeret-
ném tagjaink figyelmét felhivni arra, hogy az aj térvény 2007. aprilis 1-jét6l 1ép hatalyba, addig az id6pon-
tig a korabbi LXXXIII/2003 sz. torvény szerint miikodik hivatasrendi Kamarank.

Koztestiletiink csak abban az esetben tudja maradéktalanul és hatékonyan gyakorolni a szakmai érdek-
képviseletet, ha tovabbra is 6sszefogja a kiilonboz6 szakteriileteket képvisel§ egészségligyi szakdolgozo6-
kat. Ehhez azonban az kell, hogy az 6nkéntes tagsag tekintetében is érezzék kollégaink az dsszetartozas
jelent6ségét. Bizunk benne, hogy tagjaink pozitiv nyilatkozatukkal tovabbi lehet6séget adnak arra, hogy
fiatal Kamarank a jovében meger6s6djon, és mélté modon tudja képviselni célkitlizéseinket a dontésho-
zOknal.

Ezekkel a gondolatokkal kivanok minden kamarai tagunknak a kézelgé tinnepekre vald tekintettel bol-
dog karacsonyt és eredményekben gazdag békés ujesztendbt!

Balogh Zoltan elnék
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A Kamara megalakuvlasa éta
elért eredmények

[
Hossz0 évek eredményes munkdja soran szakmai szervezetek és személyek kézas‘
erdfeszitésével sikerilt elérni, hogy a Magyar Orszaggyilés szinte napra pontosan harom
évvel ezelétt 2003. oktéber 20-an elismerte az egészségigyi szakdolgozék jogat a szakmai
onkormanyzashoz. Szakmai kéztestilletink létrehozasa az elsé orszagos killdottkozgyilés

hogy a Kamara eddig elvégzett eredményeit, s jovébeni feladatait megosszam tagjainkkal.

Kikeres megtartasaval fejez8dott be 2004. oktéber 26-an. Ez a két évfordulé inditott arra,

A megalakulasunk 6ta eltelt 2 év bebizonyitotta,
hogy lehet eredményesen miikodtetni egy kozel
100000 f6t szamlalé szervezetet, ha a tagok hiva-
tastudattal, az egészségligy elkotelezettjeként, poli-
tikamentesen végzik munkajukat.

A szakmai O6nkormanyzat lehet6vé teszi, hogy az
egészséqligyi szakdolgozok kozossége — kozvetle-
nil és valasztott testiiletei, tisztségvisel6i ttjan de-
mokratikusan - a jogszabalyok altal meghatarozott
keretek kozott, Onalléan intézze szakmai ugyeit,
meghatarozza és képviselje szakmai, gazdasagi és
szocialis érdekeit, tarsadalmi szerepének és stlya-
nak megfelel6 mértékben jaruljon

hozza az egészségpolitika alakula-
sahoz, a lakossag egészségqiigyi el-
latasanak javitdasahoz. A Kamara
teriileti és szakmai tagozodasa az
egyetlen lehet6ség a magyar la-
kossag egészségiigyi ellatasaban
aktivan, felel6sségtudattal részt-
vev8 szakdolgoz6k munkéjanak
koordinalasara a prevencio, a gyo6-
gyitas, a rehabilitacié, a gondozas,
illetve az otthonapolas teriiletén.

A Kamara létrejotte 6ta a legfon-
tosabb elGrelépés, hogy Kkikérik vé-
leményiinket a szakmat érint6 kér-
désekben, valamint rendszeresen
kapunk meghivast érdekegyeztet6
targyalasokra. Példaértékiien, a
torvényinkben foglaltaknak meg-
felel6en, igen rovid id6 alatt épitet-
tiik fel a MESZK helyi, teriileti és or-
szagos szervezetét. Kialakitottuk és vezetjik a kama-
rai tagok elektronikus nyilvantartasat, amely alapjan
93 ezer szakdolgoz6 kolléganak adtuk Ki a tagsagi
igazolvanyt. Az orszagos szervezet kiépitésével par-
huzamosan létrehoztuk a teriileti irodak infrastruk-
turdlis és informatikai rendszerét, lehet6vé téve a
folyamatos kapcsolattartast valamennyi megyei
szervezet mellett szamos helyi szervezettel is. A kol-
légakkal torténd konzultacioé lehet6ségének megte-
remtésére alakitottuk ki teriileti és orszagos szinten
a fogad6orak rendszerét, ahol szakdolgozé kollégak

__

személyesen kereshetik fel valasztott tisztségvisels-
iket.

Kommunikaciéonk leglatvanyosabb megjelenése a
tobb mint egy éve miikod6é honlapunk, az idén har-
madik alkalommal megjelend folyoiratunk, és a sza-
mos megyében kiadott hirlevelek. Rendszeresen je-
len vagyunk az irott és elektronikus médiaban or-
szagos és terileti szinten egyarant, igy tamogatva a
megfogalmazott szakmai allaspontjainkat, és bemu-
tatva munkankat mind a tarsszakmak, mind a nagy-
k6zOnség szamara. Tobb hoénapos el6késziileti
munkalatok utan tudtuk az Orszagos Miikodési Nyil-
vantartas adatbazisat atvenni, ame-
lyet 2006 janudrja 6ta sajat fejlesz-
tésl nyilvantartasi programmal,
biztonsagosan vezetiink. Segitsé-
gével lehet6vé tettiik tagjainknak,
valamint az egészségpolitikai don-
téshozdéknak, hogy a rendelkezésre
allé informaciék alapjan kialakitott
naprakész statisztikai adatokat
honlapunkon keresztiil elérjék.

Szakmai Kkoztestuletink megal-
kotta — a valamennyi szakdolgozo-
ra kotelezé jelleggel kiterjed6 egy-
séges — Etikai Kédexét és Etikai El-
jarasi Rendjét. Ennek megfelelGen
indultak el az etikai eljarasok elsg,
valamint masodfokon. Vélemé-
nylink szerint az Etikai K6dex lehet
annak zaloga, hogy az altalunk el-
latott betegek, az egészségiigyi
szolgaltatast igénybe vevsSk, és
azok hozzatartozéi bizzanak a szakdolgozéi hivatas
gyakorléinak értékrendjében. A kozeljov6ben Kkiala-
kitjuk a MESZK valamennyi megvalasztott személyé-
re Kiterjed6 Fegyelmi Szabdlyzatot is, amellyel az
egységes normarendszerhez val6é viszonyuldst Ki-
vanjuk szamonkérhet6 médon erdsiteni.

Torvényi felhatalmazas alapjan teriileti szervezete-
ink az orszagban mindenhol jelen vannak a kérha-
zak feliigyel6 tanacsaban (szamos esetben szavaza-
ti joggal), 6nkormanyzatok egészségiigyi bizottsa-
gaiban (meghivott vendégként, szakért6ként), alap-
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és kozremikodoi szerz6déskotések folyamataban
egyetértési jogkorrel. Az dgazati munkaid6, ligyele-
ti, valamint bérezést érint6 megbeszéléseken - a
tarskamarakkal egyuttesen - képviseljuk tagjainkat.
A Minisztérium és az ANTSZ illetékeseinél sikeresen
képviseltiik a szakdolgozék érdekeit a miikodési en-
gedélyek kiadasaval és meghosszabbitasaval kap-
csolatban. Jogi tanacsadast kinalunk munkaszerz6-
dések véleményezése, privatizaciéra kerul6 intéz-
mények esetében, és jogsegélyszolgalataink irant is
folyamatos az érdekl6dés.

Az elmult év soran szamos szakmai felmérést, kuta-
tast inditottunk el, hogy a dontéshoz6k szamara meg-
alapozott, bizonyitékokon alapulé adatokat, a problé-
makat és a valds helyzetet leird képet tarjunk fel. Ezen
felmérések felhivjak a kormany figyelmét a szakdolgo-
zOkat érint6 orszagos problémdkra, elsGsorban a
munkakoriilmények javitasanak sziikségességére, va-
lamint hiteles hangulatjelentést adnak a szakdolgozék
kiégésének veszélyérSl. E munka segitségével mar be
tudtuk mutatni az alapellatasban dolgozé korzeti apo-
16n6K helyzetét, a jarObeteg-szakellatast nyujtd intéz-
mények helyzetét, az ott dolgozo6 asszisztensek szak-
mai koriilményeinek alakulasat, a fekv6beteg-intéz-
ményekben miiko6ds dietetikai szolgalatok tevékeny-
ségét, a védébnéi halézatok keretében bevezetendd
szlir6vizsgalatokrol alkotott véleményt, valamint a tii-
szurasos balesetek hazai helyzetét.

Ezen Kkiviil kiemelt feladatként kezeljiik az intéz-
mények miikodését meghatarozé minimunfeltételek
attekintését és fejlesztését célz6 javaslataink kidol-
gozasat, a gyakorlati megvaldsitas lehet6ségének
kezdeményezését. Ugyancsak tevékenységiink Kko-
zéppontjaba tartozik az egyes szakdolgozdi csopor-
tok kompetenciakorének attekintése, tisztazasa, va-
lamint a fejlesztés katalizalasa az unidés és hazai
iranyelvek mentén.

A Kamarai Térvényben és az Alapszabalyban meg-
hatarozottak alapjan létrehoztuk a tagozatokat, a
szakmai munka és érdekképviselet él6 szintereit. Az
egyes szakmacsoportok markans érdekeinek meg-
szoOlaltatasan kiviil a Kamara kiemelt feladatanak te-
kinti a kollégak szakmai fejl6édésének el6segitését.
Ezért teriileti és orszagos szinten Kilénb6z6, tobb-
ségében ingyenes, pontértékkel bir6 tovabbképzé-
seket szerveztiink védéndi, fizioterapias, gyégytor-
naszi, labordiagnosztikai, gyégyszertari asszisztensi
munka, valamint jogi kérdések témakorében. Eze-
ken a programokon az elmult hénapokban koézel tiz-
ezer kolléga jutott hozza (j ismeretekhez, és szer-
zett tovabbképzési pontokat.

A szakmai tagozatok kulcsszerepet toltottek be az
elmult év soran az Gj Orszagos Képzési Jegyzék kia-
lakitasaban, fejlesztésében. Az 6 munkdjuk eredmé-
nyeképpen alakitottak ki néhany régi és 1ij szakkép-
zést. Hivatasuk képviselSinek hiteles javaslata alap-
jan Kkertilt vissza a rendszerbe példaul a csecsemé- és
gyermekapold, korzeti kozosségi szakapolo, geriatriai
szakapold, diabetolégiai edukator, hospice szakapolo
és mas asszisztensi képzés is. Terlileti szervezeteink
a tovabbképzések szervezésén tul anyagilag is tamo-
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gattdk a kollégak részvételét szakmai kongresszuso-
kon, konferenciakon. A szakmai fejlédést segitendd,
a Kamara részt vesz a szakmai tovabbképzések ellen-
Orzésében. Ugyancsak torekszink — mind teriileti,
mind orszagos szinten — konstruktiv, korrekt kapcso-
lat Kialakitasara a szakmai feliigyeletekkel. Kezdemé-
nyeztik tobb teriilet szakmai feliigyeletének kialaki-
tasat. Ennek eredményeképpen a fizioterapia, vala-
mint a dietoterapia teriiletén 2007-t6l Gj szakfeliigye-
leti rendszer kezdi meg miikodését. Ugyancsak hiva-
tasunk védelme érdekében vettiink részt a kulfoldi
diplomak honositasi folyamataban.

Szakmai dijat alapitottunk terileti és orszagos
szinten, amelyet minden évben megyénként egy-egy
tagunk kap meg. Kezdeményezésiink, miszerint a
kollégak tesznek javaslatot szakdolgozé tarsaik dija-
zasara, sokkal nagyobb erkolcsi értékkel bir, mint a
vezet6ség elismerése. Az orszagos szervezet szakmai
dijahoz jelent6s mértékii anyagi juttatas is tarsul.

Szamtalan teriileti szervezet foglalkozik azzal,
hogy — a megvaltozott munkaerépiac igényei kozott
- a munkat keres6 kollégdkat mintegy kozvetitd
szervezetként tamogassa, és szamukra segitséget
nyujtson. Ezt a tamogatast az intézményvezet6k ak-
tiv kozremiikodésével tudjak sikeresen megvaldsita-
ni az orszag tobb teruletén.

Az orszagos szervezet és a teriileti szervezetek
megalakulasuk 6ta tobb lakossagi népegészségiigyi
program szervezésében, egészségnap rendezésé-
ben vettek részt, ahol kozel tizezer lakos egészség-
magatartasanak formalasaban miikodhettek kozre
aktivan. Ezeken a helyszineken a hagyomanyos el6-
adasok tartasan tul egyéni tanacsadasokat, sziirése-
ket, bemutatdkat is tartottak kollégaink.

Egyes megyei szervezetek alapitvanyok létrehozasa-
val mar felvallaltak a szakdolgozok szocialis és egqyéb
jellegii tamogatasat is. Ebben els6ként a févaros indi-
tott el a tobbi megyének is mintaértékii kezdeménye-
zést. A szakdolgozok kiégését megakadalyozo, ugyne-
vezett rekreaciés program lebonyolitdsdba kezdtek
szervezeteink, amelynek keretében szabadid6s prog-
ramokat, szinhaz- és koncertlatogatast szerveztek.

Mind az orszagos, mind pedig a teriileti szervezetek
fontos feladatnak tartjak kiilonféle kedvezmények
biztositasat. A Kamara megalakulasaig ilyen egysé-

ges, valamennyi tagra kiterjed6 kedvezményrendszer p-
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nem Aallt rendelkezésiinkre. Ennek alapjat tagsagunk
nagy szama, és a jol mikodd nyilvantartasi rendsze-
riink, valamint tagsagi igazolvanyunk képezi. Rovid
idén belil lehet&ségiink volt kedvez6 feltételekkel a
Vodafone el6fizetéshez jutni, majd General Motors
gépkocsit vasarolni. Az EuroDiscont Clubbal kotott
megdllapodas alapjan az orszag valamennyi megyé-
jében megtalalhaté partnereknél tudunk kisebb-na-
ayobb kedvezményeket érvényesiteni tagsagunk iga-
zolasaval. Ezeken kiviil a teriileti szervezetek szamos
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tovabbi lehet6séget nydjtanak. Igy tobb megyében
indulhatott el akciés idegennyelvi képzés, gépjarmi-
vezetdi tanfolyam, informatikai tanfolyam, ruhavasar-
las, tidiilési lehet&ség és internetszolgaltatas.

A teljesség igénye nélkiil felsorolt tevékenységek,
valamint azok eredményei hiien tiukrozik a MESZK
szakmai erejét, szakmapolitikai jelent6ségét, és azt,
hogy azok révén a dontéshozok nagy értékii segitsé-
get kapnak az egészségligyi ellatérendszer miikod-
tetésének javitasahoz. Emellett a MESZK birtokosa a
szakmai érdekképviselet kimerithetetlen tarhazanak is.

A Kamara megalapitasa kozelebb hozta a szak-
dolgozékat egymashoz intézményen beliil és az in-
tézmények kozott, valamint a kilénb6z6 ellatasi
szinten dolgozoékat, a kiilonféle szakmacsoportok
képvisel6it. Megismertiik egymas gondjait, segitet-
tiik egymast a feladatok megoldasaban, tAmogatast
nyujtottunk a nehéz helyzetek atvészelésében.

Az egészségiigy .szegénysége” mellett pazarlas
lenne ezen értékek elvesztése vagy feladasa, ezért
kérjiilk kamarai tagjainkat, hogy kiildetésiinkh6z hi-
ven tovabbra is egylitt végezziik feladatainkat: HIVA-
TASUNK KEPVISELETEVEL AZ EGESZSEGERT ES A
BETEGEKERT! Balogh Zoltan elnék

Az egészségugyi szakma

tarsadalmi

presztizse,

a szakdolgozék jovéje

Az egészségiigyi ellatérendszer

strukturdlis atalakitasa

Megkezdddik az egészségugyi ellatérendszer struk-
turdlis atalakitasa. Az Uj egészségiigyben az ellato-
rendszer igazsagosabba és korszer(ibbé valik, szer-
kezete, miikodése igazodik a kor szinvonalahoz, a
megvaltozott megbetegedési viszonyokhoz, az egész-
ségiigyi technologiak fejlédéséhez és a jogos lakossa-
gi igényekhez. Az ellatasszervezés célja az, hogy min-
den beteg a betegségének leginkabb megfelel he-
lyen és a lehet6 leghamarabb jusson ellatashoz.

A Kkoérhazi aktiv ellatas zOmmel a regiondlisan szer-
vezett, csucstechnolégiaval felszerelt centrumokba
koncentralédik, amelyek egyuttal siirgsségi kozpont-
ként is miikddnek. A korszerii ellatast nytjté korhazak
mellett azonban apolasi és rehabilitaciés intézmeé-

egészségiigyi reform elsé szakasza megkezdédstt. ,Eljink minél tsbben, minél tov
b életminéségben” - ez a magyar egészségiigyben végrehajtandé minden valtozas é
A Kormadny elkotelezte magat az egészségiigy gyokeres atalakitasa mellett, mivel a r
szer nem hatékony, nem miikédéképes és nem finanszirozhaté.

nyek, Kistérségi szakellatasi €s siirgGsségi centrumok
sokasagara van sziikség. Igy tehat a felszabadul6 ka-
pacitasok Kistérségi siirgésségi ellaté helyekké, reha-
bilitaciés osztalyokka, apolasi otthonokka alakulnak.

A fentiek gyakorlati megvaldsitasa, és a teriileti
kiilonbségek mérséklése érdekében a lakossagko-
zeli ellatasok fejlesztése soran Kistérségi K6z6sségi
Kozpontokat alakitanak ki, fejlesztik a szlirésdiag-
nosztikat, valamint a jar6beteg-szakellatasi és a kor-
hazi ellatast kivalté formakat (egynapos és kuraszerti
ellatasok, otthonapolas), valamint a siirg6sségi beteg-
ellatast. Az integralt, regionalis ellatérendszerek Ki-
alakitasa és az infrastruktura fejlesztése a siirg6sségi
ellatas és a regiondlis, szupraregionalis fekv6beteg-
ellatérendszer fejlesztésére, valamint a korszert, re-
gionalis onkolégiai halézat kialakitasan keresztiil va-
l6sul majd meg. A krénikus ellatasok fejlesztésének

—



meszk 2006/3 beliv

2006/11/30 7:41 ©Page 5

Hivatasunk a Magyar Egészségigyi Szakdolgozéi Kamara lapja

lépései az otthonapolas kapacitasainak és kis értéki
eszkdzeinek bévitése, a komplex rehabilitaciés halé-
zat kialakitasa valamint az id8skortakrél gondosko-
do komplex és integralt rendszer kialakitasa lesznek.

Palyazati rendszer

A fentiekben felsoroltak operativ megvaldsitasa
palyazati rendszerben torténik majd. Palyazatot
nyujthat be aktiv fekvébeteg-ellatast és/vagy jarobe-
teg szakellatast nyujtoé egészségiigyi szolgaltato, va-
lamint két vagy tobb — a pdalyazat benyujtasara egy-
massal megallapodast kotott — szolgaltatd. Feltétel
lesz a fenntartok hozzajarulasa és kotelezettségval-
lalasa, amennyiben a palyazat altal érintett kapaci-
tasra érvényes finanszirozasi szerz6dés létezik. Egy
szolgaltaté maximum két palyazatot adhat be mas-
mas céllal, egy palyazatot 6nalléan, illetve egy pa-
lydzatot mas szolgaltatéval (szolgaltatokkal) egyiitt.
A palyazatokban utalni kell arra, hogy az intézmény
egyidejlileg tobb palyazatot is benyujt.

A megpalyazhat6 tamogatas felsé hatara szolgalta-
tonként, az aktiv fekvébeteg-ellaté intézmény agy-
szamanak csokkentését eredményezd struktiramo-
dositas esetén az alabbiak szerint alakul: a meg-
szlintetett agyak utan teljes telephely megsziintetése
esetén 2 millié Ft/agy, teljes osztaly megsziintetése
vagy osztalyok 6sszevonasa esetén 1,5 millié Ft/agy,
krénikus vagy jarOkapacitassa konvertdlasa esetén
1 millié Ft/agy lesz. A teriileti egyenl6tlenségek csok-
kentésére és a helyi sziikségletekhez igazodé szak-
mapolitikai célokra, tobb intézmény altal kozdsen
benyujtott palyazat esetén — ha az egyiitt jar az aktiv
agyak szamanak csokkentésével — 200 millié forint,
agyszamvaltozas nélkiil 60 millié forint lesz a hatar.

Kiemelt elbiralasi szempontok

a palyazatok értékelése soran

* Terileti integracié: azonos telepiilésen vagy me-
gyében mikod6 szolgaltatok kozos palyazata a
parhuzamossagok leépitésére, hatékonyabb struk-
tara és miikodtetés Kialakitasara, szervezeti egyesi-
tésre, az aktiv fekvGbeteg-kapacitas csokkentésére.

* Aktiv agyszam csOkkentése és/vagy atalakitasa
apolasi, krénikus ellatassa, illetve jarébeteg-ellatasi
kapacitassa. Ezen belill kiemelten preferalt az in-
tézmény(ek) aktiv ellatast nyqjté telephelyé(iynek
megszintetésére, vagy az aktiv ellatds megsziinte-
tésével egyidejlileg apolasi és/vagy hospice oszta-
lyok/részlegek létesitésére iranyuld palyazat.

* Aktiv fekv6beteg-, illetve 6nall6é jarébeteg-ellatast
nyujté szolgaltatok siirg6sségi vagy ligyeleti ellata-
sainak Osszehangolasa, az ugyeleti felvételi rend

s, 2

ésszerlisitése intézeti, telepulési, megyei szinten.

A rendelkezésre allé 6sszeg fliggvényében tovabbi
elbiralasi szempontok lesznek: onkolégiai, kardiol6-
giai, gyermek-egészségligyi, slirgdsségi vagy inten-
ziv ellatas szervezésének Kkorszertisitése, beteg-el6-
jegyzési, betegiranyitasi rendszer kialakitasa, tele-
medicina, IT-technolégia fejlesztése, a betegek
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komfortjat szolgalé beruhazasok megvalésitasa,
vagy - Onallé jarébeteg-szakrendel6 esetében — a
kozelben 1évS fekv6beteg-intézménnyel torténd, ha-
tékonysagnodvekedést eredményez6 egyuttmiikodés,
feladatmegosztas.

Valtozasok az apolasigyben

Jelent6s valtozasok torténtek és torténnek napjaink-
ban is az egészségiigyben, azonban ezeknek a szak-
dolgozoékra gyakorolt hatasairél keveset tudunk, an-
nak ellenére, hogy a szakdolgozok az ellaté rendszer
valamennyi szintjén jelen vannak, 1étszamukat és te-
vékenységiiket tekintve is a rendszer alappillérei.

Tovabbi fejlesztések torténnek az egységes apolasi
rendszer atalakitasara is, amelyek egyik f6 iranya az
otthoni ellatas. A cél az, hogy az apolasra szorul6k
egységes rendszerben, lehet6leg a megszokott kor-
nyezetiikben legyenek tisztességgel ellatva. Az apolasi
feladatok meghatarozasa és szétvalasztasa nemcsak
jobb és biztonsagosabb ellatast nytjt, de az egész-
séglgyet is tehermentesiti a gondozasi-apolasi fel-
adatoktél. A Kormany dontése alapjan elindul az apo-
lasi ellatasok egységes kezelését célzd el6készitd
munka, amelynek eredményeként a raszorulok részé-
re biztonsagos, minéségi ellatast garantalé apolas-
biztositasi rendszer jon létre, amely hozzajarul a mél-
tésagteljes id6skori gondoskodashoz.

Az apolasi, gondozasi szolgaltatasok nyujtasat az
Egészséguigyi Torvény és a Szocialis Torvény, tovab-
ba ezek végrehajtasara kiadott kormany- és minisz-
teri rendeletek szabalyozzak. A jelenleg hatalyos
szabdlyozasban viszont sok az atfedés, a parhuza-
mossag, tisztazatlanok a kompetenciahatarok, a
konkrét feladatot ellaté személye, a képzettségnek
megdfelel6 jogosultsagok (korzeti apold, hazi gondo-
z06). Rdadasul a hatalyos szabalyozas nem 6sztdnzi a
két Kkiildbnbozé torvény hatalya ala tartozéokat az
egylittmiikodésre. Ezért egy szakért6i munkacso-
port mar dolgozik a koncepcié kidolgozasan.

Képzési tamogatas

Az apol6i humaneréforras fejlesztése, és az egész-
séqgiigyi ellatérendszerben foly6é, minél magasabb
szintli betegellatas érdekében az Egészségiigyi Mi-
nisztérium 2006 majusaban palyazatot hirdetett meg
az apolék munkahelyi, tarsadalmi 6sztondijanak, va-
lamint szakosité képzésének tamogatasara. Az apo-
16i szakképesitést nappali képzésben megszerz6k
munkahelyi, tarsadalmi 6sztondijjal torténé tamoga-
tasara Kiirt palyazat célja az apol6i palya vonzébba
tételének elGsegitése, és a nappali képzésben részt-
vevs tanuldk anyagai tdmogatasa volt. Az 6sztondij
10 oktatasi hénapon keresztiil havi 15000 forintot
jelent tanulénként, amelyhez koézponti forrasbol
szarmaz6é hozzajarulas havonta és tanul6ként
10000 Ft, az ezt kiegészit6 minimum 5000 forintot
pedig az adott egészséqiigyi intézmény biztositja. A
palyazatokra rendelkezésre all6 6sszegbdl 2006. év-
ben 150 f6 tarsadalmi 6sztondij-tamogatasara keriilt
sor, 0sszesen 16 millié Ft 6sszegben.
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Az apoloi alapképesitésre épiil6 szakosité képzé-
sek tamogatasa az alabbi meghatarozott szakosité
képzésekre terjed Ki: intenziv betegellaté szakapold,
gyermek intenziv terapias szakapol6, nefrolégiai
szakapol6, onkolégiai szakapol6, geriatriai szak-
apold, epidemiolégiai szakapold, hospice és koordi-
nator szakapol6, pszichiatriai és mentalhigiénés
szakapol6, diabetolégiai szakapold, foglalkozas-
egészséqligyi, korzeti-k6zOsségi szakapold, miités
és anesztezioldgiai szakasszisztens.

Az egyes képzések tanfolyami koltsége 60-100
ezer forint, amihez 20 ezer forint vizsgakoltség ja-
rul. A szakosité képzések tamogatasara 2006-ban
44 milli6é forintot forditottak, igy ez év szeptemberé-
ben kozel 500 f6 kezdhette meg kozponti forrasbol
szarmazd tamogatassal tanulmanyait.

Onkolégiai program

A tamogatasok masik csoportjaba a 2005-ben el-
s6 alkalommal induld, az onkoldgiai programhoz
kot6d6 tamogatasok tartoznak. Ezeket az idei évben
a Nemzeti Rakellenes Program keretében — human-
er6forras-fejlesztési célbol - tovabb folytattak. E
program célkitlizése a diagnosztikai és sugarterapias
ellatd teriileteken és onkoldgiai centrumokban, a
betegek apolasaban, rehabilitacigjaban és a csala-
dok segitésében résztvevd szakdolgozo6i teamek
képzésének, tovabbképzésének tamogatasa, vala-
mint a komplex betegellatas érdekében az egyiitt-
miikodoé funkcidk erbsitése. E program soran a ko-
vetkez6, szakmai el6képzettségre épilé apoldi,
asszisztensi és szakasszisztensi szakositdé képzések
érhet6ek el: citoldgiai asszisztens, hisztokémiai és
immun-hisztokémiai szakasszisztens, radiofarma-
kolégiai szakasszisztens, képi diagnosztikai asszisz-
tens, izotOpasszisztens, onkolégiai szakapol6, hos-
pice szakapol6 és koordinator. A palyazatok ered-
ményeként az onkolégiai teriileten dolgozék koziil
2005-ben 315, idén 200, azaz 6sszesen 515 f6 kép-
zési tamogatasara Kerdilt sor.

Az onkoldgiai teriileten masik kiemelt prioritas a
kotelez6 tovabbképzések tamogatasa, amire 2005.
évben 31 millié forintot forditottak, 28 tovabbkép-
zést szervez8 intézményben, Osszesen 785 f6 to-
vabbképzését biztositva. E munkat szintén tovabb
folytattak, idén 22 millié6 forintot Kilonitettek el e
célra. A palyazati felhivas a kozeljov6ben fog megje-
lenni, a programok koordinalasat, a minisztérium
megbizasa alapjan, az Egészségiigyi Szakképzé és
Tovabbképzd Intézet latja majd el.

A kormanyprogramban szerepld
humanerdéforras-fejlesztés

Az ,Uj Magyarorszag” Szabadsag és Szolidaritas
Kormanyprogram ,Reform az egészségiigyben -
Atalakul6 egészséguigy” fejezetében szerepel, hogy
.Atfogd egészségiigyi humanerdéforras-stratégiat
dolgozunk ki, amely uj életpalya-lehet6séget nyit az
orvosok és a szakdolgozok szamara, s egyben lehe-
t6ségeket teremtiink az Eurdépai Unié munkaid6-
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szabalyozasanak jobb érvényesiilésére.” Lathato6 te-
hat, hogy a kormanyprogramban is megerGsitést
kapott a humaner6forras-stratégia kialakitasa, érvé-
nyesitése. A tarsadalmi elismertség novelése mellett
a jovedelmek javitasa, a létszam tényleges novelé-
se, a szakmai kompetenciak és feladatok utjragon-
doldsa, ujraosztdsa az egészségiigyben dolgozd,
kiilonb6z8 végzettségli szerepl6k kozott fontos jo-
v6beni feladat. Ennek soran feltétleniil szem el6tt
kell tartani a regionalis fejlesztések sziikségességét,
és a teriileti ellatasi kapacitasok megfelel$ kialakita-
sat, szakdolgozéi teriileteken is.

A 36/2005. EU-iranyelv lehet6séget ad és elismeri
egy rovid idejli képzéssel, illetve vizsgaval zaruld
oktatasi forma létjogosultsagat. A licence-vizsga Uj
kompetenciakat nytijté, specialis tovabbképzési for-
ma. Egészséqiigyi szakképesitésekre épiil, és az
alapképzés vagy a raépiil6 szakképesitések soran
megszerezhet6 kompetencidkat egésziti ki relevans
szakmai ismeretekkel. Ezek egyes Uj tevékenységek
végzésére jogositjak majd fel azt a személyt, aki a
kovetelményeknek eleget tesz. A licence-vizsga
rendszer lehet6ségével szabalyozotta valhat a gya-
korlatban felmeriil6 anomaliak kezelése (irasos
megbizdlevéllel végezhet6 feladatok mint pl. infazio-
bekotés, iv. injekcié beadasa stb.)

Az EU tagallamokban ez a rendszer mar jél miiko-
dik, és a minisztérium is megkezdte a hataskori fele-
16séget érint6 feladatok jegyzékének Osszeallitasat.
Elssorban a szabalyozasokat és a jogi intézmény-
rendszert kell megteremteni, ennek az el6készité
munkdja mar elkezd6dott. A fejlesztésben a Kiilon-
b6z6 szakmai szervezetek mellett a Magyar Egész-
ségiigyi Szakdolgoz6i Kamara is fontos szerepet ka-
pott. Els6dleges célunk az, hogy a szakdolgozok 6n-
all6 feladatellatasi kompetencidja novekedjen, és
fontos, hogy az elkévetkezend6 id6ben meghataroz-
zuk a magasan képzett szakdolgozok tudasuknak
medfelel$ felel6sségi rendszerét.

A szakképzés-fejlesztési stratégia végrehajtasahoz
sziikséges intézkedésekr6l szolé 1057/2005. (V.
31.) Kormanyhatarozatban foglaltaknak megfelels-
en attekintettiik az egészségligyi szakképzés teljes
rendszerét. Az 1/2006. (II. 17.) Orszagos Képzési
Jegyzékr6l (OKJ) szolé OM-rendelet mellékletében
kozzétételre Keriilt az egészségiigyi szakképzések
modularis rendszere. Az Uj szerkezetli OKJ-ben 73
egészségligyi szakképesités (alapszakképesités,
rész-szakképesités, raépiilé6 szakképesités) szere-
pel. A szakmastruktira modularis rendszeri kialaki-
tasa lehet6séget teremt a szakképzésbdl torténd
tobbszori Ki- és belépésre (pl.: az OKJ apol6 szakké-
pesitésbdl lehetfség lesz apolasi asszisztens szak-
képesitéssel kilépni, illetve apolasi asszisztens szak-
képesités megszerzése utan - érettségi vizsga leté-
tele esetén — apol6 szakképesitést szerezni). A szak-
képesitések egymasra épiilésével az egészségugyi
szakdolgozé el6re megtervezheti egyéni palyakarri-
erjét, és az un. raépitett modulokkal tovabbi specia-
lizaciokat szerezhet.

Toth Ibolya vezetd fotanacsos,
Egészségiigyi Minisztérium
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Az Internet a baratunk

AKi azonban el6szor iil le a vilaghalé mellé annak
érdekében, hogy adatokat talaljon a szamara fontos
témaban, hamar ra kell dobbennie, hogy semmi sem
emlékezteti a kOnyvtarban valé kutatashoz, és gyak-
ran egyaltalan nem konnyil megtalalni pontosan azt,
amit hasznositani is tudunk. A rendelkezésiinkre al-
16 weblapok hihetetlen mennyisége és kinalata mar
régen meghaladta a legjobb keres6gépek kapacita-
sat, azonban ez csak az egyik ,baj”. A masik, valészi-
niileg sokkal nagyobb probléma az, hogy mindenki,
akinek hozzaférése van a webhez, gyakorlatilag bar-
mit feltehet oda, ezaltal nem csak értelmetlen, ér-
dektelen informaci6ék kapnak nyilvanossagot, de
gyakran téves és ostoba informaciok is.

Keresoprogramok

Az informacidkeresésben segitségiinkre vannak a
keres6programok. Ezek kozott vannak altalanosak
(www.altavista.com) és tematikusak (www.yahoo.com),
ahol témakoronként is keresgélhetiink. Nemcsak
angol, magyar nyelven is kereshetunk pl. a www.al-
tavizsla.hu, a www.google.co.hu lapokon és az ugy-
nevezett portalokon (www.index.hu, www.origo.hu,
www.startlap.com, www.heureka.hu stb.). Utébbia-
kon hireket, programokat (mozimtisor!) és sok min-
den mast taldlunk, mint egy igazi ajsagban. Ha mar
itt tartunk: a legtobb napilapnak, magazinnak van
sajat weboldala (pl. www.interpressmagazin.hu),
ahol vagy a lapszamok teljes anyaga, vagy azok Ki-
vonata megtaldlhat6. Legegyszeriibb a keres6kere-
sés a http://kereso.lap.hu oldalon!

Mik azok a linkgyijtemények?

Sok ilyen van, ezek kozul most a Startlapot, az el-
s6 magyar linkgylijteményt mutatjuk be, amely
1999-ben indult, és rovid id6 alatt igen kedvelt lett
a netez6k korében. Jelenleg tobb mint 3000 lap
miikodik, amelyet 400 Onkéntes szerkeszt6 készit,
és frissit rendszeresen. Hetente 15-20 uj oldal ké-
sziil, mely a www.lap.hu oldalon kévetheté nyomon.
Barki lehet Startlapszerkeszt6, aki egy eddig nem
szerepld témaban kedvet érez 4j lapot inditani.

Az egészséggel, betegséggel foglalkozé lap.hu ol-
dalak szama tobb szaz. Van gytijteménye mar a die-
tetikdnak, cukorbetegségnek, sebészetnek, plaszti-
kai sebészetnek, belgydgyaszatnak, kardioldgianak,

rnet korunk vitathatatlanul egyik legdinamikusabban fejlédé terilete, igy ennek me
t6ségét nem szabad alabecsilni sem a mindennapi életben, sem szakmai fejlédésiin

nefrolégidnak, szilir6vizsgalatoknak, de a szakkodny-
vekneKk is.

Hétkéznapok

Az élet szamos teriiletén lehet gyors segitségiink-
re az Internet. Példaul megtalalhat6 rajta az egész
telefonkényv, a vasuti és autébusz-menetrend
(www.elvira.hu, www.volan.hu), a mozik, szinhazak,
Kiallitétermek (www.est.hu, www.pestimusor.hu), fit-
nesztermek, utazasi irodak, repiil6tarsasagok kina-
lata (www.nagyutazas.hu). Napi- és hetilapokat
(www.nol.hu, www.magyarhirlap.hu, www.hvg.hu) is
olvashatunk a neten, s6t kifejezetten erre szakoso-
dott hirportalokrél is szerezhetiink informaciét
(www.index.hu, www.origo.hu, www.port.hu).

Persze, aki mar elkezdte haszndlni az Internetet,
mindezt tudja. Hiszen pillanatok alatt belejon az
ember, aztan mar csak elszakadni nehéz. Azoknak
szeretnénk kedvet csinalni, és egy kis batoritast ad-
ni, akik még nem merészkedtek az elektronikus
sztradara.

Szakmai informacidkra szintén nem nehéz rabuk-
kanni: roévid id6 alatt sok érdekes anyagot talalha-
tunk, és tolthetiink le az orvostudomanyrol és hatar-
teriileteir6l. Gondoljuk végig: hany (papiralapu) szak-
mai folyéirathoz is fériink hozza? Ahanyra a munka-
helyiink el6fizet. Ezek szama pedig folyamatosan
csOkken, igy valésziniileg egyre kevesebbhez. Nem
igy a webhasznalé! Legjobb feliratkozni ingyenes
szakmai hirlevelekre, akkor automatikusan hullik
elektronikus postaladankba az informaci6é. Szamos
magyar és idegen nyelvii (angol valtozata szinte min-
dennek van) orvosi és egészséqligyi szakfolyoirat elér-
het6. A nyomtatott és internetes magazinok, portalok
szamos hirrel szolgalhatnak (www.weborvos.hu,
www.medlist.com/HIPPOCRATES/, www.informed.hu,
www.ujdieta.hu, www.hazipatika.com, www.origo-
egeszsed.hu, www.wellnesscafe.hu). Tartalmas porta-
lokat taldlunk egyes betegségcsoportokhoz is
(www.daganatok.hu, www.endoscopia.hu, www.mcd.hu).

Van honlapja a minisztériumoknak (www.eum.hu
stb.), lehet figyelni a palyazatokat (www.nonprofit.hu,
www.sansz.ord, www.nca.hu), a szakmai tarsasagok

(www.mmtt.hu) vagy betegszovetségek (www.nonpro- »
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fit.lap.hu, www.eski.hu/civiltajekoztatas) oldalait ta-
nulmdnyozni. Szakmai anyagok Kkeresésére a
www.pubmed.gov és a www.ncbi.nlm.nih.gov oldala-
kat javasoljuk.

Kamarank honlapja

Ma mar egy magara valamit is ad6 (szakmai) szer-
vezet nem teheti meg, hogy ne uizemeltessen infor-
mativ, konnyen kezelhet6 honlapot. Egy honlapnak,
éppen az Internet lehet6ségeit kiaknazva, elenged-
hetetlen része a linkgy(jtemény is. llyet mi magunk
is készithetiink sajat internetes tevékenységiink (ta-
nulds, szérakozas stb.) megkoénnyitése érdekében,
azonban ha elakadunk, hasznos lehet egy-egy ilyen
linkgydjtemény. A www.meszk.hu oldalon a felsé
meniisorban a Kapcsolatok fémenii tartalmaz ilyen
Osszeallitast.
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Szamitani kell azonban arra is — mivel az Internet
sajatossaga a gyorsasaga és valtozékonysaga -,
hogy néhany hét-hénap elteltével az adott oldalak
esetleg mar nem lesznek ott, ahol korabban ratalal-
tunk. Kihangsulyozandoénak tartjuk, hogy el6fordul-
hat, hogy a talalt adatok nem megbizhatéak. Ezt el-
keriillend6, igyekezziink olyan oldalakat hasznalni
szakmai tajékozédasra, amelyeket megbizhaté
szervezetek, intézmények tartanak fenn (pl.
www.oeti.hu), vagy/és olyat, aki megadja a felhasz-
nalt irodalmat, még szerencsésebb, ha azt szabatos
hivatkozassal teszi.

Kovacs Ildiké, a Kommunikaciés Bizottsag tagja,
Lelovics Zsuzsanna,
az MDOSZ Tudomanyos Bizottsaganak elnoke

eecccccccccccce eecccccccccccce eecccoe eecccccccccccccccccce

Orszégos felmérés
a jarébeteg-ellatasrél Il.

tt eredményeit ismertetjik.

P

A munkaltatok részére kiadott kérdSivben 32 nyitott
és zart kérdéssel az intézmények miikodtetésével kap-
csolatos problémadkra, a szakrendelések szamara, a
létszamhelyzetre, a munkavallalok részére adott jutta-
tasokra, a szakmai tovabbképzéssel kapcsolatos kér-
désekre és a kamaraval szembeni elvarasaikra keres-
tiik a valaszt. Feltételezésiink szerint a jarébeteg-ella-
tast biztosité munkaltatok csak a kotelezé juttatasokat
tudjak biztositani a dolgozéknak, kevés helyen szer-
veznek sajat er6bél tovabbképzést, és a MESZK mun-
kajardl, feladatardl nincsenek pontos informaciok.

Az intézmények 50%-a kérhazhoz tartozé rendels-
intézet volt, 15% 6nall6 rendelbintézet, 11% gondo-
z6intézet, 5% privatizalt rendelSintézet, 17% egyéb
formaban mikodik. Az intézetek 14%-a 40-nél tobb
szakrendelést miikodtet. Ezek az intézetek kérhdaz-
hoz tartozé rendelGintézetek, az 6nall6é rendelSinté-
zetben atlagosan 27-féle szakrendelés miikodik, a
privatizalt rendelSintézetekben atlagosan 17-féle
szakrendelés van.

yar Egészségigyi Szakdolgozéi Kamara 2006. februar-aprilis hénapban o
ést készitett a jarébeteg-ellatas teriletén dolgozé 1621 asszisztens és 105 inté
bevonésaval. Jelen cikkben a 105 intézményvezetd kérében végzett onkitéltds k

A kérhazakhoz tartozé rendelSintézetekben az or-
vos-asszisztens arany 1:3, az 6nallé rendelSintéze-
teknél és a privatizalt rendel6kben az orvos-szak-
dolgozé arany 1:1, az Osszes intézetnél atlagosan
1:2 aranyban dolgoznak orvosok és a szakdolgozoék.

] |
tartozs 11 . '*
rendeldintézet —m
1"
it 187
Onills rendekintizet 4 = e
E 18 ® orvosok/szakorvosok
— | 1 szakdolgozok
Gondozt intézet [ £ adminisztratorok
4
B betegkisérok, matdssegédek
e 147 | & takaritok
Privatizak rendeld | 2 W
§ © Egyéb beosztasu
e —T
Egyéb forma .]‘i
ﬁ 13
_}ﬂ ' | y

1. dbra A kilénb6zé dolgozék létszama
az intézetek szervezeti formaja szerint (N=103)

—



meszk 2006/3 beliv

2006/11/30 7:41 Page 9

Hivatasunk a Magyar Egészségiigyi Szakdolgozéi Kamara lapja

Az intézményvezet6k valaszai alapjan l1étszambhi-
any van az intézetekben:

Szakorvosbol 48%

(gégész, endokrinolégus, traumatolégus, neurolégus)

Asszisztensbdl 15%
Diplomas szakdolgoz6bol 15%
Szakasszisztensbol 28%

(kardioldgiai szakasszisztens, szemészeti szakasszisztens)
Egyéb munkakorben 17%

Az intézmények 97%-ban szamitégépes haldézatot
hasznalnak a betegdokumentaciéhoz, 90%-ban van
internetes hozzaférési lehet6ség, de csak az intéze-
tek 38%-ban biztositjak minden dolgoz6 részére a
hozzaférési lehet6séget.

B3%

7% 10%
= || i
T T T T 1
Szakrendelest Szakdolgozo Adminisztrator OKJ
vegzo orvos egeszseglgyi
operator

2. abra Ki kezeli a rendelési idé alatt
a szamitégépet?
N=105 (aranyok azok kérében, ahol van halézat)

Az intézetek — a bevételeik novelése érdekében -
47%-ban Kkiadjak a rendelfintézetek egyes helységit
maganrendelés céljara orvosok részére, 18%-ban
eayéb célra. Az intézetek 27%-aban nem miikodik
minéségiranyitasi rendszer. Azokban az intézetek-
ben, ahol miikdédik a MIR, minden esetben végeztek
betegelégedettségi vizsgalatot, de a betegelége-
dettségi vizsgdlat eredményét a beosztott dolgozok
84%-a ismeri.

57

6 4
| . .
Igen, de £:{e] KES JES Egyéb féle Nem Nincs
nem deriil miikodik valasz
ki milyen

3. dbra Mikédik az intézetben minéségiranyitasi
rendszer? (N=105)

Az intézetek 71%-dban miikddik reprezentativ
szakszervezet, 79%-ukban van érvényes Kollektiv
szerz6dés, és koOzalkalmazotti vagy lizemi tanacs
miikodik az intézetek 80%-aban.

—p—

2006/3.

Utikoltség
tamogatas

Orvos,
néveérszallo

Ruhapénz

Egészsegpénztari
befizetés

Egyéb

4. abra A kollektiv szerzédésben milyen
juttatasokat tudnak biztositani a dolgozék részére?
(ahol van kollektiv szerzédés, N=94)

Az intézetek 66%-anak van lehet6sége a szakdol-
gozo6i tovabbképzések szervezésére Kiirt palyazato-
kon részt venni. A helyben szervezett tovabbképzé-
sek 90%-aban nem kellett a munkatarsaknak a to-
vabbképzéseken részvételi dijat fizetni.

Az intézetvezetSk valaszai alapjan a MESZK-t6l az
alabbi témakban varnak valtozast:

Etikai, jogi érdekképviselet 72%
Szakmai tovabbképzések szervezése 72%
Bértargyalasok lefolytatasa 70%
Kompetencialista elkészitése 64%

Oktatasszervezés, Uj szakképesitések inditasa 60%

Elet- és munkakoriilmények véltozasa 52%
M(ikodési nyilvantartas vezetése 47%
Szakmai anyagok véleményezése 44%
Kommunikacié a média felé 37%

Osszefoglalas

P

Az intézményvezet6k részére kKiadott kérd6ivek va-
laszai alapjan hipotéziseink a Iétszamhiany és a jut-
tatasok tekintetében igazoldédtak. Bizonyos szak-
asszisztensi és orvosi munkakordokben a jarébeteg-
ellatas teriiletén is jelentkezik mar 1étszamhiany. Az
intézetek csak a kotelez6 juttatasokat tudjak a dol-
gozok részére biztositani.

A tovabbképzések szervezésében hipotézisiink
nem igazolddott, az intézetek 77%-anak volt lehet6-
sége az elmult 2 évben palyazatokon részt venni, és
az intézetek 63-66%-aban szerveztek tovabbképzést
a szakdolgozoék részére.

A két felmérés kozott eltelt id6ben az assziszten-
sek MESZK-kel kapcsolatos informaciéi jelent&sen
valtoztak, ami azt igazolja, hogy a MESZK orszagos
vezet8ségének sikeriilt egyre tobb informacioét eljut-
tatni a tagjainkhoz, és széles korben megismertetni
a MESZK munkajat.

Szanti Istvanné,
jarébeteg-ellatasért felelds alelnok
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Intenziv problémak,
altatott juttatasok

nziv osztdly vett részt.

A Magyar Egészségiigyi Szakdolgoz6i Kamara
Aneszteziolégiai-Intenziv Apolas Orszagos Tagozata
2006. majus és julius kozott orszagos felmérést vég-
zett a magyarorszagi korhazakban 1év3 aneszteziologia
és az intenziv osztalyok vezet6 asszisztenseinek és
apoldinak korében. A felmérés els6dleges célja az
volt, hogy pontos képet kapjunk az aneszteziolégia
és az intenziv osztalyok aktualis helyzetérdl, az ezen
osztalyokon dolgozé apoléi személyzet demografiai,
képzettségi mutatéirdl, feladatellatasuk koriilményei-
r6l valamint tovabbi szakmai céljaikrol.

A kérdébivvel tortént orszagos kutatasban 6sszesen
83 aneszteziologiai és 76 intenziv osztalyrdl érkeztek
be valaszok, az intézmény szerinti megoszlast vizs-
galva elmondhatdé, hogy a kutatdsban nagyrészt va-
rosi kérhazak (46%), egyetemi klinikak (24%) és
megyei vezetd korhazak (17%) vettek részt.

Eletkor

A szakma jovGje szempontjabél alapvet6 tényezd
az anesztezioldgiai szakasszisztensek és az intenziv
osztalyos apolék korcsoport szerinti megoszlasa,
amibdl az ,utanpétlas” sziikségletére lehet kovet-
keztetni. Az intenziv osztalyokra jellemz6, hogy az
ott dolgozé apoldék tdbbségiikben a fiatalabb kor-
osztalyhoz tartoznak (25-35 év), de drasztikus cso6k-
kenés figyelhetd meg a 40 és 50 éves kor kozott. El-
mondhat6 tehat, hogy az intenziv ellatasban munkat
vallal6 fiatal szakdolgozékat nem tudjak hosszabb
tavon megtartani az osztalyok, jellemz6, hogy a csa-
ladalapitas vagy gyermekvallalas utan munkaba
visszatér6k mar nem az intenziv ellatasban, hanem
mas teriileteken vallalnak munkat.

A felmérésben részt vev6é aneszteziolégiai szak-
asszisztensek koziil ellenben csupan 2 f6 volt 18 és
25 év kozo6tti. Ezeken az osztalyokon altalaban a ko-
zépkoruak és a nyugdij el6tt allék dolgoznak, s6t a
felmérés eredményei szerint miikodik olyan egész-
ségligyi intézmény is, ahol az anesztezioldgia terii-
leten mért atlagéletkor 53 év volt.

A fenti adatokbdl egyértelmii, hogy e palyat von-
z6bba kell tenni a fiatalok szamara. és fontos szem-

tlterhelt és fokozatosan eléregedd apoléi réteg, gyakran feleslegesen, kényszerbél va
ornyezeti artalmak, hianyzé kompenzdcié és elismerés. Kamardnk intenziv és anesztezio
iai osztalyok szakdolgozéi kérében végzett felmérése tobb kérdésben is lesujté képet mut
006 majusa és juliusa kozt lezajlott kutatasban orszédgos szinten 83 aneszteziolégia és 7

2

pont a mar e teriileteken 1évé szakdolgozok palyan
valé megtartasa is.

Elismertség

A felmérés egy masik sarkalatos pontja: a szakdol-
gozok munkajanak szakmai, erkolcsi és anyagi elis-
mertségének kérdésére. A fentiek alapjan talan nem
meglep6, hogy a felmérésben résztvevok elsopré
tobbsége (anesztezioldégia 82%, intenziv osztaly
96%) fizikailag és pszichésen is megterhel6nek itél-
te az asszisztensi illetve apol6éi munkat. Ezzel szem-
ben az aneszteziolégiai szakasszisztens és az inten-
ziv szakapoldé sajnos ma mdar nem szamit magasan
kvalifikalt szakmanak, pedig az u4j technolégiak,
miszerek rohamos fejl6dése kovetkeztében sziik-
ség lenne a szakmai megujulasra és az erkolcsi
megbecsiilés visszaallitasara.

Azokban az egészségqiigyi intézetekben, ahol nincs
slirg6sségi osztaly, az aneszteziologiai szakasszisz-
tens az intenziv osztalyon dolgoz6 orvossal egyiitt
végzi a sulyos allapotu beteg slirg6sségi szakellata-
sat. Az anesztezioldgiai szakasszisztensek és az in-
tenziv szakapolok, apolok szakmai és anyagi megbe-
cslilése nagymértékben csokken. Ma mar nincs Kii-
16nbség a hagyomanyos osztalyon és az intenziv osz-
talyon dolgozok bére kozott, pedig az intenziv ellatas
joval nagyobb fizikai és pszichés terhet, valamint az
atalagost meghalad6 szakmai tudast és odafigyelést
kovetel meg.

A probléma sulyara még jobban ravilagit az a tény,
hogy a megkérdezettek alig egy szazaléka szerint
megdfelel6en elismert a munkaja anyagilag, mig 75
szazalékuk szerint nem az, s6t érzésiik szerint gyak-
ran az erkolcsi elismerést sem kapjak meg (anesz-
teziolégia 56%, intenziv 33%).

Képzés és kompetencia

A tovabbtanulasi lehet6ségeket megvizsgdlva az
aneszteziologiai szakasszisztenseknek és az inten-
ziv szakapoldknak jelenleg nincs lehet6sége f6isko-
lai szinten torténé szakmai tovabbfejlédéshez.

—
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Ugyanakkor a felmérés eredménye is jol mutatja,
hogy id8szeriivé valt a kompetenciakorok feliilvizs-
galata és tisztazasa, mivel gyakran keverednek az
orvosi és az asszisztensi/apolo6i tevékenységek. Sok
olyan munkafolyamatot végeznek szakdolgozdéink
megbizassal, illetve anélkiill, ami nem tartozik a
kompetenciakoriikbe. A felmérés soran tapasztalt
ilyen tevékenységek példaul az intubacid, extubacio,
transzfliziébekotés, artériapunkcio, defibrillalas, 1é-
legeztetd gépek beallitasa, varratszedés, miit6snéi
és miit6ssegédi feladatok, miit6ben 6nall6 betegfel-
ligyelet és gyoégyszerelés stb.

A megbizassal végzett tevékenységek kore egyre
béviil, egyre tobb orvosi tevékenység végzése Kkeriil
szakasszisztensi és szakapoloi tevékenységi korokbe.
Ezért id6szer(i, hogy az aneszteziolégiai szakasszisz-
tensek, illetve az intenziv apolék képzése teriiletén is
lehet6ség nyiljon a f6iskolai szakiranyu képzés meg-
szerzésére, amelyre a felmérés adatai szerint komoly
igény is lenne, hiszen a megkérdezettek tobbsége, il-
letve majd haromnegyede (anesztezioldégia 72%, in-
tenziv 55%) részt venne ilyen képzésen.

Figyelemfelkelt6 adat, hogy regiondlis és megyei
szinten is sok az olyan intenziv osztaly, ahol a nap-
pali vagy az éjszakai miiszakban nem dolgozik in-
tenziv szakapold. Specidlis munkateriilet lévén
azonban fontos lenne, hogy — a munkaszervezési
formatol fliggetleniil - minden id6szakra jusson in-
tenziv szakapolé. Jellemz8, hogy még a diplomas
apolék sem rendelkeznek szakiranyu végzettség-
gel, de a diploma megszerzése utdn mar nem szi-
vesen vesznek részt alacsonyabb képesitést adé
(,E” kategoria) szakképzésen, pedig szakiranyu ké-
pesités megszerzése nélkiil csak intenziv szakapold
vezetésével dolgozhatnak. Ez is visszamutat a mar
emlitett f6iskolai szakiranyu képzés sziikségessé-
gére.

Az anaeszteziolégiakon sem jobb a helyzet, hiszen
a torvényben foglaltak szerint az asszisztens orvos
nélkill nem altathat, mégis el6fordulnak olyan
aneszteziolégiai munkahelyek, ahol az orvoshianyra
hivatkozva ez rendszeresen megtorténik.

Szamos egészséqiigyi intézetben folyik az altala-
nos és a regionalis érzéstelenités feliigyelete az ép-
pen elérhet§ aneszteziolégus orvossal. Ez olyan
esetekben fordulhat el6, ahol az orvoshidny miatt
egy aneszteziolégus orvos egynél tobb miit6fel-
ligyeletet végez, vagy olyan esetben, amikor az in-
tenziv osztalyra és az anesztezioldégiara egy ugyan-
azon orvos ad ligyeleti szolgalatot.

A felmérés adatai alapjan csak az esetek 59 sza-
zalékaban tudjak mindig biztositani a kivant (1:1)
orvos-asszisztensi aranyt. Az anesztezioldgiai
asszisztensek az tigyelet ellatas soran szamos
anesztezioldgiai beavatkozast végeznek. A felmérés
soran el6fordult olyan Kirivé eset is, amikor az éves
miitéti szamnak 17, 20, ill. 24 szazalékat is eléri az
tigyeletben végzett miitétek szama.

—p—
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Veszélyek

Az anesztezioldgiai asszisztensek és intenziv apo-
16k munkaja kapcsan fontos megemliteniink a rajuk
leselked6 kornyezeti artalmakat is. Bar torvény irja
el a sugarartalom, a kett6s veszélyeztetés miatti
pétszabadsagot, e kérdésben nincs egységes allas-
pont az egészségligyi intézményekben. A megkér-
dezettek a felmérésben részt vevé kérhazaknak csak
16 szazalékaban kapjak meg a torvényben megha-
tarozott pétszabadsagot, van, ahol csak részben, és
az intézmények 79 szazalékaban egyaltalan nem
kapjak azt meg!

Az indok sokszor az, hogy a munkaltatok szerint a
miit6i személyzet nincs rendszeresen kitéve kettSs
egészségi artalomnak. Ezzel szemben a miitétek
soran alkalmazott ionizalé sugarzaskor a miit6i
személyzet nem hagyhatja el a miit6 teriiletét, mig
pl. a rontgenben dolgozé szakasszisztens nem tar-
tézkodik a felvétel ideje alatt a beteggel eqy légtér-
ben. Rdadasul a képerdsit6 alatt végzett miitéti be-
avatkozasok esetén (pl. traumatolégiai, urolégiai,
sebészeti) az expoziciéos id6 joval hosszabb, mint
eqgy .atlagos” rontgenfelvétel készitésekor. Ez egy-
napi miitéti program zarasanal 6rakban (akar 4-5
6ra) mérhetd.

Fontos kérdés az altatégazok elszivasanak bizton-
sagos moddja is. Sajnos, ez sem megoldott minden
miitében. Mig a felmérés szerint a korhazak 4 sza-
zalékaban egyaltalan nem megoldott az altatégazok
elszivasa, addig az esetek tobb mint felében mért
(55%) részleges megoldas azt feltételezi, hogy a
vizsgalt intézményben nincs minden miit6traktus-
ban kdzponti gazelszivas.

Osszefoglalas

Az intenziv és anesztezioldgiai szakdolgoz6i mun-
ka jellegébdl adoédd stressz, miiszakos beosztas,
tigyeleti rendszer, a nagyfoku felel6sség és adapta-
cios készség, kornyezeti, biolégiai, kémiai és sugar-
artalmak nehezitik a mindennapos munkavégzést,
tehat az alland¢ fizikai és pszichés megterhelés mi-
att ez megerd6ltet6 munka.

A jelen vizsgalat eredményei alapjan — a megfelel6
munkaerd és munkavégzés érdekében - els6dleges
cél, hogy az aneszteziolégiai és az intenziv apoloi
szakma, mind a tarsadalmon és mind az egészség-
ligyi rendszeren beliil, visszanyerje az 6t megilleté
presztizsét, szakmai, erkolcsi és anyagi megbecsiilé-
sét. Ennek hidnyaban — a mar most is lathaté folya-
matok alapjan - fokoz6éd6 nehézségekkel és a meg-
felel6 torvényi elGirasok betarthatatlansagaval kell
szembenéznie az érintett betegeknek és kérhazi ve-
zet6knek.

Péter Zsuzsanna
Aneszteziolégiai-intenziv Apolas tagozatvezetd
felmérése alapjan lejegyezte: Nagy Akos
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A toszorasos balesetek hazai
helyzete

k védelmét.

A tliszurasos balesetek szamarol, valamint az el6-
fordulas gyakorisagarol, a sziikséges intézkedések,
valamint a megel6zés formairdl lehetosegelrol ez
idaig nem késziiltek atfogé tanulmanyok. Eppen az
Eurépai Parlament szakbizottsaganak munkaja kap-
csan latott napvilagot a koézelmultban az a tanul-
many, amely Svédorszagban késziilt, s megproébalta
feltarni a balesetek kialakuldsanak koriilményeit,
gyakorisagat.

A kutatas célja

A hazai kutatas elinditasanak célja az volt, hogy
vizsgalatunkkal felhivjuk a dontéshozok, szakmapoli-
tikusok és az intézmények tulajdonosainak, miikod-
tetSinek, iranyitéinak figyelmét a tliszarasos balese-
tek gyakorisagara, ezaltal a téma aktualitasara, vala-
mint a fejlesztés és a balesetek megel6zésének meg-
oldasat célzé intézkedések miel6bbi meghozatalara.

A kutatas targya

A Kamara altal inditott kutatas targya annak vizs-
galata, hogy az egészségiigyi agazatban tevékeny-
kedd szakdolgozok milyen mértékben érintettek a
tlisztirasos és vagasos balesetek tekintetében, mi-
lyen tényez8k befolyasoljak a balesetek kialakula-
sat, valamint mit tesznek a dolgozdk és az egyes
munkahelyek ezen problémak feltarasara, megolda-
sara és megel6zésére.

A kutatas hipotézisei

Feltételeztiik, hogy:

* a Magyarorszagon el6fordulé tliszurasos és vagott
sériilések legalabb olyan gyakoriak az egészség-
ligyi szakdolgozok korében, mint Svédorszagban;

* a sériilések el6fordulasanak legf6bb okat Magyar-
orszagon is a kapkodas és el6re nem lathat6, va-
ratlan események, valamint a hidnyos és hibas
védoifelszerelések jelentik;

* annak ellenére, hogy Magyarorszagon dolgozé
szakdolgozok legaldabb annyira tisztaban lehetnek
a balesetek kockazataval, mint svéd kollégaik,
nem megdfelel6 mértékben és moédon jelentik az
elszenvedett eseményt.

aban évente mintegy egymillié egészségigyi dolgozé séril meg haszndlt injek:
z ilyen balesetek silyos kovetkezményekkel jarhatnak, akar HIV, akéar Hepatitis B
t6zés kovetkeztében. Eppen ezért az Eurépai Parlament tiiszorasos balesetekkel f
zakbizottsaga az unids jogalkotassal is erdsitené a veszélynek kitett szakdolgozé
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222,

A Kutatast onkitoltés kérdSives felmérés modsze-
rével végeztiik név nélkiil, a kutatas soran alkalma-
zand6 etikai szabalyok betartasaval. A kutatas soran
hasznalt kérd6iv alapja a svéd kérddiv volt, amelyet
a Kamara felmérésben érintett tagozatainak véle-
ményének figyelembe vételével fejlesztettiink to-
vabb. Az igy adaptalt felmérési eszkozt a szélesebb
korben torténé alkalmazas el6tt, probafelmérés ke-
retében a Szent Janos Kérhaz néhany apolasi szak-
emberének bevonasaval teszteltiik. Néhany aprébb,
inkabb formai valtoztatds utan az orszagos felmé-
rést 2006. szeptemberben a MESZK teriileti szerve-
zeteinek bevonasaval kezdtiik meg. A végs6 kérdbiv
33 zart és 1 nyitott kérdésbdl allt. A teriileti szerve-
zeteken beliil a fekv6beteg-ellatasaért felelgs alel-
ndkok hangsilyos szerepet kaptak a kérdsivek szét-
osztasaban, begy(ijtésében és tovabbitasaban. Oket
csoportos értekezlet keretében készitettiik fel az el-
végzendd feladatokra, a hatarid6k pontos betartasa-
ra. A VIngalat soran begyjtott kérdGiveket Osszes-
ségében és szakmacsoportonként is SPSS program
segitségével dolgoztuk fel. Az eredményeket leird

statisztika mddszerével jelenitettiik meg.

A vizsgalati minta jellemzoi

A Kkutatas mintdajanak Osszeallitasakor a Kiindulasi
alapot szintén a korabbi svéd felmérés adta. Az ere-
deti felmérésben a megkérdezettek célcsoportjat el-
s6sorban az ujszildtt- és a gyermekosztalyokon, a
klinikai laboratériumokban, valamint a fert6z6 beteg-
ellatas teruletén dolgozé szakemberek alkottak. A
hazai felmérésbe a betegagy mellett dolgoz6 apolé-
kon, szakapoldékon Kiviil mtités szakasszisztenseket,
aneszteziolégus asszisztenseket, a képalkot6é diag-
nosztika teriiletén dolgozé asszisztenseket, labor-
asszisztenseket, valamint sziilészn6ket és a mentés-
tigyben dolgozé apoldkat, menté6tiszteket vontuk be.

A felmérés mintaja (10%) reprezentativ volt, mivel
azt a Kamara altal vezetett Orszagos Miikodési Nyil-
vantartas adatbazisa alapjan, megyénként és a féva-
rosban el6re meghatarozott médon a szakképzett-
ség- és életkorcsoportok figyelembevételével alaki-
tottuk ki.

—
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Szakma- Atlagéletkor Szakdolgozéi
csoportok a mintaban  atlagéletkor*
[év] [ev]
Apol6 37,5 35,4
Miit6s asszisztens 41,5 42,6
Aneszteziologus
asszisztens 41,4 43,1
Képalkot6 diagnosztika teriileten
dolgoz6 asszisztens 41,4 43,3
Laborasszisztens 44,3 46,7
Sziilésznd 40,3 40,5
Mentésiigyben dolgozo6
(dpol6, ment6tiszt) 37,0 39,1
Atlag 40.5 41,5

*A MESZK Orszagos Miikodési Nyilvantartas adatbazisa alapjan.

1. tablazat: Vizsgalati mintaban szereplé
szakdolgozék életkori dtlaga szakmacsoportonként

A Kamara teriileti szervezeteihez Kikiilldott kérdo-
ivek szama Osszesen 5000 darab volt, hataridére,
2006. oktober 15-éig 4789 érkezett vissza. Ezaltal a
visszakiildési arany 96%-nak felelt meg, amely az
alapos el6készitésnek és a kutatasban résztvevé kol-
légak felel6sségteljes munkajanak volt ko6szénhetd.

A teljes A teljes Az 6sszes vizsgalati

minta minta csoportba tartozok
[fO] [%] orszagosan [%]*

30 év alatt 1115 23,30 22,30
31-40 éves 1779 37,10 38,31
41-50 éves 1200 25,10 23,69
50 év felett 630 13,20 15,70
Osszesen
valaszolt 4725 98,70 100,00
Adathiany 65 1,30 -
Osszesen 4789 100,00 100,00

*A MESZK Orszagos Miikodési Nyilvantartas adatbazisa alapjan.

2, tablazat: Vizsgalati mintaban szereplé
szakdolgozok életkori atlaga
az 6sszes szakdolgozé viszonylataban

Eredmények

A vizsgalati mintank szinte valamennyi megkérde-
zettje (99%) a szakmateriiletb6l adédéan munkdja
soran kapcsolatba kertil szar6-vagé eszkozokkel, vér-
rel. A képalkoté diagnosztika teriiletén dolgozok a
legkevésbé veszélyeztetettek (94,3%), mig a miitGs
asszisztensek mindannyian ilyen hatasok alatt dol-
goznak (100%). Az is megallapithat6é, hogy ezen a ha-
tdsok gyakorisaga a valaszolok jelentG6s részénél
(86%) naponta tobbszoéri, vagy napi egy-kétszeri
(4,5%). A valaszadok ugyancsak 86%-a jelezte, hogy
munkaja soran mar el6fordult, hogy megszurta
és/vagy megvagta magat. Ha szakmacsoportonként
vizsgaljuk a valaszok megoszlasat, akkor megallapit-
haté, hogy szintén a miités szakasszisztensek a leg-
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veszélyeztetettebbek (96%), de a legkevésbé vesz-
élyes képalkot6 diagnosztika teriiletén dolgozok koziil
is mar atesett ilyen eseményen a valaszadok 59%-a.

96
93 a8 -

Matds
asszisztens
Aneszeziolégus
asszisztens
Szdlésznd
Labar-
asszisztens
Mentisigyben
delgaz
Képalkotd
diagn.
asszisztens
Egyéb

1. dbra: Szurasos és vagasos sériilések
eléfordulasa szakmateriletenként (N=4789)

Ha a szakmaban elt6ltott évek megoszlasanak fi-
gyelembe vételével vizsgaljuk a balesetek szamat,
akkor nem talalunk szignifikans kiillbnbséget az
egyes vizsgalati csoportok kozoétt (p>0,005), s6t el-
mondhaté, hogy gyakorisag szempontjaboél éppen a
palyakezd6k kozott fordult elé a legritkabban ilyen
esemény (64,3%), mig a tobbi korcsoportnal ez az
arany 82 és 89,3% kozott valtozott. A svéd és ma-
gyar vizsgalat szinte teljes azonossagot mutat abbol
a szempontbdl, hogy milyen gyakorisaggal kovet-
keztek be ezek a balesetek az elmult 1 hénap és 10
év tavlataban. Erdemes azonban kiemelni, hogy az
elmult egy év soran balesetet szenvedtek korében
jelent6s eltérés (17%) mutatkozik.

Ugyancsak azonossag volt tapasztalhaté a balese-
tek kialakulasat kivalté tényez6k esetében. A valasz-
adok a kapkodast, az id6sziikében végzett munkat
jelezték (50%), ezt kovette az el6re nem lathatd, hir-
telen események (48%), valamint a betegmozgasi
reakci6é (43%), a tovabbi tényezd8k koziil a veszélyes
hulladékba keriill6 szur6é- és/vagy vagoeszkozoket
jelolték (22%). A magyar mintaban a helytelen esz-
kozhasznalat csupan 8%-kal szerepelt a valaszok
kozo6tt, mig a svéd mintaban ez az arany elérte a
27%-ot. Ugyancsak szamottevd, 10% volt azon va-
laszadok véleménye, akik a hianyos és hibas védo-
felszerelést jelenitették meg a balesetek kialakula-
sanak f6 okaként.

Figyelemremélté adatokat kaptunk a valaszadok-
tol abban az esetben, amikor a bekdvetkezett bal-
esetek utani — esetlegesen elvégzett — vérvizsgalat
kivitelezésére kérdeztiink ra. Annak ellenére, hogy a
megkérdezettek kozel 56,4%-a jelezte szOban vagy
irasban a baleset megtorténtét feletteseinek, a va-
laszad6 szakdolgozok 81,6%-a a bekdvetkezett ese-
mény utan kisebb-nagyobb mértékben aggoédott.
Ugyanakkor a balesetet szenvedett valaszadok csu-
pan 26%-anak ajanlottak fel vérvizsgalat elvégzését.
Még megdobbentébbek a munkaltatok baleset utani
intézkedéseit vizsgalé kérdésekre adott valaszok.

Eszerint azon valaszadok, akiket ért mar tiiszurasos, »
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megelb6zését
szolgalé tlk hasz-

1 honapban 1 évben 10 évben nalatara.

magyar svéd magyar svéd magyar svéd _
Igen, 1-3 alkalommal 19,4% 18,0% 49,8% 33,0% 53,3% 56,0% Osszegzés
Igen, 4-10 alkalommal 1,0% 2,0% 82% 8,0% 19,9% 16,0% .

" AM Egész-

Igen, 10 vagy tobb alkalommal 0,2%  1,0%  3,9% 6,0% 164% 18,0%  soq V% S8oe
Nem 77.7% 79,0% 35,2% 53,0% 8,0% 10,0% qoz6i Kamara a
Nem tudom 1,7% 0,0% 2,8% 00% 2,5% 0,0% nemzetkozi irdny-
Osszesen 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%  Mmutatasok ¢és a

3. tablazat: A tiszirasos baleset eléfordulasanak gyakorisdga (N1=4789, N2=897)

vagasi sériiléssel jar6 baleset, ugy nyilatkoztak,
hogy munkaltatdjuk elenyészé része, 6sszesen 18,1
szazaléka vizsgalta a baleset okat, s csak a valasz-
adok 36,3%-a jelezte, hogy tudomasuk van arrél,
hogy munkaltatéjuk hozott valamilyen intézkedést a
hasonlé balesetek megel6zésére. Eqyébként ez az
arany a svéd felmérésben csupan 14% volt. Ez azért
is fontos, mivel a magyar mintaban megkérdezett
szakdolgozok kozil 81 f6, azaz a valaszadok 2%
szenvedett el vér utjan terjedo fert6zést a balesettel
Osszefiiggésben. Az el6fordulas gyakorisaga szem-
pontjabdl szintén a miit6i szolgalatnal dolgozé kol-
légak a legveszélyeztetettebbek.

Ugyancsak jobb eredményeket talaltunk a magyar
mintaban a tiliszarasos balesetek kockazatainak is-
meretére nézve. A valaszadék 98,2%-a tanulmanyai
soran megismerte a szurt és vagott sériiléshez, va-
lamint a nyalkahartyaval vagy bdérrel érintkezésbe
keriil6 vérhez tarsul6 kockazatokat. Ez a svéd felmé-
résben csak 60%-0s szintet mutatott. A valaszadék
Osszesen 93%-at aggasztja kisebb-nagyobb mérték-
ben annak kockazata, hogy szakmadjaban szurt és
vagott sériiléseket szenvedhet el, tovabba hogy
nyalkahartyaja és bére vérrel keriilhet érintkezésbe.
Ez a svéd mintdban csupan 25%-os volt. A valasz-
adok 71,1%-a nyilatkozta, hogy ismer olyan méd-
szertani levelet, eljarasi szabalyt, amelyben sz6 esik
arrél, hogy mi a teend6, ha munkaja soran szurt és
vagott sériilések kovetkeznek be, valamint ha nyal-
kahartyaja vagy bdre vérrel keriil kdzvetlen érintke-
zésbe.

Kovetkeztetések

A Kutatasi eredmények birtokaban érdemes to-
vabb foglalkozni a kapott adatok részletes elemzé-
sével. Az egészségiigyi dolgozok oktatasa soran mar
az alapképzésben kiemelt hangsulyt kell kapnia a
veszélyes kockazati tényez6kkel 6sszefiigg6 ismere-
tek atadasara, valamint a megel6zés kiilonb6zé le-
het6ségeinek moddszertani ismereteire. Ismerniik
kell az ebbdl szarmazoé balesetek kdvetkezményeit,
tudatositani kell az 6szinte feltar6 magatartas sziik-
ségességét a munkatarsakban és a vezet6kben
egyarant.

Fontosnak tartjuk a megfelel6 munkakorilmények
és az egyes munkafolyamatokhoz kapcsol6dé targyi
feltételek biztositasat. Felhivjuk a figyelmet a kor-
szerl, biztonsagos vérvételi rendszerek, balesetek

14

témakort vizsgald
kutatasok tapasz-
talatai alapjan at-
fogd, a tliszara-
sos balesetek hazai helyzetét feltar6 kutatast vég-
zett kozel Otezer szakdolgozé bevondsaval a teriile-
ti szervezetek fekv6beteg-ellatasaért felel6s alelno-
keinek kozremiikodésével. Vizsgalatunkkal fel Ki-
vantuk hivni a dontéshozoknak és az intézmények
tulajdonosainak, miikodtetéinek figyelmét a téma
aktualitasara, a kockazatok bekovetkezéséhez tar-
suldéan - valésagosan - felmeriil6 tobbletkoltségek
(diagnosztika, terapia, munkabdl valé id6leges és
végleges kiesés) szamszerlisitésének sziikségessé-
gére, valamint a fejlesztés és a balesetek megel6zé-
sének megoldasat célzé intézkedések miel6bbi
meghozatalara. A rendelkezésiinkre all6 jelen kere-
tek nem tették lehetévé, hogy a felmérés vala-
mennyi elemével megismertessiik tisztelt olvaséin-
kat, ezért a tanulmany tovabbi érdekes Osszefiiggé-
seit, adatait a Kamara mas kommunikaciés csator-
nain keresztiil adjuk kozre.
Balogh Zoltan elnodk,
Somogyvari Zoltanné
fekvobeteg-ellatasért felelds alelnok,
Hunyadi Zsuzsanna szociolégus,
Sovényi Ferencné, az OMNY vezetdje

Felhasznalt irodalom

EFN supports European Campaign:European
Parliament calls for urgent legislative measure Li-
ves of Europe's 6 Million Nurses at Risk!
http//www.pcnweb.org

EFN supports European Campaign: Nursing le-
aders to visit European Parliament to support ini-
tiative for safer working conditions.
http//www.pcnweb.org

EFN supports European Campaign: EFN position

paper ont he prevention of sharp injuries.
http//www.pcnweb.org
ICN on Preventing Needlestick Injuries.

http//www.icn.ch

European Parliament: Second Report with re-
commendations to the Comission on protecting
European healthcare workers from blood brone
infections due to needlestick injuries.
http//www.icn.ch

EuroHirek: A fert6zott tiikt6l védenék az egész-
ségiigyi dolgozodkat. http//www.euraktiv.hu

www.vardforbundet.se

www.slf.nu
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Tisztelt Kamara!

A Magyar Egészségiigyi Szakdolgozéi Kamaranak megalakuldsa 6ta tagja vagyok, nem csak formalis
okokbél, hanem 6&szintén hiszek abban, hogy igazi 0sszefogassal egy koztestiilet komoly szakmai ér-
dekképviseletet tud nydjtani. Legnagyobb 6romémre a kamara szakmai tevékenysége mellett azokat a
kedvezményes lehet6ségeket is ki tudta alakitani, melyeket jdbmagam is igyekeztem a tagsagi kartyam
segitségével igénybe venni. Az elmult honapokban magam és a csaladom tobb helyen élvezte a kama-
rai tagsagbol szarmazé kedvezményeket. Igy 6t alkalommal fogyasztottunk a Burger King gyorsétte-
remben, ezen Kiviil - miutan korzeti apoléként gépkocsit naponta hasznalok - j6 néhany alkalommal
tankoltam az Agip kuatnal is és ugyancsak itt mosattam le akciés aron a gépkocsimat. Csaladi esemé-
nyek kapcsan és a tavaszi, 6szi viragiiltetés lazaban 6sszesen négy alkalommal vasaroltam névényeket
az Oazis viragaruhazban. Ez alatt az id6 alatt majdnem teljes egészében akkora 6sszeget tudtam a ked-
vezményekb6l megsporolni, amely tulajdonképpen megkozeliti az éves kamarai tagdijamat. Ugy gon-
dolom, hogy minden megtakaritott forint fontos jelent6séggel bir a csaladi kasszaban. A sajat tapasz-
talataim és szamitasaim alapjan arra buzditok minden kollégat, hogy hasznalja ki mindazokat a ked-
vezményeket, amelyeket a Kamara szamunkra biztosit. K6szonet érte!

Tisztelettel: Radai Marianna apolo, Budapest

Tisztelt budapesti
MESZK-vezetoség!

Koszonetet szeretnék mondani azért a ked-

Koszonet a MESZK-nek

Nagyon oriiliink, hogy a Magyar Egészség-

tigyi Szakdolgozéi Kamara Budapesti Teriileti
Szervezete az egyéb kedvezményeken tul sza-
munka - elérhet6 aron és kozvetleniil munka-
helylinkdn — folyamatosan biztositja a nyelvta-
nulas lehet8ségét.

A rugalmas és mindenre tekintettel 1év6 id6-
pontmeghatarozas maximadlisan figyelembe
veszi a ,rapszodikus” munkarendiinket. Egyér-
telmiien elmondhatd, hogy a tananyag felépi-
tése gyakorlatias, konnyen tanulhaté, még
azok szamara is, akik egyaltaldn nem tanultak
még a nyelvet. Elsegiti a haladast a Kkis cso-
portlétszam, amely lehet6séget biztosit az
6ran valoé tobbszori szereplésre.

A tanfolyamot vezet6 tanarné rendkivili tii-
relme, kedvessége és figyelme mindenkire és
mindenre Kkiterjed. Lényeges momentum a
szamunkra, hogy a hangstily nem a tananyag
leadasan, hanem megtanitasan van.

Szeretiink a tanfolyamra jarni, kozépfokig
meg sem allunk! Reméljiik, hogy egyre tébben
szereznek tudomast err6l a kedvezményes le-
het6ségrél, és minél tobb kamarai tag hasz-
nalja ki.

Posch Regina,

Csukané Tar Ildiko,

Csuzi Erzsébet,

Szeghiné Macsik Judit,

Kustanczi Zita (OGYK),

Bartha Ilona (Magyar Hospice Alapitvany),
Gabris Katalin (M.H.K.H.K),

Ott Eva Szilvia,

Szabé Tiinde (Merényi G. Korhaz)

vezményért, amit autévasarlasra fordithattam.
Budapesten els6ként vehettem autét a Suzu-
ki Hollésnal kamarai kedvezmény keretében.
Az egész csalad nagyon boldog vele. Komoly
segitség volt szamomra a tagsagi kartyammal
igénybe vehet6 jelent6s kedvezmény, oriilok,
hogy a kamara tagja lehetek!
Krix Gaborné

Kedves Kamarai Tagunk!

Ezlaton tajékoztatunk minden kamarai tagot,
hogy a teriileti szervezetek szamos, a teriileten
miikod6 céggel kotottek olyan szerzédéseket,
amelyek értelmében az altaluk nyujtott szolgal-
tatasok igénybevétele esetén a kamarai tagkar-
tyaval kullonb6z6 kedvezményeket lehet igénybe
venni. Ezekr6l a helyi kedvezményekr6l a kama-
ra honlapjan a teriileti
szervezetek részben ol-
vashatnak, illetve fenti
megyei szolgaltatéok a
.MESZK kartyaelfogado6-
hely” matricaval rendel-
keznek. Kérjiik, keressék
ezen matricakat, és ve-
ayék igénybe az EDC-n ki-
viili kedvezményeket is
minél tObbszor az érvé-
nyes kamarai tagkartyajuk
felmutatasaval!

KARTYAELFOGADO-
HELY
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Szakdolgozék az egészségigyeért!

A Magyar Egészségiigyi Szakdolgozéi Kamara, a Magyar Egészségigyi Menedzser Klub és
a Magyar Apolasi Igazgaték Egyesilete nagy sikeri apolasi konferenciat rendezett 2006. ok-
téber 11-én, Budapesten, a legnagyobb hazai egészségigyi kidllitds, a Hungaromed része-
ként. A Szakdolgozék az egészségigyért! ,Ha semmi sem biztos, akkor minden lehetséges?!”
cimet viselé egynapos rendezvény 10 tovabbképzési pontot jelentett a t6bb mint 250 részt-

vevd szakdolgozénak.

A program - Balogh Zoltan eln6k kdszontése utan
— Té6th Ibolya, az Egészségiigyi Minisztérium vezetd
szakmai f6tanacsosa el6adasaval kezd6dott Az apo-
lasiigy szakmapolitikai aktualitasai cimmel. A ké-
s6bbiek soran 3 tematikus szekciéban hangzottak el
el6adasok.

A délel6tti alapellatasi szekcioban Kokény Marta a
Kamara Ko6z0sségi és Hospice Szakapolasi Tagozat
vezetGjeként a korzeti kozosségi apolok korében
végzett felmérés eredményeit ismertette, amelyrol
el6z6 szamunkban olvashattak. Dr. Kalmanné Si-
mon Maria, a MESZK Budapesti Teriileti Szervezeté-
nek alapellatasi alelnke a munkaidémérleg-elem-
zéssel kapcsolatban részletezte, hogy a haziorvosi
rendel6k privatizacigja, valamint az egészségiigy-
ben és a gazdasagban végbemend valtozasok miatt
a korzeti apolok munkaja atértékel6dott. A korzeti
kozOsségi apolok nem azt a feladatot végzik, ami a
tarsadalom és az egészségugy igénye lenne. Gottler
Katalin, az orszagos elndkség nem tisztségvisel§
tagja az otthonapolas elmult 10 éves miikodésérol
és Uj kihivasairol tartott el6adast, amelyben Kkitért a
jov6ben megvalésitandé feladatokra is.
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A jarébeteg-ellatasi szekcié el6ado6i k6z6tt Demjén-
né Németh Sarolta, a Képalkoto-diagnosztikai Tago-
zat vezetGje, a szakdolgozok prevencidban betoltott
szerepével kapcsolatban tobbek kdzott bemutatta a
képalkotas mdédszereit az eml6 vizsgalataban. Ramu-
tatott arra, hogy a mammografia olyan specialis teri-
lete a radiolégidanak, ahol az asszisztens attitlidje,
magatartdsa, személyisége meghatarozé a kévetkezd
vizsgalatokon valé megjelenés szempontjabdl.

Racz Gyorgy kozgazdasz a teljesitményvolumen
korlat jarobeteg-szakellatas finanszirozasara gyako-
rolt hatasait részletezte. Ravilagitott, hogy az OEP
részérdl érthetd volt a TVK bevezetésének szandéka,
hiszen maximalizalni akartak a kifizetéseket, és ez-
zel a dontéssel a gondokat atharitottak az ellaté in-
tézményekre. Igy azonban az intézmények rakény-
szeriiltek az ,olcsO6bb” betegellatasra, a varolistak
novelésére, valamint a létszamleépitésekre.

Boldogné Csurik Magdolna, az OTH Apolasi Szak-
felligyeleti osztdlyvezetSje az ANTSZ orszagos fel-
mérésének eredményeit ismertette, amelyet az el-
mult évben az apolasi szakfeliigyeleti tevékenység
korében, a jarébeteg-szakellatas teriiletén végzett.

A fekv6beteg-ellatasi szekciéban Szloboda Imréné
apolasi igazgaté a hazai intézményekben tapasztalt
szakdolgozoi létszamroél szamolt be. Megallapitotta,
hogy a rendelkezésre all6 sziikos forrasok és a nagy
egészséqligyi koltségek valamennyi intézmény sza-
mara komoly pénziigyi problémat jelentenek, igy — a
kiadasok tetemes részét kitevo személyzeti koltségek
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miatt — a koltségcsokkentés els6 vonalbeli eszkozé-
nek az ugynevezett 1étszam-racionalizalast tekintik.

Somogyvari Zoltanné, a MESZK fekv6beteg-ellata-
sért felelGs alelndke el6adasaban a minimumfeltéte-
lek atalakitasanak szempontjairél, a javasolt fejleszté-
si alapelvekr6l, valamint a 1étszamsziikségletet befo-
lyasol6 tovabbi tényez6krdl szamolt be. Sassné Dodog
Erzsébet osztalyvezetd fondvér eléadasaban arra ke-
reste a valaszt, hogyan kell alakitani az apol6i munka
irott és iratlan szabalyait, hogyan kell azokat alkal-
mazni a mindennapi életben, illetve mit kell tenni ah-
hoz, hogy a betegek és a hozzatartozoik elégedetten
tavozzanak az egészségiigy barmely teriiletérol.

A szekcié zdarasaként Paulinyi Rita miités szak-
asszisztens ,A mi egészségiink, a mi egészség-
ligyiink” cimmel sajat kutatasanak eredményeit is-
mertette. Ravilagitott, arra hogy az egészséguigyi
szakdolgoz6ok mennyire figyelnek oda sajat egészsé-
gi allapotukra, illetve mit tesznek a meg6rzés és
megel6zés érdekében, hiszen a ,gyogyitok” egész-
sége nélkiilozhetetlen a gyégyitashoz.

Az egyes tematikus szekci6ok zarasaként felkért
hozzaszolok fejtették ki véleményliket az adott té-
makkal kapcsolatban. A Egészségiigyi Minisztérium,
az Orszagos Alapellatasi Intézet, az Orszagos Egész-
ségbiztositasi Pénztar, az Orszagos Tiszti FGorvosi
Hivatal Apolasi Szakfeluigyeleti Osztalya, a Magyar
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Orvosi Kamara Haziorvosi Szekcigja, a Medicina
2000 Poliklinikai és Jarobeteg Szakellatasi Szovet-
ség és az Egészségiigyi Gazdasagi VezetSk Egyesii-
lete vezetd6i is képviseltették magukat. A konferencia
zarasaként Balogh Zoltan eln6k kdszdnetet mondott
az el6adoknak, akik Kitlin6 el6adasaikkal emelték a
konferencia szinvonalat.

Bizunk benne, hogy az egész napos program min-
den résztvevl szamara lehet8séget nyudjtott szakmai
ismereteik bO@vitésére, illetve a kongresszusbol
nyert tapasztalatok segitik a résztvevok jov6beni
munkajat és azt, hogy megdfelel6 médon és hang-
sullyal jelenjen meg tevékenységiik a magyar egész-
ségugyben.

Szigetvari Szilvia, kommunikacios titkar

A Védénédi Tagozat |I. konferenciaja

2006. junius 15-én keriilt megrendezésre Buda-
pesten a MESZK Orszagos Védén6i Tagozatanak 1.
konferenciaja. A rendezvényen 346 f6 vett részt, és
a tarsszakmak (sziilészn6, csecsemé- és gyermek-
apolo) is képviseltették magukat.

Dr. Machay Tamas, a Semmelweis Egyetem tanara
az anyatejes taplalas ujsziilott-, csecsemé- és gyer-
mekKori hatasairdl szamolt be el6adasaban, amely-
ben részletezte, hogy a hat hénapig tarté kizardla-
gos szoptatas bizonyitottan szamos elényds hatéas-
sal van az ujsziilottekre, csecsem&kre, de hosszu
tava, gyermekkorra is kiterjedd elényei ugyancsak
megfigyelhet6k. Csetneki Julianna, az Apolasi
Szakmai Kollégium elndke az eurdépai unids irany-
elvek tiikkrében mutatta be a sziilészn6i kompeten-
ciakat. Cs8sz Katalin, a MESZK Orszagos Védoéndi
Tagozat vezetGje részletesen szamolt be a tagozat
eddig elvégzett munkajardl. Dr. Almassy Zsuzsan-
na, a Heim Pal gyermekkérhaz belgyégyasza a dia-
bétesz gyermekkori vonatkozasaban kiemelte, hogy
a mai modern kezelés mellett is egyre nagyobb Ki-
hivast jelent a hosszu tavi gondozas a tarsbetegsé-
gek miel6bbi felderitése, a szovédmények elkeriilé-
se érdekében. T6th Anna, a MESZK Orszagos Szii-
1észn6i Tagozat vezetGje mult, jelen, jovo felosztas-
ban kiragadott néhany pillanatot a multbéli babak
tevékenységébdl, tajékoztatott a jelen feladatokrol,
elvarasokrol és igényekrdl. Mak Erzsébet dietetikus,
f6iskolai adjunktus a Helyes taplalasi elvek 6 héna-
pos kor utan cimii el6adasaban részletezte, hogy a
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csecsemok féléves kor utani taplalasa megosztja a
szakemberek véleményét. Dr. Rapi Edit gyermek-
gyogyasz Homeopatia a védénéi kompetenciaban
cimmel tartott el6adast, amelyben tajékoztatta a
véddndket a sziilés koriili homeopatias fajdalom-
csillapitas lehet6ségeir6l. Baranyi Agnes gyogy-
masszOr a tradiciondlis thai masszazs bébikre és
gyermekekre gyakorolt jotékony hatasat ismertette.
Kahlichné dr. Simon Marta a kétciklusu véd6n6kép-
zés témakorén beliil a Bologna folyamat alapelveit
részletezte. Schobert Norbert fitneszoktaté szub-
jektiv véleményét fejtette ki az altala eddig elért
eredményekrdl a taplalkozas és az elhizas vonatko-
zasaban. Dr. Kulcsar Andrea, a Févarosi Szent Lasz-
16 Kérhaz féorvosa és Mészner Zséfia, az Orszagos
Gyermek-egészségiigyi Intézet munkatarsa az 4j ol-
tasi rendr6l és a csatlakoztathat6é lehet&ségekrol
szamolt be. Targyaltdk a hazai forgalomban 1évé
ajanlott oltasok alkalmazasi javaslatait, a varhato
oltasi reakciokat, illetve ezen oltasok beillesztését a
naptari oltasi rendbe. Csatordai Sarolta, a Szegedi
Tudomanyegyetem Egészségiigyi FSiskolai Kar ad-
junktusa Vallalkozasi ismeretek oktatasa az egész-
ségiigyi fels6oktatasban cimmel tartott el6adast. A
kar gradualis és pontszerz6 tovabbképzése keretén
beliil a 2003/2004-es tanévtdl kerult bevezetésre a
vallalkozéi ismeretek oktatasa, a hatranyos helyze-
ti régiok szemlélet- és szerkezetvaltasat segit6
Phare program tamogatasaval.

270

CsOsz Katalin, a YédOndi Tagozat vezetdje

—

Naptar
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A Fizioterapias-gyégytornasz
Tagozat tudoméanyos ulése

A Qyoégytornaszok Vilagszovetsége 1995-ben Was-
hingtonban tartott XIII. k6zgytilése hatarozta el, hogy
a Vilagszovetség alapitasanak napja, szeptember 8-a
legyen a Fizioterapia Vilagnapja. E napon a vilag sza-
mos orszagaban, igy Magyarorszagon is orszagszerte
szakmai napokat, tovabbképzéseket tartanak, sok
esetben Osszekapcsolva a lakossag részére ismeret-
terjeszt6 el6adasokkal, tanacsadassal, gyoégytornaval.

A Magyar Egészségqiigyi Szakdolgoz6i Kamara Fizi-
oterapias-gyégytornasz Orszagos Tagozata a Magyar
Qyoégytornaszok Tarsasaga tamogatasaval a Fiziote-
rapia Vilagnapja alkalmabél 2006. szeptember 8-an
tudomanyos iilést tartott gyégytornaszok, fiziotera-
pias asszisztensek és gydgymasszOrok szamara.

A tagozat altal szervezett els6 tudomanyos iilés in-

gyenes részvételt biztositott tobb mint 130 kamarai
tag szamara, amelyet az ESZTB 10 tovabbképzési
ponttal értékelt. A tudomanyos iilés témdja a moz-
gasszervi fajdalmak fizioterapiaval befolyasolhato
csillapitasa volt. Ertékes és tartalmas el6adasok
hangzottak el a fajdalom lelki tényezdir6l, a fajda-
lom szakdolgoz6i menedzselésének etikai kérdései-
r6l, a szolgaltatast nyujtok kotelezettségei és az el-
latas mindségiigyi megfelel6sége Osszefiiggéseirdl,
valamint az apolasi lehet6ségekrol.

A Fizioterapia Vilagnapjanak megiinnepléséhez
kapcsolédé lakossagi forum 2006. november 11-én
keriillt megrendezésére.

Dr. Stefan Janosné,

a Fizioterapias-gyogytornasz Tagozat vezetije

Illl. Orszagos
Jarébeteg-szakellatasi kongresszus

2006. szeptember 15-16-an Keriilt sor Hajduszo-
boszlén a III. Orszagos Jarébeteg Szakellatasi kong-
resszusra, amelynek szervezgje a Magyar Egészség-
tigyi Szakdolgoz6i Kamara, a Magyar Apolasi Egye-
siilet és a Medicina 2000 JarObeteg Szakellatasi
Szovetség volt. A rendezvényen kozel 300 f6 egész-
ségugyi szakember regisztralt.

A megnyitot kovetSen keriilt sor az Egészségpoliti-
kai Férumra, amelyen az Egészségiigyi Minisztérium,
az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar, az Orsza-
gos Tisztif6orvosi Hivatal, a Magyar Orvosi Kamara, a
Magyar Egészségiigyi Szakdolgoz6i Kamara, a Ma-
gyar Apolasi Egyesiilet, a Magyar Kérhazszovetség,
Medicina 2000 és az Egészségiigyi Gazdasagi Veze-
tok Egyesiilete képviseltette magat. A Férumot sajt6-
tajékoztaté kovette, majd orvosi és szakdolgozodi
szekciokban folytatédott a program.

Az els6 napon a szakdolgozdi szekcidoban Karpati
Zoltan apolasi igazgat6, a MESZK Mind&ségfejleszté-
si Bizottsaganak elndke a szakdolgozéi kompeten-
cia fejlesztésének lehet6ségeirdl tartott elGadast.
Ezt kovet6en Kiss Maria, az Egészségiigyi Miniszté-
rium vezetd tanacsosa az egészségiigyi szakdolgo-
zOK szakképzési rendszerének atalakulasardl sza-
molt be. Boldogné Csurik Magdolna, az Orszagos
Tiszti F6orvosi Hivatal osztalyvezetGje az egészség-
ligyi szakdolgozék tevékenységét a jarobeteg-szak-
ellatas teriiletén az engedélyezd, illetve ellendrzé
hat6ésag szempontjabdl mutatta be. Szanti Istvanné,
a MESZK jarébeteg-ellatasért felelGs alelntke a ja-
rébeteg-ellatas hazai helyzetér6l szakdolgozéi
szempontbdl tajékoztatta a résztvevSket.

A rendezvény masodik napjan Vorosmarty Attila, a
MESZK nem tisztségvisel6 elnodkségi tagja, az Or-
szagos Baleseti és Siirg6sségi Intézet vezetd
asszisztense a transzkulturdlis apolas gyakorlataroél
tartott elGadast. Bugarszki Miklos, a MESZK nem
tisztségvisel6 elndkségi tagja, a Magyar Apolasi
Egyesiilet elndke a szakdolgozok lehet&ségeit az
egyesiilet szemsz6gébdl vazolta fel a hallgatésag
szamara. Balogh Zoltan, a MESZK elndke a szakdol-
gozok érdekében végzett koztestiileti lehet6ségeket
foglalta 6ssze el6adasaban.

A poszterszekciéban Szab6né Juhasz Julia vezetd
asszisztens, a MESZK Budapesti Teriileti Szervezeté-
nek jarobeteg-ellatasért felel6s alelndke a Jozsefva-
rosi Egészségiigyi Szolgdlatot mutatta be. Szanti
Istvanné apolasi igazgatd helyettes, a MESZK Jaré-
beteg-ellatasért felel6s alelndke az egészségugyi
privatizaciéval foglalkozott asszisztensi szemmel.

Az Orszagos Ment6szolgalat blokkjaban az 4j tech-
nikai eszk6zok bemutatasara kerilt sor (mentéheli-
kopter, MICU ment6gépkocsi, valamint motoros
mentési lehet6ség). El6adasok hangzottak el az id6-
faktor fontossagarél és a kommunikaciérél a siir-
absségi ellatasban.

A tudomanyos program mellett minden résztvevé
kellemesen pihenhetett és szérakozhatott Hajduszo-
boszlén. A kdvetkez6 évben a szervezOk valtoztatni
szeretnének a jarobeteg-ellatasi kongresszus korab-
bi hagyomanyain: palyazatot irnanak ki a résztvevSk
szamara, amelynek nyertesei téritésmentesen vehet-
nének részt a soron kdvetkezd konferencian.

Szanti Istvanné, jarobeteg-ellatasért felelos alelnok
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On kérdez - a gyégytornasz
valaszol

Fenti cimmel rendezett az orszagos Fizioterapias-
Gyogytornasz Tagozat a Magyar Gydogytornaszok
Tarsasagaval lakossagi féorumot 2006. november
11-én, Budapesten. Az egész napos program célja
az volt, hogy bemutassak az érdekl6d6knek, milyen
sok teriileten tudnak — a prevenci6tél a betegségek
széles Kkoréig - terapias lehet6séget nyitjtani a
gyogytornaszok, a fizioterapias asszisztensek és a
masszO6rok.

A szakemberek arra torekedtek, hogy minél t6bb
elméleti és gyakorlati informaciét adjanak at. Ennek
érdekében ismeretterjeszt6 el6adasok hangoztak el
a kiilonb6z8 betegségcsoportoknak megfeleléen —
csontritkulas, terhestorna, intimtorna, agyvérzés,
velesziilletett agykarosodasok, daganatos betegsé-
gek, Kisiskolasok gerincvédelme stb. —, tornabemu-
tatokra invitaltak a résztvevéket, valamint egyéni ta-
nacsadasra is lehet8ség nyilt.

A vallalkoz6 kedvii latogatok tobbek kozott Kipro-
balhattak a fittball és a flexibar adta mozgaslehets-
ségeket, tapasztalatot szerezhettek vénas tornaban,
légzésterapiaban, az id6sebb korosztaly pedig spe-
cialis tréningen vehetett részt. A helyszinen bemu-

tattak a jarast segit6 segédeszk6zok helyes haszna-
latat, valamint az ortézisekben végezhetd tornat.

Az elhangzottakkal, valamint az egyéni panaszok-
kal kapcsolatban is lehetett kérdezni az egész nap
folyaman, mintegy harminc szakemberhez fordul-
hattak a megjelentek. A fizikoterapias kezelési lehe-
t6ségek és az ingyenesen Kiprobalhaté masszazs
irant volt a legnagyobb az érdekl&dés.

A rendezvény célja volt a — négyéves fGiskolai kép-
zésben résztvevd - gyogytornaszok munkajanak
megismertetése és népszeriisitése, akik minden
élethelyzetben segitséget nyujthatnak, s6t, az igé-

nyeknek, betegségeknek megfelel6éen tudnak
edzésprogramot, wellness- és rekreacids tevékeny-
ségeket is egyénre szabni.

A kedvez6 visszajelzések és a tapasztalatok alap-
jan a tagozat minden évben szeretne hasonld, szin-
vonalas és hasznos lakossagi rendezvényt szervezni.

Dr. Csak Réka gyogytornasz,
MESZK-fétitkar
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Bemvutatjuk a MESZK
Védénéi Tagozatat

ékelje az elmult két év munkajat.

Kérem, mutassa be azt a csapatot, akikkel
egylittmiikodve ilyen gyors sikereket tudtak elérni!

Nagyon szerencsés tagozatvezet6 vagyok, mert
lelkes és lelkiismeretes csapattal dolgozom. A 2004.
évi valasztasok 6ta négy megyében tortént személyi
valtozas, de az Uj tagozatvezet6kkel is gyorsan sike-
riilt a kapcsolatot Kialakitani, és a megkezdett mun-
kat tovabb folytatni. Az elkiild6tt irasos anyagokra
rendszeresen kapok visszajelzést és konstruktiv ja-
vaslatokat. A teriileti taggyliléseken szamolnak be a
tagozatvezet6k a Kamaraban elvégzett munkarol, és
tajékoztatjak a kiildotteket a felmeriil6 problémak-
rol, valamint azok teriileti szinten

. oktéber 8-an megalakult Védéndi Tagozat gyorsan kialakitotta infrastruktd
6zott alakultak meg a védénéi terileti tagozatok, méara mér mind a 20 megyé
uk. Cs8sz Katalint, a MESZK Védéndi Tagozat Orszagos Tagozatvezetdjét arra

Szakmai Munkabizottsag) munkdjaban vettink
részt, amit sajnos mar csak mault idében emlithe-
tiink, mert az 4j Egészségigyi Minisztérium vezeté-
se egyenl6re nem Kivanja folytatni az elkezdett
munkat. A munkabizottsagokat 2005 szeptemberé-
ben az Egészségiigyi Minisztérium IIl. Egészségpoli-
tikai F6osztaly vezet6 fGtanacsosa, Lengyel Judit
hozta létre, a véd6ndi ellatasban jelentkez6 problé-
mak megoldasi javaslatainak kidolgozasara és a
szakmai fejlesztési koncepcio kialakitasara.
A tagozatvezetGi értekezleteket az ANTSZ vezetd
védoénoivel tartottuk meg, igy is biztositva a szakmai
informacioécserét. Lengyel Judit

valé megoldasairdl. Nyilvanvalo,
hogy ha a felvetett problémara a
teriileten nem sikeriil megoldast
talalni, abban az esetben a teriileti
tagozatvezet6 ezt orszagos szintre
tovabbitja. Szamtalan megyében
vettem részt az elmult id6szakban
a teriileti tagozati taggyiiléseken,
mindenhol pozitiv tapasztalatokat
szereztem.

Mit gondol, milyen az informacio-
aramlas a tagok és a tagozat ké-
zOott?

Ugy érzem, hogy a tagokhoz is
eljutnak az informaciok, és a tagok
is szivesen fordulnak hozzank
problémaikkal. Erre nagyon jé pél-

kezdeményezésére megallapodas
jott 1étre a minisztériummal, az or-
szagos vezet6 védénbvel, a Magyar
Védonbék Egyesiiletével, a MESZK
Védondi Tagozataval, az Egészség-
tigyi és Szocidlis Agazatban Dolgo-
z6k Demokratikus Szakszervezeté-
vel és a Magyar Koztisztvisel6k és
Kozalkalmazottak Szakszervezeté-
vel arrél, hogy a védén6k munkajat
érint6 fontos kérdésekr6l mindig
tajékoztatjuk egymast.

2006 juniusaban kozel 2000 vé-
déndnek jart le a mikodési nyil-
vantartasi kartyaja. A Kamarahoz
atkeriilt Orszagos Miikodési Nyil-
vantartasban zokkenémentesen
zajlott le a kartyak megujitasa,

da a hiivelyi kenetvétel sziirésrol
készitett kérdSiv eljuttatdsa a ta-
gokhoz, illetve visszajuttatasuk hozzam. 1569 kér-
déivet toltottek ki a kollégan6k. Ezaton is szeret-
ném megkoszonni munkdjukat, amit a csaladjuktol
elvett id6ben végeznek azért, mert hisznek — velem
egylitt — abban, hogy 6sszefogassal sok mindent el-
érhetiink. Természetesen csak ugy, ha nem enged-
juk, hogy érdekvédelmi, szakmai szervezetiink, a
Kamara megsziinjon amiatt, hogy nem lesz tagsaga.

Hogyan latja az elmult két év munkajat?

Két éve miikodik a Kamara, amelybdl egy év szin-
te csak a kialakitassal telt el. A két év alatt tobb tor-
vénymodositd, kormanyrendelet médosité javasla-
tot véleményeztiink. Tobb bizottsag (Szoptatast Ta-
mogaté Nemzeti Bizottsag, Iskolavédénéi Ellatas

P

Szakmai Munkabizottsag, Terileti Véd6néi Ellatas
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amelyben a teruleti tagozatveze-
t6knek szintén nagy szerepe volt. A
legfrissebb adatok szerint 4393 véd6né rendelkezik
érvényes miikodési igazolvannyal.

2006. junius 15-én rendeztiik meg a MESZK Or-
szagos Véddénsi Tagozatanak I. Konferenciajat,
amelyen 346-an vettek részt, ebbdl 338 {6 volt vé-
doénd, 6 f6 sziilésznd, 2 f6 csecsemds- és gyermek-
apolé.

Jelenleg is folyamatban van az az Egészségiigyi
Minisztériumnak benyujtott kérvény, amelyben a Kjt.
modositasat szeretnénk kérni azért, hogy a teriileti
potlék nevesitve legyen a védénOk esetében, mert
csak igy érhetd el, hogy mindenki egyforma mérték-
ben jusson hozza az 6t megillet6 juttatashoz. A ma-
sik két moédosité javaslat, amelynek benyujtasa
ugyancsak folyamatban van, az 6vodai ellatassal, il-
letve a teriileti gondozotti 1étszammal kapcsolatos.

—
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Végezetiil hagy kérdezzem a nemrég befejezett, eddigi
egyik legnagyobb kutatasukrdél. Mire voltak kivancsiak?

A tagozat nemrégiben - az allami sziir6vizsgalatok apro-
péjan - a négyogyaszati kenetvételrSl kivanta felmérni a
védbnok véleményét. A kutatas soran hasznalt kérdGivet
Osszesen 1569 véddnd toltodtte Ki. Az 6 véleményiik alapjan,
Osszefoglaléul elmondhatjuk, hogy a védén6k elsoprd
tobbsége, kozel 90 szazaléka, hatarozottan elutasitja a ke-
netvételben val6 részvételt. Ennek megfeleléen, ilyen ira-
nyu tovabbképzésen sem szeretne szinte senki részt venni
(98,5% valaszolta ezt). Ahhoz, hogy ne pusztan a rigid elu-
tasitast lassuk az eredményben, tudni kell, hogy a védén6
kizarélag az onkocitolégiai minta levételéért és a kenetké-
szitésért — mint technikai eljarasi moédért — felelhet. Tehat -
amennyiben Korrektiil jar el — minden kenetvételen megje-
lend nét szakorvoshoz iranyit a kompetencidjaba nem tar-
toz6, de a ndégyogyaszati szlir6vizsgalat elengedhetetlen
részét képez6 vizsgalatok elvégzésére. Mindamellett a vala-
szol6k mindosszesen 40%-a rendelkezik ndégyodgyaszati
vizsgal6 aggyal, az esetleges miihiba bekdvetkezése eseté-
re sz6l6 feleldsségbiztositassal pedig csak 14%.

A képet azonban arnyalja, hogy — bar a Népegészségiigyi
Kormanyirodatol kapott informaciék alapjan el6zetesen
tudni lehetett, hogy erre a programra nincs megdfelel6
pénziigyi keret — a kollégak mégis kevésbé voltak elutasito-
ak a szlirés szervezésében torténd részvételt illetGen. A
megkérdezettek tobbsége (60%) részt venne benne, sé6t,
egy részilk mar ma is részt vesz, deriil ki a ,Medjegyzések-
nél” adott valaszokbol.

Nagy Akos, YM.komm Kommunikacios Tanacsado6 Iroda

A Védo6ndi Tagozat altal eddig
véleményezett témak és jogszabalyok:

Nemzeti csecsem6- és gyermek-egész-
ségligyi program

Humanerd&forras

Citolégiai kenetvétel

Egészségiigyi Fejlesztési Koncepcio

A medddséggel kapcsolatos problémak
atfogo kezelésére vonatkozé intézkedési
terv kialakitasarol szo16 62/2005. (VI. 28.)
OQGY hatarozatban foglalt feladatokrol

Az emberi reprodukciora iranyuld Kii-
lonleges eljarasok végzésére vonatko-
z6, valamint az ivarsejtekkel és embri-
okkal val6é rendelkezésre, és azok fa-
gyasztva tarolasara vonatkozé részletes
szabalyokrdl sz616 30/1998. (V1. 24.) NM
rendelet, valamint a kotelez6 egészség-
biztositas keretében igénybe vehetd
meddsbségkezelési eljarasokrol szolo
49/1997. (XII. 17.) NM rendelet

A kotelez6 egészségbiztositas ellatasai-
rél szo6l6 1997. évi LXXXIIL. torvény és
egyéb, az egészségiggyel Osszefiiggd
torvények modositasarol

A kozgyogyellatas

A Nemzeti Rakellenes Program

Z6ld Konyv

Bemvutatkozik a
Budapestiek az Egészségigyi
Szakdolgozékeért Alapitvany

Az alapitvanyt a Magyar Egészségiigyi Szakdolgo- 1.

z6i Kamara Budapesti Teriileti Szervezete alapitotta

2006. aprilis 10-én.

Az alapitvanynak az alapité okiratban meghataro-

zott célja:

* Segitséget nytjtson a MESZK Budapesti Teriileti
Szervezeténél tagsagi viszonnyal rendelkez
egészséqgligyi szakdolgozok szakmai kozéletben
valo részvételéhez.

* Tamogassa a szakmai kozélet megteremtését és
élénkitését szolgald iskolai, helyi, teriileti és or-
szagos szintli kezdeményezéseket.

* Partfogolja mindazon torekvéseket, amelyek els-
segitik az egészségiigyi szakdolgozék munkavég-
zéséhez sziikséges ismereteinek biztositasat.

Az alapitvany tevékenysége:

Az egészségiigyi szakdolgozok Onképzésének és
tovabbképzésének tamogatasa, kiemelkedS szak-
mai, kozéleti munkajanak elismerése.

Az adomanyozhat6 dijak:
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Budapestiek az Egészségiigyi Szakdolgozokért

Alapitvany Alapitvanyi Tamogatasa

II. Budapestiek az Egészségiigyi Szakdolgozokért
Alapitvany Osztondija

III. Budapestiek az Egészségligyi Szakdolgozodkért
Alapitvany Dija Az Egészségiigy Kivalé Szakdol-
gozdjanak

A dijak odaitélésér6l a kuratérium a benyujtott pa-
lyazatok alapjan dont.

Az alapitvany részletes tevékenységérdl ismertetd,
alapité okirata, szervezeti és miikodési szabalyzata,
a palyazati kiirasok megtekinthet6k a MESZK hon-
lapjan, varhatéan 2006. november végétol.

Az alapitvany képuisel6i:
A kuratérium elndke: Perk6 Magda
Eln6khelyettes: Dr. Papné Szlics Erzsébet
A kuratérium tagjai: Szabéné Juhasz Julianna,
Holiné Fiistds Marta,
dr. Kalmanné Simon Maria

—

Kozelkép
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Bemvutatjuk a MESZK
Borsod-Abavj-Zemplén
Megyei Terileti Szervezetét

irél.

Hogyan emlékszik vissza az elmult két évre, mik
voltak a nehézségek, és miket kényvelhet el nyere-
ségként?

Teriileti szervezetiink és helyi szervezeteink aktiv
munkdja nyoman szerteagazé tevékenységet végez-
tiink az elmult két évben. Képviselhettiik a szakdol-
gozobi érdekeket privatizaciés fo-

SZK Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Terileti Szervezete jelenleg 7510 regisztralt
lal, és a 16 szakmai tagozat mellett 2006 tavaszan 17-ként idvézélhették a Szo
ai tagozat létrejottét. Liptak Jozsefné terileti elnokot kérdeztik az elmolt két év tap

Megyénkben e rovid id6 alatt jelent8s megbecsii-
lést vivott ki maganak Kamarank. Szakmai parbe-
szédet kezdeményeztiink az d6nkormanyzatokkal, in-
tézményi vezetSkkel, az ANTSZ megyei és varosi in-
tézeteivel, Ezt kOvetGen szakmai férumot szervez-
tink az ANTSZ-ben, ahol az alapellatasban tevé-

kenyked6 szakdolgozok és intéz-

lyamatok alkalmaval, szabadfog-
lalkozasi jogviszony létesitése
kapcsan, illetve jogsegély szolga-
lat keretében, tanacsadas szintjén.
Munkaszerz6dések jogi, szakmai
szempontjainak Osszeallitasaval
segitettiik elénydsebb munkale-
het6ségek kiharcolasaban az
tigyeleti rendszerben dolgozé ka-
marai tagokat. Jogsegélyszolga-
latra mind a mai napig lehet6sé-
get nyudjtunk. Erre a fogadénapok
sordn, el6zetes bejelentkezést ko-
vet6en van lehet8ség.

Véleményt nyilvanitottunk és ja-
vaslatokat fogalmaztunk meg az
egészségiigyi kormanyzat torvény-
el8készit6i munkaja soran, igy pl.
a ,Z6ld Konyv” tartalmarél, szak-
dolgozoékat érinté elGterjesztései-
r6l. Orszagos felmérésekben vet-
tiink részt, amelyek a dolgozék munkakoriilménye-
it, munkaterhelését vizsgaltak, és amelyek alapjan
szakmai javaslatot lehetett benyudjtani a minimum-
létszam kialakitasara és torvényerejlivé emelésére.

Milyen szolgaltatasokat nyujtottak a kamarai dol-
gozoknak az elmult évek soran?

Kamarai tagoknak személyi J(’)vedelemado -beval-
las készitésekor konyvelSi, pénziigyi tajékoztatast,
segltseget nyujtottunk. Allast keresé szakdolgozok
és dolgozokat keresé intézmények szamara munka-
er6-koordinalast végeztiink, nyilvantartast vezet-
tiink. Kamarai kedvezményt adtunk gépjarmii-veze-
tési tanfolyamon, idegennyelvi oktatdson résztvevé
tagjainknak.

Milyen a tertileti szervezet elismertsége sziikebb
koérnyezetiikben, Borsod-Abauj—-Zemplén megyében?
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ményi vezet6k vettek részt. Felsd
vezetSi kinevezések alkalmaval ki-
kérték terileti szervezetiink véle-
ményét. Meghivast kaptunk az
ANTSZ Megyei Intézetébe az apola—
si igazgatok értekezletére, az in-
tézmények f6orvosi értekezleteire,
és az intézményi egyeztets targya-
lasokra. Az intézményekben sziile-
tett, szakdolgozoékat érint6 donté-
sekbe bevontdk a helyi szervezetek
vezet6it, illetve azok intézményi
megbizottjait. Képviselhettiik a
szakdolgozéi érdekeket a 1étszam-
csOkkentések, privatizacios donté-
sek esetén is. Kamarai munkank
elismeréseként Miskolcon elsé iz-
ben adtak at dnkormanyzati Kitin-
tetést szakdolgozok részére.

Emlitene-e néhany - az utobbi
id6k munkajanak készonheté — kiemelkedéd sikert?
Nagy 6romiinkre — az orszagban els6ként — a szo-
cialis agazatban dolgozok kérésére, 2006 marciusa-
tél kamarank tagjai lehettek a szocialis agazatban
dolgozd, egészségligyi végzettséggel rendelkezé
szakdolgozok is, akik szamara a kamarai tagsag 6n-
kéntes. Megalkottuk az Etikai Kodex vazlatfiuzetet,
amit eljuttattunk minden intézménybe, azzal a céllal,
hogy az osztalyokon, részlegeken, és természetesen
az alapellatasban is hozzaférhetd legyen. (Ez az ere-
deti, nagyobb terjedelmii Kédex konnyitett valtoza-
ta.) Etikai Bizottsagunk a szakmai normak megérté-
sét, elsajatitasat lehet6vé tevsé tovabbképzéseket
szervezett. Eqy lakossagi bejelentés nyoman etikai
ugy Kivizsgalasra is sor keriilt ebben az évben.
To6bb alkalommal szerveztiink kreditpontos tovabb-
képzést, illetve tAmogatast nyujtottunk tagjaink sza-
mdara a tovabbképzéseken torténé részvételhez.

—
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Konferencidkon képviseltettiik magunkat. J6 mulat-
sag volt, és kivalo lehet6séget nyujtott ismerkedésre,
kapcsolatteremtésre a mickolci helyi szervezetiink al-
tal szervezett szakmai verseny, ahol az egyes intéz-
mények és az alapellatasban dolgozok mérkézhettek
meg egymassal. Az uniés munkavallalasok gyakorib-
ba valasaval a kilf6ldi munkavallalas dokumentacio-
janak koordindlasa is kamarank feladata lett.
Biliszkén mutathatjuk fel a — mindannyiunkat 6ssze-
kot6 — kamarai kartyankat, amely kedvezményekre
jogosit fel benniinket, és amelyet kézbe véve érezhet-
juk: orszagunkban koézel 90 000 sziv dobban, és kéz
dolgozik ugyanazon célokért. Teszik mindezt feledve
a nehéz munkakoriilményeket, a rendkiviili helyzete-
ket, helytallva a mindennapok nehézségei kozott.

Hogyan latja, miben tudnak el6relépni az elkovet-
kezendé id6kben?

A teriileti elnOkség altal szervezett id6szakos jogi
tanacsadas soran, kezdetben a szinlelt szerz6dések-
kel kapcsolatos, majd egyre inkdbb a munkaviszony
illetve az egyéb polgari szerz6dések 1étesitésére vo-
natkozo kérdések keriiltek az érdeklédés el6terébe.
Ez a probléma oly méretiivé valt, hogy allaspontunk
szerint egységes kezelést igényelt. Azt gondoltuk,
hogy a fogadé6rakon érdekl6dé szakdolgozok csak
a jéghegy csucsat jelentik. Vélelmeztiik, hogy a ta-
volban lakok, a kozlekedés és egyéb nehézségek
miatt (pl. miiszakcsere, id6pont-egyeztetés, zarko-

©000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Karéacsonyi kalécs

Hozzavalbk 2 kalacshoz:

38 dkg mazsola, '/, csésze rum (vagy helyette gyii-
molcslé vagy viz), 1 kg liszt, 1 °/, kocka éleszt6, bs
fél 1 tej, 18 dkg cukor, 6 szem keser(i mandula (re-
formbolt vagy patika), 25 dkg apritott mandula, 30 dkg
kis kockara vagott, cukrozott citromhéj, s6, 30 dkg
puha vaj, 7,5-7,5 dkg olvasztott vaj és olvasztott
sertészsir

A kenéshez: 12 dkg vaj, 4 ev6kanal cukor, 1 cso-
mag vanilias cukor, 15 dkg porcukor, liszt a gyaré-
deszkara, stit6papir

El6z6 nap rumba aztatjuk a mazsolat. 25 dkg lisz-
tet talba szitalunk, a kozepébe mélyedést készitiink,
és belemorzsoljuk az éleszt6t. Egy Kkis tejjel és 1 te-
askanal cukorral kovaszt készitink. Letakarva 20
percig kelesztjiik. Leforrazzuk a keserli mandulat,
kinyomjuk a héjabdl, és felapritjuk,

A kovaszt jol 6sszedagasztjuk a tobbi hozzaval6-
val, és letakarva 1 6rat kelesztjiik. A tésztat elfelez-
ziik, és még egyszer atgyurjuk, majd 1 6rat pihen-
tetjiik. Mindkett6t kinydjtjuk, és kalaccsa formaljuk.
A sit6t 200 °C-ra melegitjik.

Egy tepsit kibélellink siit6papirral, és ratessziik a
kalacsokat. Megkenjik egy Kis langyos vizzel, és
megint pihentetjiik eqy keveset. A siit6ben 1 6rat
sutjlik tliprobaig.

A Kkalacsot hiilni hagyjuk. Felolvasztjuk a vajat, és
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zottabb személyiség stb.) sokan masok nem jutnak
hozza a megfelel6 informaciéhoz. Annak érdeké-
ben, hogy 6K se keriiljenek hatranyosabb helyzetbe,
a helyi elnokokkel tortént egyeztetés alapjan, néhol
bevonva mas tars szerveket is, a helyszinen férumo-
kat szerveztiink. Ennek apropgjaként talalkozhattunk
szakdolgozéinkkal Szerencsen, Kazincbarcikan, Oz-
don, Mez6kodvesden.

A tajékoztatas szinvonalanak nodvelése és egyéb
okok miatt gyakorl6 szakembert, egy ligyvédet kér-
tiink fel, hogy legyen partneriink e feladatban. Remél-
Juk, hogy birdsagi tapasztalatayal sikeriilt a tajékozta-
tét még tartalmasabba tenni. Ugy gondoljuk, hogy jol
dontoéttiink, amikor a segitségnyujtasnak ezt a forma-
jat valasztottuk, mivel ezekre a talalkozOkra lényege-
sen tobben tudtak eljonni, mint a fogadéoérakra. Igy
azt a kovetkeztetést vontuk le, hogy kezdeményezé-
stinknek van létjogosultsaga, és azt folytatni kell.

A jovében kamarai tagjainknak tovabbi kedvezmé-
nyeket szeretnénk elérhetévé tenni. 2007. els6 ne-
gyedévében mar aktudlissa valnak az internetes,
egészségbiztositasi, tizlethalézati szolgaltatasok. A
gépjarmii-vezet6i és idegennyelvi tanfolyamaink
korének bdvitését szintén tervezziik. Kreditpontos
tovabbképzések, regionalis konferenciak szervezé-
sét, valamint a lakossag egészségmegobrzését célzo
el6adasok tartasat is tervbe vettiik. )

Nagy Akos,
VM.komm Kommunikaciés Tanacsadoé Iroda
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megkenjiik vele a kalacsokat. A cukrot elvegyitjuk a
vanilids cukorral, és a kaldcsokra szorjuk, ismét
megvajazzuk, végil vastagon megszoérjuk porcukor-
ral. A kalacs akkor a legfinomabb, ha par hétig pi-
hent. Csak igy érvényesiil igazan az aromaja. A ka-
lacsokat celofanba csomagoljuk, és hiivds helyen
taroljuk.

—
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A tagsagi viszony
fenntartasanak médja

A Magyar Egészségigyi Szakdolgozéi Kamaraba korabban felvett tagjainknak az 6j térvény
(az egészségigyben mikédé szakmai kamarakrél) 32.§-a értelmében a teriletileg illetékes

” s

szervezetekhez az alabbi nyilatkozatot kell eljuttatni, annak megerésitéseként, hogy tagsa-
gat onkéntes jelleggel a jovében is fenn kivanja tartani.

A nyilatkozatok postai vagy személyes uton torté-
né eljuttatasat a teriilleti kamarai szervezetekhez
2007. januar 1. és marcius 31. kozo6tt lehet meg-
tenni. Az egyoldalu irasbeli nyilatkozat hianyaban a
kamarai tagsagi viszony 2007. aprilis 1-jét6l meg-
szlinik.

A mar meglév6é kamarai tagsagi kartyakra a 2007.
évre szOl6 érvényesité matricat csak azon kamarai
tagjaink kapjak meg, akik nyilatkozatukat a fent
megjelolt — térvény altal meghatarozott — id6pontig
visszajuttattak. Az érvényesit6 matricakkal ellatott

]
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kamarai tagsagi kartyakkal tovabbra is igénybe le-
het venni a kedvezményes lehet6ségeket.

KoOszonjiik kamarai tagjainknak, hogy nyilatkoza-
tukkal hozzajarulnak a Magyar Egészségugyi Szak-
dolgozo6i Kamara tovabbi miikodéséhez.

Kérjilk a nyilatkozatot olvashatéan, nyomtatott
betiikkel kitoltve, aldirassal ellatva az illetékes terii-
leti, illetve megyei szervezethez eljuttatni 2007.
marcius 31-ig (a postai cimek a www.meszk.hu
honlaprél letolthet6k, illetve a hatsé boritén talal-
hat6 tablazatbdl kivalaszthatok).

NYILATI KOZA AT
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a Magyar Egészségiiqyi Szakdolgozoi Kamaraban tagsagi viszonyomat
2007. aprilis 1-jétol is fenn kivanom tartani.

Datum: 2007. ..o.vvviviiiiiiiiiiiinienn.

24

alairas




