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A jelen tajékoztaté dokumentum Szatymaz kdzség 1. szamu haziorvosi kérzetéhez
tartozd lakosok egészségi allapotinak atfogd, rendszerezett és szakmailag megalapozott
bemutatdsat kivanja szolgalni, a Képviseld-testiilet felkérésének eleget téve, A beszamolé célja,
hogy részletes képet nyujtson a korzetben €16 betegek aktualis egészségiigyi helyzetérdl,
demografiai sajatossagairol, a leggyakrabban eléfordulo megbetegedésekrél, valamint azokrdl
a kockazati tényezokrdl, amelyek hossza tavon meghatirozzak a lakossag morbiditasi és
mortalitasi mutatéit. A dokumentum nem pusztan statisztikai adatokat kivan kozo6lni, hanem
azok értelmezésén keresztiil igyekszik ravilagitani a helyi egészségligyi kihivasok természetére,
tovabba bemutatni azokat a prevencits, gondozasi és betegedukacios stratégidkat, amelyek
alkalmazasdval a praxis torekszik a lakossadg egészségi allapotanak javitisara.
Meggy6zddésem, hogy egy telepiilés egészségiigyi helyzete nem kizarblag egészségligyi
kérdés, hanem szélesebb tarsadalmi és gazdasagi jelentdséggel is bir, hiszen az egészséges,
munkakeépes €s aktiv lakossag a kozosség fenntarthatd fejlédésének egyik alapvetd pillére. Az
adatok feldolgozasa a praxisban alkalmazott medikai informatikai rendszer segitségével tortént,
amely lehet6vé tette a betegforgalmi, demografiai és morbiditasi mutaték strukturalt, objektiv
és ellendrizhetd elemzését. Az igy nyert informaciok a koérzet lakossaginak jelentds részére
vonatkozoan reprezentativ képet adnak, és megalapozzdk a jelen beszdmoldban
megfogalmazott szakmai megallapitasokat. A tovabbiakban részletes ismertetésre keriilnek a
korzet lakossaganak egészségi allapotat befolyasold f6bb tényezdk, a leggyakoribb
megbetegedések, a demografiai sajatossagokbol adédé ellatasi kihivasok, valamint a praxisban
jelenleg alkalmazott és a jovGben tervezett egészségmegdrzé és betegségmegel6zo

intézkedések.
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Adatgyiijtés
A jelen beszamoléban szereplé adatok feldolgozasa strukturalt, t6bb forrasbol szarmazé

informéaciok alapjan tortént. Az elemzés elsGdleges alapjat a praxis medikai informatikai
rendszerébdl kinyert, validalt betegforgalmi és morbiditasi adatok képezték. Az adatgyiijtés két
idédimenzi6é mentén valosult meg: egyrészt a 2025, naptari év teljes betegforgalmi statisztikai
keriiltek feldolgozasra, masrészt a 2026. év elsé honapjainak aktualis adatai is
figyelembevételre keriiltek a tendenciak érzékeltetése érdekében. Az elemzés kiterjedt:

o a praxis kartyaszamdanak alakulaséara,

o akorcsoportok szerinti megoszlasra,

o aleggyakoribb kronikus betegségek eléfordulasara,

o valamint a betegforgalmi adatok intézményi megoszlasara.
A rendelkezésre Aallo adatok lehetdvé tették a demografiai és egészségigyi mutaték
Osszevetését, ezaltal a helyi egészségligyi kihivasok objektiv értékelését, Fontos hangsalyozni,
hogy az elemzés nem reprezentilja a telepiilés teljes lakossagat, ugyanakkor a praxisba
bejelentkezett, aktiv ellatasban részesiiléd betegek szama és dsszetétele alapjan megalapozott
képet ad a kozség egészségi allapotdnak meghatarozé jellemzdirdl. A korzet idésebb
korosztalyaban kiemelkeden magas a krdnikus, tartds gondozast és rendszeres
kontrollvizsgéalatot igénylé betegségek ardnya. Ezek koziil legjelentdsebbek a sziv- és
érrendszenn megbetegedések - kiildndsen a magasvérnyomas-betegség, az iszkémias
szivbetegség, valamint a szivinfarktust és stroke-ot kdvetd allapotok. Emellett jelent6s szamban
fordul elé 2-es tipusi cukorbetegség, amely nemcsak o©nallé korképként, hanem a
kardiovaszkuléris kockazat egyik legfontosabb tényezdjeként is meghatarozé. Ezen betegségek
prevalenciaja nem csupan orszagos, hanem helyi szinten is névekvé tendenciat mutat. Az 0j
esctek szadma - kiiléndsen az anyagcesere- és kardiovaszkularis korképek esetében - az elmult
években emelked$ iranyt jelez, ami hosszii tdvon fokozoft terhelést jelent az alapellatas
szaméra. A demografiai adatok alapjan megallapithaté, hogy a praxis kordsszetétele illeszkedik
az orszagos népesedési trendekhez. Az iddsebb korosztaly ardnyanak névekedése, valamint a
fiatalabb korcsoportok relativ csokkenése az ellatasi struktura atalakuvldsat és a kronikus
betegségek slydnak tovabbi emelkedését vetiti eldre. Az adatgyiijtés célja nem pusztan a
jelenlegi helyzet bemutatisa, hanem a jovébeli egészségiigyi tervezés szakmai megalapozasa
is. Az objektiv mutaték ismerete elengedhetetlen ahhoz, hogy a prevencids programok,

sziirGvizsgalatok és fejlesztési iranyok a valos szilkségletekhez igazodjanak.



- A praxis 0ssz. kartyaszama 2023.12.31-ig (vagyis a praxis éltalam val6 betdltéséig)
1236 f6 volt, melynek 33,6%-at (415 f6t) a 65 év feletti betegek tették ki.

- A praxishoz tartozd betegek szdma 2026.02.28-ig bezarolag 1438 6, mely a praxis
atvételétél szamitva 16,3%-os kartyaszam emelkedést (vagyis 202 beteg
itjelentkezést) jelent. Osszességében megfigyelhetd, hogy a betegek atjelentkezése
praxisunkba folyamatosan zajlik, leginkabb a szomszédos kisebb telepiilések és Szeged

kiildnbdzd haziorvosi rendel6ibol.

Ellstas helye 0-10év 10-20év 20-30&v 30-40&v 40-50év S0-60&v 60-70év  7Dév+ Oss
1 RendelGben Eset 0 72 335 314 53 695 750 1732 4441
Személy 0 18 102 90 129 166 160 292 917
2 Beteg |aihsin Eset o 0 0 0 0 2 19 21
Személy 0 0 o 2 15 17
A Baleset helyszinén Eset 0 0 1 1 1 - w 21
Személy 0 0 ) 1 1 1 8 10 2t
T Telemedicinglis elistds  Eset 9 15 140 147 384 81 939 2307 4743
Szemdly 0 8 57 54 100 145 138 252 734
Osszesen Eset ] 87 475 452 919 1507 1708 4068 9228
Szemely 0 19 107 94 143 182 1706 270 985

1. tablazat. A 2025. évben végzett elltasok szama és az ellatott személyek megoszlasa korcsoportonként és

ellatasi forma szerint.

Megnevezés  Férfi N8  Osszesen
0-10év 0 0 o

14 - 20 av i3 7 20
20~ 30 év 72 §9 14}

30 - 40 av 7 93 194
40 - 50 év 138 123 261

50 - 60 év 160 122 282

60 - 70 v 109 107 216

70 - év 142 186 3z8
Osszesen 731 12 1438

2. tablazat. A praxis demografiai szerkezete korcsoport és nem szerinti bontésban (2026.03.01.)

A korzet lakossaganak kordsszetétele jelents hatassal van az egészségiigyi problémak tipusara
és azok eléforduldsi gyakorisagara. A helyi demografiai adatok alapjdn megéllapithato, hogy a
kozség 1. szamu korzetének korfaja hazank éaltaldnos népesedési trendjeit kdveti, amelyet az

ugynevezett urna alaka, csokkend népességet jelzé korfa jellemez. Ez azt mutatja, hogy 2



fiatalok aranya fokozatosan csokken, mikozben az idésebb korosztély ardnya egyre novekszik,

ami hossz tivon jelentds kihivast jelent az egészségligyi ellatas szamara,
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1. ibra. Az T, szamu haziorvosi praxis pacienseinek korcsoport és nem szerinti megoszlsa (korfa
diagram), 2026.03.01. A sotétebb sziirke szin a férfiakat, mig a vilagosabb sziivke szin a néket

reprezentilja.

Altalanossagban elmondhat6, hogy nemcsak az iddsebb, hanem a kozépkora és fiatalabb
betegek esetében is jelentds szerepet jatszanak a nem megfeleld taplilkozasi szokasok, a
csOkkent fizikai aktivitds, valamint a kiros szenvedélyek, példaul a dohanyzéas. Emellett nem
hagyhatjuk figyelmen kiviil azon betegek helyzetét sem, akik kedvezdtlen szocialis és anyagi
kérilményeik miatt korlatozottan képesek koévetni az életmédbeli javaslatokat, illetve
nehézséget jelent szamukra bizonyos - magasabb téritési diju - gyégyszeres kezelések kivaltasa.
A szocialis hattér jelentés mértékben befolydsolja az egészségiigyi ellatas eredményességet, a
terapias adherenciat és a hosszi tava klinikai kimenetelt. Ezek a tényezék nagymértékben
befolyasoljak az érintettek egészségi allapotat és klinikai kimenetelét. Ugyanakkor a megfeleld
idében és hatékonyan végzett egyéni betegedukacio lehetdséget teremt ezen rizikofaktorok
csokkentésére, valamint a terapias adherencia és a compliance javitdsdra. Mivel azonban a
személyre szabott egészségnevelés egyénenként sok iddt igényel, érdemes lenne csoportos
betegedukaciés programokat és prevencios tajékoztatokat gyakrabban is szervezni, amelyek
hatékonyabba tehetik az ismeretek &tadasat. Az egészséges taplalkozas, a rendszeres
testmozgis bevezetése, valamint a dohényzds és egyéb karos szenvedélyek elhagyésa
jelentésen hozzajarul a sziv- és érrendszeri betegségek, illetve az anyagcsere-betegségek
el6fordulasanak és silyosbodasanak csékkentéséhez. Ennek érdekében nemcsak a rendeldi

vizitek alkalméval, hanem rendszeresen szervezett tajékoztaté kampanyok és prevencios



programok révén is érdemes 0szténdzni a kdzség lakosait az egészséges életmod kialakitasara

és fenntartasara.

Rendszeres sziirévizsgalatok és prevencios tevékenység
A sziv- és érrendszeri megbetegedések hazankban -az eurdpai trendekhez hasonléan -
tovabbra is a vezet6 halalokok kdzé tartoznak. A korai felismerés és az idében megkezdett
beavatkozas bizonyitottan cskkenti a sulyos szévédmények, igy a szivinfarktus, a stroke és a
szivelégtelenség kialakulasinak kockazatat. Ennek megfeleléen az alapellatis egyik
legfontosabb feladata a szervezett, rendszeres és szakmailag megalapozott szlirGtevékenység
biztositasa. A szlirvizsgalatok jelentbsége abban rejlik, hogy lehetdséget teremtenck a
betegségek szubklinikai, tiinetmentes stadiumban torténd felismerésére. Szamos
kardiovaszkuldris és anyagesere-eredet(i korkép hosszu ideig panaszmentesen zajlik, mikézben
a hattérben mar megindulnak azok a koros folyamatok, amelyek késébb akut, akér életveszélyes
allapothoz vezethetnek. A korai diagnézis ezért nem csupan egészségiigyi, hanem tarsadalmi
és gazdasagi jelentdséggel is bir. Az elmult években a hazai alapellatas — igy az L. sz. praxis —
eszkozparkja is orszagos péalyazati forrdsoknak koszonhetden jelentdsen fejlodott, amely
lehet6vé teszi a korszerlibb rizikdbecslési és diagnosztikai modszerek alkalmazasat. A
praxisban — a teljesség igénye nélkil — rendszeresen végziink:
o kardiovaszkuléris rizik6felmérést,
o boka-kar index mérést, vitdlis paraméterek €s natropometriai adatok rendszeres
rogzitését,
o c¢élzott ultrahangvizsgalatokat (diagnosztikdban mint dontéstamogaté eszkdz, illetve
prevencids tevékenység soran egyarant),
o betegagy mellett elvégezhetd, rapid laborvizsgalatokat,
o valamint 24 6ras ambulans vérnyomasmonitorozast, stb.
A korszerii, helyben ¢lérhetd labordiagnosztikai vizsgalatok kiilondsen fontos szerepet téltenek
be a prevencioban., Az azonnali eredménykoziés lehetGséget ad amra, hogy a beteg mar a
vizsgalat alkalmaval visszajelzést kapjon aktudlis allapotirdl, és szikség esetén azonnal
megkezdhetd legyen az életmddvaltas vagy a gyogyszeres terapia. Ez jelentdsen néveli a beteg
egylttmikodését és a terapias dontések hatékonysagat. A rendszeres kontrollvizsgalatok
nemcsak az i esetek felismerését szolgaljak, hanem a mar gondozott kronikus betegek
allapotdnak nyomon kévetését is. A folyamatos monitorozas révén iddben észlelhetdk az
allapotromlas jelei, ezdltal megel6zhetdk a siirgdsségi ellatast igényld szovodmények. Fontos

hangsilyozni, hogy a szlirés 6nmagaban nem cél, hanem eszkdz: valédi jelentdsége abban all,



hogy lehetdséget biztosit a korai beavatkozasra, a személyre szabott tandcsadasta és a hosszi
tavi egészségmeglrzésre. A praxis prevencids tevékenysége ezért nem alkalomszer(i, hanem a

mindennapi miikodés szerves és kiemelt része.

Az 1, sz. rendel6ben végzett sziv- és érrendszeri sziirdvizsgalatok részletes bemutatisa
Az SZTE SZAKK Csalddorvosi Intézet egyetemi tanarsegédeként és oktatojaként a
mindennapi betegellatasi tevékenység mellett folyamatos kutatémunkat is végzek, amelynek
egyik kiemelt helyszine a haziorvosi praxis. E szakmai és tudomanyos tevékenyseg lehetoseget
teremt arra, hogy az alapellatisban korszer(i, bizonyitékokon alapul6, inmovativ szilirési
modszerek keriiljenek alkalmazésra. Ennek keretében immér két éve zajlik a rendelGben egy
komplex sziv- és érmrendszeri sziirbprogram, amely a hagyominyos kardiovaszkularis
allapotfelmérést kiegésziti korszerl diagnosztikai eszkozokkel. A program célja kettds:
egyrészt a szubklinikus eltérések minél kordbbi felismerése, masrészt annak vizsgalata, hogy a
kiterjesztett, ugynevezett komplementer vizsgalatok alkalmazdsa milyen mértékben
befolyasolja hosszu tdvon a sziv- és érrendszeri események eléfordulasat. A program indulasa
dta 8sszesen 159 beteg komplex sziirését végeztiik el. A vizsgdlatokat hosszi tavi utinkdvetes
kiséri, amely sordn regisztraljuk a kardiovaszkularis események (példdul infarktus, stroke,
hospitalizacié) eldfordulasét, lehetdséget teremtve a mddszer hatékonysaginak objektiv
értékelésére. Ezen tilmenden egy tovabbi, etikai engedéllyel rendelkez6 kutatasi program
keretében a 65-75 év kozotti férfi betegek célzott hasi aorta (hasi fdiitdér) ultrahangos
szlrvizsgalatdt végezzilk a szakmai irdnyelveknek megfeleléen. A hasi aorta tagulata
(aneurizma) viszonylag ritka kérkép, azonban idében torténd felismerése életmentd lehet. A fel
nem ismert, megrepedt aneurizma haldlozasa rendkiviil magas, mig a szfirés soran iddben
diagnosztizalt esetek elektiv ellatasa jelentdsen kedvezdbb kimenetellel jar. A vizsgalat gyors,
fijdalommentes, és minddssze 2-3 percet vesz igénybe. Eddig 98 férfi beteg célzott aneurizma-
sziirését végeztiik el. A fenti programok jol példazzak, hogy az alapellatis ~ megfelel$ szakmai
héttérrel és eszkdzparkkal - nem csupan betegellatd, hanem jelentGs preventiv és kutatasi
szerepet is betdlthet. A korszeril sziirési modszerek alkalmazisa hozzajirulhat a silyos
szovodmények megel6zéséhez, a kardiovaszkuldris kockazat csbkkentéséhez, valamint a

teleptilés lakossaganak hosszi tavi egészségnyereségéhez.



Az utébbi iddszak teriileti jarvanyiigyi helyzete - tapasztalatok az 1. szami rendelében
Az elmilt id6szak jarvanyligyi helyzetének értékelése alapjan megallapithato, hogy a
2025-2026. évi influenzaszezon sulyossaga a praxis betegforgalmi adatai szerint kedvezobb
képet mutatott az el6z6 év azonos iddszakahoz viszonyitva. A 1égiti panaszokkal jelentkezd
betegek szama ugyan szezonalisan emelkedett, azonban az esetek dsszességében alacsonyabb
esetszamot €s enyhébb lefolyast mutattak a korabbi jarvanyszezonhoz képest. Az influenza
elleni véddoltast 2025. oktéber 29. (oltdsok megkezdésének elsd napja) és 2026. marcius 1.
(adatlekeérés napja) k6zott dsszesen 48 beteg vette igénybe a praxisban. Ez a szam elmarad az
eldzetesen varttdl, killéndsen annak fényében, hogy a praxisban jelentds aranyban gondozunk
id&s, kronikus betegséggel €16, illetve fokozott kockazati pacienseket, Az atoltottsag ndvelése
érdekében minden évben t6bb kommunikaciés csatorndn keresztiil - kdzdsségi médiafeliileten,
a rendel6 vardtermében, valamint irasos tajékoztatok utjan - hivjuk fel a lakossag figyelmét az
immunizaicié jelentdségére. A fert6z6 betegségek megeldzésében az aktiv betegedukacio
kiemelt szerepet jatszik. A praxis rendszeresen tajékoztatja a betegeket a megfelelé kézhigiéné,
a személyes higiénés szabalyok betartasanak, valamint jarvanyhelyzetben a maszkviselés
fontossagarol. Kiilonésen indokolt ezen preventiv intézkedések hangsulyozasa a téli
idészakban, amikor a vardteremben gyakran tartozkodnak egy idében id6s, immunszupprimalt
vagy varandos betegek is, akik a fert6z6 betegségekikel szemben fokozottan veszélyeztetett
csoportba tartoznak. Tapasztalataink szerint a lakossag részérdl a maszkviselési hajlandosig
valtozo, ezért a felelos, kozdsségi szemlélet erdsitése tovabbra is fontos feladat. A jarvanyiigyi
tapasztalatok ismételten ramutatnak arra, hogy a megeldzés - az immunizacié, a higiénés
szabalyok betartasa és a feleisségteljes lakossagi magatartas - alapveté jelentdségii a fertézd

betegségek terjedésének mérséklésében, kiilondsen az alapellatas szintjén.

Az L. szdm csaliddorvosi rendelé mindennapi munkavégzéséral

Kolléganéimmel tovabbra is hatékony csapatmunkaban tudjuk elvégzeni a rank varé
feladatokat. A napi betegforgalom mellett a rendelési id6n tal kutatasokkal kapcsolatos
szlirbvizsgalatokat, gyors labordiagnosztikai vizsgalatokat, sziv-érrendszeri sziirvizsgatatokat
is végzink. Minden betegiink szamdra a rendelkezésiinkre ll6 diagnosztikai eszkoztar altal
biztositott legszakszeriibb, a mindenkori szakmai iranyelveknek megfeleld, bizonyitékokon
alapuld egészségligyi ellatast igyeksziink végezni. Nagy segitséget nyujtott, hogy 2024-ben a
Richter Erdemérem dijazottjaként (,,Az év legjobb prevencids gyakorlatéat folytatd haziorvosa”

kiiléndij) elnyert dsszeget a rendeld korszerisitésére, a diagnosztikai eszkoztar gyarapitasara



szanhattam. A rendelében kéthetente egyszer vérvételi lehetdséget biztositunk betegeink
szamara. Kéthetente atlagosan 20 vérvételt bonyolitanak le diplomas apold kollégan&im,
Ocsko-Horvath Renata, és Erdélyi Timea a mintak levételétdl azok szakszeri elszallitasdig. A
gondozokkal, illetve az otthoni betegdpolast végzd kollégikkal is kivételes szakmai
egylittmiikddés valésul meg nap, mint nap a betegek mindségi ellatdsanak érdekében. A
rendeldt rendszeresen latogatja két V. éves orvostanhallgatd is, akik szakdolgozatukat és
Tudomanyos Didkkori Konferencidra szént kutatisi témajuk kapcsian kutatéi munkéjukat
feligyeletem alatt végzik. Mindezeken tl tobb orszagos szakmai projektben vesz részt a
rendeld, mint példdul a 24 ords vérnyomés mérési adatok gyljtése a Magyar Hypertonia
Regiszterbe. A rendelé weboldalat egyre tobb betegiink haszndlja rutinszeriien akar
idopontfoglalas, akar kérdés, vagy kérés kiildése céljabol. A betegek szamara a tavalyi év sordn

a varoteremben felszerelésre keriilt televizid rendkiviili lehetéséget nyajt a betegek

lejatszasa zajlik a rendelési 1dé alatt, melyek célja, hogy a betegek hidnyos egészségiigyi
ismereteit javitsak. Ez a modszer a prevencios tevékenységiink lényeges és fontos részét képezi,

melyet a paciensek visszajelzései meg is er{sitenek.

Az I, szami csalddorvosi rendelé mindennapi miikodése és szakmai tevékenysége

Az 1. szamm csaladorvosi praxis milkodését stabil, 6sszehangolt és magas szakmai
szinvonalil csapatmunka jellemzi. A mindennapi Dbetegellatasi feladatokat apoi6
kolléganéimmel szoros egylittmiikddésben végezziik, biztositva a folyamatos, biztonsagos és
betegkdzponta ellatast. A napi betegforgalom ellatasa mellett a rendelési idén tal rendszeresen
végziink kutatasi programokhoz kapcsolodd sziirbvizsgalatokat, gyors helyszini
labordiagnosztikai vizsgalatokat, valamint komplex sziv- és érrendszeri rizik6felméréseket.
Célunk, hogy a rendelkezésre alld korszerii diagnosztikai eszkoztar alkalmazésaval minden
beteg szdmara a hatalyos szakmai iranyelveknek megfeleld, bizonyitékokon alapuld, magas
mindségi egészségiigyi ellatast biztositsunk. A praxis szakmai fejlédését jelentésen tamogatta,
hogy 2024-ben a Richter Erdemérem dijazottjaként - ,, Az év legjobb prevencids gyakorlatat
folytaté haziorvosa™ kiildndij keretében - elnyert timogatast a rendel6é infrastruktirajanak
korszerisitésére és diagnosztikai eszkoztaranak bovitésére fordithattam. Ez a fejlesztés
érezhetden hozzajarult az ellatas szinvonalanak emeléséhez. A rendeloben kéthetente szervezett
vérvételi lehetGséget biztositunk, mely jelentds népszertiségnek drvend a pacienseink kérében.

Alkalmanként atlagosan mintegy 20-25 vérvétel torténik, amelyet diplomas apolé kolléganéim



- Ocsko-Horvath Renata és Erdélyi Timea - a mintavételtdl a szakszerti tarolason és
dokumentédcién at a laboratériumba torténd tovabbitasig teljes koril szakmai felelosséggel
végeznek. A praxis tevékenysége szoros egyiittmiikddésben zajlik a teriileti gondozékkal és az
otthoni szakapolast végzé szolgaltatokkal, amely a kronikus betegek folyamatos, dsszehangolt
ellatisat teszi lehetévé, A multidiszciplinaris egyittmitkodés kiilondsen fontos az 1dds,
multimorbid betegek esetében. A rendelé oktatasi és tudomanyos szerepet is betolt:
rendszeresen fogadunk V. éves orvostanhallgatokat, akik szakdolgozati, illetve Tudomanyos
Diakkéri Konferencidra szant kutatémunkajukat feliigyeletem mellett végzik. Emellett a praxis
tobb orszagos szakmai projektben is részt vesz, igy példaul a 24 o6rés ambuldns vémyomas-
monitorozasi adatok szolgaltatisidban a Magyar Hypertonia Regiszter szamdra. A digitalis
kommunikacio szerepe folyamatosan erdsodik: a rendelé honlapjat egyre tobb beteg hasznalja
iddpontfoglalas, kérdésfeltevés vagy adminisztrativ igyintézés céljabol, amely hozzdjarul a
betegutak hatékonyabb szervezéséhez, A prevenciés szemlélet erOsitésének részeként a
varoteremben elhelyezett televizié rendszeresen edukiciés céli, szakmailag valogatott
ismeretterjesztd anyagokat kozvetit a rendelési id6 alatt. E moédszer lehetdséget biztosit arra,
hogy a betegek mar a varakozasi id6 alatt hasznos egészségiigyi informéciokhoz jussanak. A
visszajelzések alapjan ez az edukaciés forma pozitiv fogadtatisban részesiil, és a praxis

megeldz6 tevékenységének szerves részét képezi.

Az L szam csalddorvosi rendeld diagnosztikai és informatikai infrastruktiraja

A rendeld az elmilt években jelentSs szakmai és eszkdzfejlesztésen ment keresztill. A
diagnosztikai kapacitds boviilését nagymértékben elSsegitette az ,,Alapellatds fejlesztése™
EFOP palyazat keretében biztositott korszeri diagnosztikai és szlrbvizsgalati eszkozok
implementalasa, amelyek a preventiv és gondozasi tevékenység mindségi szintjének emelését
szolgaljak. Emellett a rendelé magas kategérias ultrahangkésziilékekkel is rendelkezik - mind
kézben hordozhaté, mind allvanyos kivitelben -, amelyek egyetemi palyazati forrasok és
szakmai egyiittmiikddések révén véltak elérhetévé, és lehetové teszik az alapelldtas szintjén
végzett korszerll képalkoté diagnosztikdt. Ezzel szemben a rendelé informatikai
infrastruktiraja jelenleg elavult, teljesitménye nem felel meg a korszerii alapellatisi miikddés
kdvetelményeinek. A szamitégépes munkaadllomasok lassuiak, rendszeresen technikai
problémakat okoznak, ami akadalyozza az elektronikus dokumentici6, az EESZT-rendszer, a
digitalis képalkotd eszkozok adatkezelése, valamint a telemedicinalis és adminisztrativ
feladatok gordiilékeny ellatisat. A jelenlegi hardver- és részben szoftverkdmyezet cseréje ezért

szakmailag indokolt, mivel a betegellatis biztonsagét, hatékonysagat €s adatbiztonsigat



egyarant befolyasolja, tovibba a modern diagnosztikai eszk6zdk teljes kori integracidja is csak

korszeril informatikai hattérrel biztosithato.

Tervezett lakossagi sziv- és érrendszeri sziir6program énkormdnyzati egyiittmikodésben
Az 1. és II. szam0 haziorvosi praxis egyiittmilkodésében - Dr. Lengyel Andreaval
kozdsen - egy szervezett, célzott lakossagi sziirGprogram elinditasat tervezziik, amelynek
elsbdleges célja a sziv- és érrendszeri betegségek minél korabbi, lehetség szerint még
tiinetmentes stadiumban torténd felismerése. A kardiovaszkularis megbetegedések hazankban
tovabbra is a vezetd haldlokok kozé tartoznak. E korképek jelentds része hosszit id6n keresztiil
panaszmentesen, rejtetten zajlik, mikdzben a hattérben mar olyan kéros folyamatok indulnak
meg, amelyek kés6bb stlyos, akar életet veszélyeztett allapothoz - szivelégtelenséghez,
szivinfarktushoz vagy stroke-hoz - vezethetnek. A korai felismerés lehetGséget biztosit a
megfeleld életmodbeli beavatkozasok, gyogyszeres kezelések vagy szakorvosi kivizsgalasok
iddben torténd elinditaséra, ezaltal jelentésen csékkentve a siilyos szovédmeények kockazatat.
A tervezett program keretében két, korszerii, helyben elvégezhetd vérvizsgalat alkalmazasat
tervezzilk, amelyek az iChroma II tipusa, point-of-care diagnosztikai késziilék segitségével
néhany csepp kapillaris vérbol, 10-15 percen beliil eredményt biztositanak. Mindkét
csaladorvosi praxis rendelkezik a sziikséges készilékkel, igy a vizsgalatok technikai feltételei
adottak. A program megvalositasanak feltétele ugyanakkor a vizsgélatokhoz sziikséges
laboratétiumi tesztanyagok (reagensek, tesztkitek) biztositasa, amelyek finanszirozasa jelenleg
nem 4all rendelkezésre. Az o6nkorményzati thmogatis lehet6vé tenné a szervezett, elére
meghirdetett lakossagi sziirbnapok lebonyolitasat, és biztositana, hogy a vizsgalatok a telepiilés
lakosai szamara téritésmentesen legyenck elérhetdk.
1. NT-proBNP vizsgilat: Ez a vizsgilat a sziv terheltségére utalé anyagot méri a vérben.
Emelkedett értéke arra hivhatja fel a figyelmet, hogy a sziv miik6dése mar nem teljesen
megfeleld, még akkor is, ha a betegnek nincsenek kifejezett panaszai. A vizsgalat kiilonGsen
hasznos lehet: 60 év feletti lakosoknil, magasvérnyomas-betegségben szenvedSknél,
cukorbetegeknél, elhizott vagy dohdnyzé személyeknél. A korai eltérés felismerése lehetdseget
teremt arra, hogy a beteget id8ben kardiologiai vizsgélatra irnyitsuk, és megeldzziik az dllapot
silyosbodasat.
2. hs-CRP vizsgalat: A hs-CRP egy olyan gyulladasos biomarker, amely a szervezetben zajlé,
akér tiinetmentes, kronikusan fennallo gyulladdsos folyamatokra utalhat. A tartdsan enyhén
emelkedett érték dsszefiiggést mutat a sziv- és érrendszeri betegségek fokozott kockazataval.

Ez a vizsgalat segithet a rejtett érelmeszesedési folyamatok kockdzatinak becslésében, az



életmddvaltas sziikségességének objektiv alatdmasztasdban, tovabba a betegek motivalasaban
(dohdnyzasrol vald leszokas, testsulycsSkkentés, mozgas).

Micrt lennének fontosak ezen vizsgalatok a telepiilés lakosainak szamara? A sziirdprogram
célja nem csupdn az egyéni egészség javitasa, hanem hosszi tdvon a siilyos szévédmények
szdmanak csokkentése. Egy idoben felismert szivprobléma kezelése lényegesen kisebb
megterhelést jelent mind a beteg, mind az egészségiigyi ellatorendszer szdmdra, mint egy méar
kialakult, kérhdzi ellatdst igényld allapot. A vizsgalatok elvégzéséhez sziikséges késziilékek
rendelkezésre allnak a rendelékben. A program megvaldsitasanak feltétele a vizsgalatokhoz
szilkséges tesztanyagok (reagensek) biztositisa, amelyhez onkormdnyzati tAmogatasra lenne
szilkség. Meggy6zddésiink, hogy egy ilyen célzott, szervezett sziirbprogram hozzajarulhat a
telepiilés lakossaganak egészségnyereségéhez, csbkkentheti a késén felismert szivbetegségek
szamat, hossza tavon mérsékelheti a siirgésségi ¢llatasok és korhazi kezelések el6fordulasat,
ugyanakkor erdsitheti a telepiilés prevencio iranti elktelezettségét. Bizunk benne, hogy a
Tisztelt Bizottsag megfontolja a program tdmogatasénak lehetdségét, amely a lakossag

egészségét szolgalna.



