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Hospice betegellatas 2023

a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezelo és a

Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet adatai alapjan

Osszefoglalas * Magyarorszagon 1991 ota létezik a hospice elldatds és a tarsadalombiztositds
2005 ota finanszirozza. Sajnos a Covid jarvany idoszaka erdsen visszavetette a hospice
osztalyok és otthoni ellatok tevékenységet és azota is sok nehézséggel kiizdenek. Ennek
eredményekent évrol-évre csokken az otthoni hospice ellatok szama, pedig a sulyos betegséggel
kiizdé csaladok szamdara oridsi segitség, ha otthon tarthatjdk a betegeket és ehhez megfelelo
segitséget kapnak. 2023-ban a hospice otthonapolasban részesiilt betegek csaknem 54%-a
otthon halt meg. Az intézményi ellatisban jelentésen novekedtek az esetszamok, az
dgykihasznaltsag 15 %-kal névekedett. A hospice dolgozok elhivatottsagat jelzi, hogy a nehéz
munkakoriilmények ellenére 2023-ban dsszesen 1168-an vettek részt a kiilonbozo (akkreditalt

és nem akkreditalt) képzéseken.

Kulcsszavak: hospice, palliativ ellatas, betegellatas, életvégi ellatas

Hospice care in 2023 - Based on the data of the National Health

Insurance Fund and the Hungarian Hospice-Palliative Association

Summary ¢ Hospice care has existed in Hungary since 1991 and has been funded by social
insurance since 2005. Unfortunately, the period of the Covid epidemic severely set back the
activities of hospice departments and home care providers and they have been facing many
difficulties ever since. As a result, the number of hospice home care providers is decreasing
year by year, even though it is a huge help for families with serious illnesses to be able to keep
patients at home and receive adequate support. In 2023, almost 54% of patients receiving
hospice home care died at home. In institutional care, the number of cases has increased

significantly, with bed occupancy rising by 15%. The dedication of hospice workers is shown



Kharon ¢ Thanatologiai Szemle ¢ 2024/3

by the fact that, despite their difficult working conditions, a total of 1168 people attended
various training courses (accredited and non-accredited) in 2023.

Keywords: hospice care, palliative care, patient care, end of life care

A Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet (tovabbiakban: MHPE) és a Nemzeti
Egészségbiztositdsi Alapkezeld (tovabbiakban: NEAK) az ellatidsi adatai alapjan évente
helyzetképet ad a hazai hospice ellatasrol, amely 1991 ota létezik Magyarorszagon. Az
egészségligyi torvényben 1997 6ta szerepel a hospice, mint az elérehaladott allapoti daganatos
betegek legmegfelelébb ellatasi formaja, 2005 ota pedig a tarsadalombiztositas finanszirozza.
Emellett lehetéség szerint egyéb kiegészité forrasokat (pl. palyazatok, adomanyok,
onkormanyzati, egyhazi tdmogatas) is igénybe vesznek az ellatok.

A Covid jarvany utan a hospice osztalyok nehezen tudtak visszatérni az eredeti
tevékenységiikhoz, hiszen a jarvany idészakaban alatt bizonyos hospice osztalyok — a teljes
agyszdmmal vagy részlegesen — Covid osztalyként funkcionaltak. Az emberi erdforrasok
sziikossége és az anyagi nehézségek miatt pedig egyre tobb otthoni hospice szolgaltato sziinteti

meg tevékenységét a nehezitett koriilmények miatt.!

Betegellatasi adatok
A NEAK ¢és az MHPE adatai szerint 2023 végén 92 betegellato intézmény és otthoni szolgalat
végzett hospice tevékenységet az alabbi szervezeti megoszlasban (Id. az 1. és a 2. dbrat):
- 26 fekvobeteg-ellato intézmény (416 agy, 411 felnétt, 5 gyerek agy)
- 60 otthoni ellatast végzo csoport (57 felndtt, 1 vegyes? és 2 gyerek szolgaltato)
- 2 hospice mobil team (korhazi tdimogato csoport)
- 4 palliativ jarobeteg ellatas
(ld. az 1. és a 2. dbrat is)
(A hospice ellatok Osszesitett listajat 1d.: https://hospice.hu/hospice-ok. A teriiletileg

illetékes intézményt vagy otthoni szolgalatot a https://hospice.hu/ellatas-kereso segitségével

lehet megtalalni.)

1 A szolgaltatok 4ltal kiemelt nehézségeket a jelentés végén részletezziik.
2 A Magyar Hospice Alapitvany felnétt és gyerek otthoni ellatast is végez.


https://hospice.hu/hospice-ok
https://hospice.hu/ellatas-kereso
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1. 4abra: A hospice-ok szimanak alakuldsa. Intézményi és otthoni ellaték, 1995-20233
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2. abra: A hospice-ok megoszlasa szervezeti formak szerint, 2005-2023*
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A WHO? és az 10j eurdpai standardok® alapjan 1 milli6 lakosra minimum 80-100 hospice és

palliativ aggyal kell szamolni, ami 10 milli6 lakos esetén 800-1000 agyat jelent.

8 forras: MHPE, OEP és NEAK

4 forras: MHPE, OEP és NEAK

5 World Health Organization National Cancer Control Programmes. Policies and managerial guidelines.2nd
ed. World Health Organization, Geneva, 2002.

6 Payne S et al: Revised recommendations on standards and norms for palliative care in Europe from the European
Assaociation for Palliative Care (EAPC): A Delphi study. Palliat Med. 2022 Apr;36(4):680-697.
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Magyarorszagon ennek kb. 50%-at értiikk el. Emellett még mindig megmutatkozik a teriileti
egyenldtlenség (Id. a 3. abrat).
3. abra: A hospice szolgalatok teriileti elhelyezkedése, 2023

Hospice szolgalatok Magyarorszagon 2023.
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Az otthoni ellatok, a palliativ mobil team-ek és az ambulans ellatok szama az elmult 12 évben
nem novekedett, s6t, az otthoni ellatok szama folyamatosan csokken 2020 6ta (65-r6l 60-ra). A
kialakitas és mitkodtetés feltételeit rendeleti szinten minden hospice szervezeti forma esetében
az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasahoz sziikséges szakmai Minimumfeltételek’, valamint
a 2023-ban megtjitott Szakmai iranyelvek  irjak eld.

Palliativ mobil team-et mikodtet az Orszagos Onkologiai Intézet és a PTE Klinikai
Kézpont®. Palliativ jarobeteg ellatas miikodik a Magyar Hospice Alapitvany, a Tébitha
Gyermekhospice Haz, a PTE Klinikai Kézpont, valamint az Erzsébet Hospice Alapitvany és
Otthon szakembereinek kozremiikodésével. Gyermek palliativ otthoni ellatast végez a pécsi
Eurakvilo Gyermekonkologiai és Gyermekhospice Alapitvany, valamint a Magyar Hospice
Alapitvany.

(Az intézményi hospice-ok listajat ld. az 1. tablazatban.)

" Magyar Ko6zlony, 2015. 181.sz. 22706-22710., 22715.0.

8 A Beliigyminisztérium egészségiigyi szakmai iranyelve a daganatos felnétt betegek teljes korli hospice és
palliativ ellatasar6l 2023. marcius 24. Egészségiigyi Kozlony, LXXIIILévf. 4.sz. 476 - 526 0.

® Mangel L, Lukacs M. et al: Az els6 tapasztalatok a palliativ onkoteamrendszer mitkdésével kapcsolatban a Pécsi
Tudomanyegyetemen. Orvosi Hetilap, 2020, 161 (34): 1423-1430.
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1. tablazat: Az intézményi hospice-ok listaja az alakulas évével és az agyszammal

1. Gyula, Pandy Kéalman Korhaz (1994) 20 agy
2. Budapest, Szent Laszl6 Korhaz (1995) 15 agy
3. Miskolc, Semmelweis Korhaz (1995) 25 agy
4. Tatabanya, Nefelejcs Apolohaz (1999) 5 agy
5. Budapest, MAZSIHISZ Szeretetkorhaz (2001) 35 agy
6. Pécs, Irgalmas Hospice (2004) 23 agy
7. Eger, Markhot F. Korhaz (2004) 25 agy
8. Esztergom, Vaszary F. Korhaz (2004) 10 agy
9. Budapest Hospice Haz (2005) 10 agy
10. Nagykanizsa, Hospice (2006) 10 agy
11. Nagyatad, Varosi Koérhaz (2007) 15 agy
12. Budapest, Koranyi Korhaz (2007) 20 agy
13. Torokbalint, Tabitha Haz (2011) 5agy
14. Balassagyarmat, Varosi Korhaz (2012) 15 agy
15. Mez6tar Varosi Korhaz (2012) 13 agy
16. Marcali, Szaplonczay Man6 Koérhaz (2012) 20 agy
17. Kazincbarcika, Korhaz (2015) 10 agy
18. Varpalota, Szent Donat Korhaz (2016) 30 agy
19.Debreceni Egyetem Klinikai K6zpont (2017) 20 agy
20. Nyiregyhaza, Josa Andras Korhaz (2018) 8 agy
21. Szarvas, Szarvasi Szakorvosi Eii. Szolgaltaté Kft.  (2018) 10 agy
22. Salgotarjan, megyei Korhaz (2019) 20 agy
23. Székesfehérvar, megyei Korhaz (2019) 17 agy
24. Majoshaza, Reformatus Kistérségi Diakonia (2020) 15 agy
25. Mosonmagyarovar, Segité Kéz Alapitvany (2020) 10 agy
26. Semmelweis Egyetem, Klinikai K6zpont (2022) 10 agy

A hospice ellatas finanszirozdsa 2005 6ta a tarsadalombiztositds alapjan torténik, a beteg

szadmara téritésmentesen vehetd igénybe.

A tarsadalombiztositasi finanszirozas 2023-ban az alabbiak szerint tortént:

1. A 43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet 8. sz. melléklete alapjan a palydzati iton befogadott
fekvobeteg intézményi részlegek esetében kronikus ellatdsok cimszo alatt, kiemelt
rehabilitacios ellatasként torténik a finanszirozas: a felndtt hospice ellatas 1,9-es szorzdval,
a gyermek hospice ellatas pedig 3,0 szorzoval

2. Az otthoni hospice ellatas esetében a 43/1999.(111.3.) Korm. rendelet 35.§-a alapjan az
otthoni szakéapolas 1,2-es szorzodjaval torténik a finanszirozas, amelynek iddtartama
maximum 50 nap, az otthoni szakapolas alapdijanak 120%-a és amely meghatarozott
feltételek esetén két alkalommal meghosszabbithaté. Igy 6sszességében 150 finanszirozasi
nap vehetdigénybe egy-egy beteg esetében. Elrendelheti a jardbeteg- vagy fekvobeteg-
szakellatast nyujtdo szolgaltatd klinikai onkologusanak, a daganatos megbetegedés
lokalizacidja szerint illetékes szakorvosnak vagy az otthoni hospice ellatast végzd

szolgaltatd palliativ jartassagu szakorvosanak, illetve a palliativ mobil csoport (mobil
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team) palliativ jartassagu szakorvosanak javaslata alapjan vagy sajat kezdeményezésre a

haziorvos.

A NEAK adatai alapjan 2023-ban a hospice ellatas esetszama 12.015 volt (az el6z6 évi
9876-hoz képest), ebbdl 5877 (3615) az intézményi és 6138 (6261) az otthoni ellatas. Az
intézményi ellatasban jelentdsen ndvekedtek az esetszdmok, az otthoni ellatdsban minimalisan
csOkkentek az el6z6 évhez viszonyitva.

Az apolasi napok szama 375.706 nap (az intézményi ellatasban 219.056, az otthoni
ellatasban 156.650 nap), az atlagos ellatasi napok szama az otthoni ellatasban 25, az intézményi
ellatasban 20 nap volt. Az agykihasznaltsag 75,5%-ra nétt az €l6z6 évi 60,9 %-rol. Az ellatott
betegek koziil a daganatos betegek ardnya az intézményekben 75,5%, az otthoni ellatasban 85%
volt. A hospice-palliativ ellatas az elérehaladott allapotd, elsésorban daganatos betegek (C-S
BNO koda, BSC terapias dontéssel), illetve a végstadiuml szisztémas autoimmun-betegek,
ALS- és AIDS betegek szamara kérhetd, akiknek az alapbetegségiik és kinzo tiineteik alapjan
betegek aranya a hospice-okban az el6z6 évekhez viszonyitva.

A hospice ellatasban apolt betegek koziil 6951-en (57%) haltak meg, ez az intézményekben
fekvé betegek 51,7 %-a, mig az otthoni ellatasban apoltak 63,7%-a. Az otthon apolt betegek
53,8%-a az otthonaban hunyt el. Ez azért is fontos tényezd, mert az emberek tilnyomo tobbsége
az otthonaban, a csaladja korében szeretne meghalni®.

Az otthoni hospice tevékenység szazalékos megoszlasa a kovetkezd: szakapolas: 64%;
tartos fajdalomcsillapitas: 22%; gydgytorna: 2%; fizioterapia: 0%; szocialis tevékenység: 2%;
diétas gondozas:1%; mentalhigiénés gondozas, tanacsadas: 3%; gyogyszerelés: 6%. (Id. a 4.
abrat.) Az otthoni hospice ellatds finanszirozasanak kezdetei ota a gyogyszerelés — tehat a
palliativ orvosi tevékenység alacsony: 10% alatt van, és ugyanigy a valdédi team munkat is
tiikr6z6 mentalhigiénés, szocialis vagy diétas gondozas is csak néhany szazalékot tesz ki. (Id. a
3. abrat) Az okok kozott emlitheték finanszirozasi és szemléleti problémak is. Nehéz elképzelni
példaul, hogy a legsulyosabb betegeknek és csaladtagjaiknak csak mintegy 3%-a szorul

mentalhigiénés gondozasra.

10 https://daganatok.hu/betegellatas/hospice/a-magyarok-ketharmada-otthon-szeretne-meghalni
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4. abra: Otthoni hospice tevékenység szazalékos megoszlasa, 2006-2023"!
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A NEAK adatai szerint pl. az otthoni hospice tevékenység finanszirozasa az aldbbiak

szerint valtozott 2005 és 2023 kozott (Id. 2. tabldzatot).

2. tablazat: Az otthoni hospice ellatis adatainak dsszehasonlitasa, 2005 és 20232

2005 2023
Ellatott esetek szama 1025 6 138
Hospice napok szama 28 206 156 650
Atlag apolasi nap 2761 25,52
Egy nap atlag koltsége (Ft) 3630 7 442
Egy eset atlag apolasi

koltsége (Ft) 100 221 189 932

A 2005 és 2023 kozotti 18 év alatt egy apolasi nap atlag koltsége 3812 Ft-tal, egy eset atlag

apolasi koltsége 89 711 Ft-tal ndvekedett.

11 Forras: NEAK
12 Forras: NEAK
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Az otthoni ellatasban 2023 decemberében dsszesen 1426 (2022-ben 1503) 6 dolgozott a
NEAK szerzédések alapjan — zardjelben az el6z6 évi (2022-es) adatokat lathatjuk: 146 (151)
orvos, 168 (192) gyogytornasz, 851 (889) apolo, koziilik 128 (127) diplomas apolo, 72 (82)
hospice szakapold, 651 (680) szakapolo, 70 (73) dietetikus, 38 (41) pszichologus, 76 (75)
mentalhigiénés szakember, 63 (63) szocialis munkas és 14 (17) fizioterapias szakember. Az
otthoni hospice ellatasban dolgozé szakemberek szdma 2022-h6z viszonyitva 77 fovel, 2021-

hez viszonyitva 144 fével csokkent.

A palliativ mobil team-ek adatai

A mobil team olyan - koérhazon beliil nyujtott - szakellatas, melynek célja a kiilonbozo
osztalyokon kezelt, elérehaladott allapoti betegek ellatdsanak segitése. A szakorvos illetve a
beteg kezeldorvosa kéri a konzultaciot a mobil team hospice szakapold és koordindtoratol. A
koordinator a szakorvossal, a beteggel €s a csaladdal valo egyiittes megbesz¢lés soran szervezi
meg a beteg tovabbi hospice/palliativ ellatdsat. A NEAK a palliativ mobil team-ek munkajat

kiilon nem finanszirozza, ez az ellatas a klinikai keretbdl torténik.

Orszdgos Onkolégiai Intézet'®

Az Orszagos Onkologiai Intézet Palliativ Mobil Teamje 2023-ban 582 beteget és csaladjat
segitette az otthoni vagy az intézményi hospice ellatas szervezésében. Konzultaciokra 842
alkalommal keriilt sor. A betegek és a csaladok atlagosan 57,22 szolgéltatasi napot vettek
igénybe.

Az ellatottak koziil 256 beteg hunyt el, 37,1% korhazban, 19,14% hospice-ban és 43,75%
otthonaban.

157 beteg és csaladja vette igénybe a szocidlis munkés/gydgytornasz/pszicholdgus
segitségét. 90 f6 kérte szocialis munkés, 70 f6 kérte gyogytornasz és 52 {6 kérte pszichologus
tamogatasat. 108 beteg egy, 43 beteg kettd és 6 beteg harom szolgaltatas lehetdségét hasznalta
ki.

A Palliativ Mobil Team interdiszciplinaris csapatként miikodik (palliativ szakorvos,
pszicholdgus, gyogytornasz, dietetikus, neurologus, foniater, szocialis munkas, lelkész). A
korhazi hattér lehetévé teszi a megfeleld szakemberek, megfeleld idében torténd behivasat.
Kiemelten kezelik az utdogondozast, a hozzatartozok tamogatasat. Telefonon, e-mailben és

személyesen elérhetdéek a hét minden munkanapjan. A megkeresésekre 1 munkanapon beliil

13 Dr. Horvath Orsolya adatai az EESZT és a Nemzeti Rakregiszter adatbazisa alapjan
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valaszolnak. Segitik a kezel6orvosok munkajat, egylittmiikodnek az egészségiigyi és szocialis

szolgaltatokkal, érintett civil szervezetekkel.

Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kozpont Onkoterapias Intézet, Klinikai Palliativ Mobil
Team'*

2023-ban 728 beteget lattak el, 873 alkalommal volt konzilium. A palliativ team és a korhazi
emittalas kozott eltelt id6 atlaga 3,5 nap. A 728 beteg koziil 27,2 %-a elhunyt korhazi osztalyon,
29,5 %-a intézeti hospice ellatasba kertilt, 43,3 % otthoni hospice ellatasba keriilt.

A 728 beteg esetében 21,3% volt a betegadgy melletti palliativ orvosi tevékenység (tlineti
terapia segitése); 47,5 % a betegagy melletti pszichologiai ellatas és 31,2% a betegagy melletti
apoloi/koordinativ ellatas (pl.: athelyezés/elhelyezés segitése, apolasi tanacsok adésa).

A konziliumot kéré helyek koziil elsddleges az onkologia (39,8%); a belgyogyaszat
(29,2%) és a ndgyogyaszat (7,2%).

A Palliativ Mobil Team tagjai: palliativ szakorvos, pszichologus, apold. Elérhetd
szolgaltatas a klinikédn beliil: szocialis munkas, dietetikai szolgalat.

Konziliumot kéré személyek, akikt6l a Mobil Team megkeresést kapott: kezel6orvos:
34%, rezidens: 28%, szocialis munkas: 14%, osztalyvezet6 apolo: 7%, csaladtag jelzi a kérést:

13%, haziorvos: 3%.

Képzések

Akkreditalt képzések:

2023-ban Osszesen 981 f6 végzett akkreditalt tovabbképzést a hospice-palliativ ellatas,

veszteség, gyasz témaban, joval tobben, mint 2022-ben (116).

- A Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet szervezésében a 40 oras hospice alapképzést
Osszesen 69 fo végezte el. Az orvosok és szakpszichologusok szamara akkreditalt
Veszteség- ¢s gyaszfeldolgozas képzeésen 25 {6 végzett, a szakdolgozdk szamara akkreditalt
M¢éltésag Mithelyen pedig 40 f6. Az orvosok szamara szervezett, akkreditalt palliativ
esetmegbesz¢ld alkalmakon 40 6 vett részt.

- A Pécsi Tudomanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kar Alapellatési Intézet Hospice-
Palliativ Tanszék és a Pécs-Baranyai Hospice Alapitvany ko6zos szervezésében a
szakdolgozok szamara akkreditalt hospice alaptanfolyamot 25 f6 végezte el. Az orvosok

szamara kétszer megtartott, kotelezd szinten tartd tanfolyamon (1-1 palliativ blokk) 155 f6

14 T ukacs Miklos adatai
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végzett, a palliativ licenc vizsgara felkészité tanfolyamon pedig 25 f6. Emellett a pécsi
Hospice-Palliativ Szimpdziumon 70 6, a Praxisklubon 70 6 vett részt.

- A szakdolgozdk szdméara meghirdetett kotelezd szakmacsoportos tovabbképzési
rendszerben kiilonb6z6 helyszineken ¢és idOpontokban (Pécs, Szekszard, Szigetvar,
Budapest stb.) megtartott ,, Mit tehetiink, amikor mar ,,nincs mit tenni”? A gyogyithatatlan
betegek hospice-palliativ ellatasa™ és a ,,Haldoklo betegek, gyaszold hozzatartozok™ c.
tovabbképzéseken 0sszesen 527 16 egészségligyi szakdolgozd vett részt

- Miskolcon a BAZ Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokorhaz, valamint a Hospice

Osztaly szervezésében megtartott 80 oras palliativ tovabbképzésen 5 {6 volt jelen.

Egyeb képzések:

Az akkreditalt tovabbképzéseken til az MHPE 40 6ras hospice onkéntes képzését 30 {6 végezte

el. Az MHPE 2023-as Hospice Vilagnapi Konferenciajan 90 6 vett részt.

A nemzetkdzi kapcsolatokat tekintve:

- 2-3 apolo rendszeresen részt vesz havonta telekonferencia esetmegbeszélé miithelyen,
amelyet a Roman Hospice Casa Sparentia tart,

- az ELNEC Salzburgi 1 hetes palliativ szeminariumi képzésen 5 apolo vett részt,

- a Leadership Palliative Akadémian 3 apold vett részt Bécsben,

- az EAPC rotterdami kongresszusan 6 kolléga tobb eldadassal szerepelt.

Megemlitendd még a Semmelweis Egyetemen folyd Tanatoldgiai ismeretek kurzus, amelyen

2023-ban 50 orvostanhallgatd vett részt, illetve a Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet altal

kiadott Kharéon Thanatologiai Szemle folyoirat, amely mar 28 éve tudomanyos ¢és

ismeretterjesztd cikkekkel segiti a halallal, haldoklassal és gyasszal foglalkozo szakemberek és

az érdekl6do laikusok munkajat.

Osszesen 1168-an vettek részt a kiilonbozo, akkreditalt és nem akkreditalt képzéseken.

Legfébb nehézségek

A hospice ellatok altal kiemelt legfébb nehézségek sorrendje hasonld az elmult évekhez
viszonyitva. A legnagyobb gond az, hogy késon keriilnek be a betegek a hospice-ba. A csaladok
¢és a kezeldorvosok szemlélete nem igazan fér Ossze a tabuk feszegetésével. Nem merik
szembesiteni a beteget az allapota sulyossagéval, illetve mindenbe kapaszkodnak, amivel
elhalaszthatjak ezt a dontést. A hospice dolgozdi viszont — amennyiben az utolsé napokban

érkezik meg a beteg a hospice-ba —, mar nem igazan tudnak sokat tenni a beteg allapotanak
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javitasaért, maximum komfortkezelésben lehet 6t részesiteni, de ez otthon is megoldhaté lenne.

Emellett a szakemberhidny és az alulfinanszirozas évrdl-évre felmeriil, mint jelentds probléma.

5. abra: Nehézségek a hospice ellatasban

Nehézségek a hospice ellatasban 2023

Késén keriilnek a betegek a hospice-ba
Szemléleti problémak

Szakemberhiany

Anyagi nehézségek, alulfinanszirozottsag
Szocidlisan hatranyos helyzet( csaladok
Egyéb forrasok megtalalasa

Orvoshidny

Infrastrukturalis problémak

Tajékozatlansag és egylttmikodés hianya (féleg a...

Bizonytalansag az elrendelésrél (pl. terminalis allapot)

o
v
=
o
=
v
N
o

Néhany véleménybdl idézve:

Nehézség a palydzatok hianya.

A betegnél tolthetd idd joval kevesebb a valos igényeknél, és amit a jelenlegi rendszer
lehetové tesz.

Sziikség lenne akar valtasban és idoszakosan is, hogy a munkatdrsak egy idében csak
szakdpolast, vagy csak hospice viziteket lassanak el. Igy tobb idejiik lenne egy-eqy beteggel,
illetve csaladtaggal foglalkozni és ra koncentralni.

A jelenlegi finanszirozds arra kényszeriti a munkatarsakat, hogy a napi maximum vizitet
teljesitsék ahhoz, hogy megélhetésiiket alig kézepes szinten biztositsak.

Nagyon rossz érzés az otthondpolasban és az otthoni hospice-ban dolgozo kollégdk
korében, hogy  bériik elmarad a  korhazakban  foglalkoztatottakétol, pedig
munkakoriilményeik joval nehezebbek, mint az intézetben foglalkoztatottaké. Annak
ellenére van ez, hogy szakmai képzettségiik onallo munkavégzesiik, szakmai elhivatottsaguk
sokszor joval magasabb hasonlo végzettségii kollégaiknal. Ez a megjegyzésiink nem légbol

kapott, hanem a korhdzakbol érkezé betegeink és a hozzatartozok észrevételébdl szarmazik.
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Valamint latjuk a decu-kat, szétnyilt és fertozott miitéti sebeket és nem utolso sorban
pszichés megsebzettségiiket.

- Mivel behatarolt a szakdolgozok szama és ideje, egyre gyakoribb lesz az dnkéntesek
igénybevétele a beteg elldtasdandl. Az énkéntes ugyan nem finanszirozdsért dolgozik, illetve
kozremiikodik, de neki is vannak koltségei. Az idejét ugyan ingyen adja, de pl. a benzinért
neki is fizetnie kell a benzinkuton, tetemes a telefonszamldja stb.

- A NEAK napi egy vizit elszamolasa nonszensz. A palliativ szakorvos és a szakdapolo egy
napon valo megjelenése igen valos igény és nagyon sokszor elofordul. Ha a betegellatas
utjan nem is tervezziik, de a beteg hozzatartozoja (telefonon) hivdasara sokszor mdasodszor
is sziikséges a beteg felkeresése.

- Teljesitményiink alapjan (90%-o0s agykihasznaltsag) az allami finanszirozas (atlagosan 30-
35 M Ft), az éves koltségvetésiink negyedét fedezi. Ha az onkormanyzat (évi 60 M FT) és a
kistérségi onkormanyzatok (évi 10 M FT) nem tamogatna az intézményt, be kellene zdrni.

- A NEAK dontése alapjan az egész varmegye betegeit vagyunk kotelesek ellatni, ugyanakkor
harombaol csak az egyik nagyvaros onkormanyzata tamogatja az intézményt. Megjegyezziik,
a fekvobeteg ellatas allami feladat nem pedig onkormanyzati!

- Hétvégeén, iinnepnap is el kell latni a betegeket! Mi miért nem kapunk iigyeleti dijat?
Mikozben mint munkaltato, ezekre a napokra a munka torvénykonyv szerint 50-100 %-ot
kell fizetnem!

- Ha esetleg, vizitdijat emelnének, azzal nem lennénk kint a vizbdl, a beteghez oda is kell
jutni, 600Ft/l feletti benzindrral, mikozben kapunk oda-vissza 572 Ft-t, de csak a
telephelyen kiviili telepiilésre. Ezek szerint, a telephelyen lassuk el gyalog a betegeket?

- Lényegesen megkonnyitené a betegek ellatasat, ha a licence vizsgaval rendelkezé orvosok

felirhatnak, javasolhatnadk a pelenkat, kétszert, gyogydszati segédeszkozoket, stb.

A hospice ellatokrol és az ellatasrol részletes informacio talalhat6 a hospice.hu honlapon.

Az el6z6 jelentéseket 1d. https://hospice.hu/hospice-jelentesek
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