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egészségligyi ellatas és szaktudas
A telemedicina jelene es jovoje
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ABSZTRAKT

A Magyar Maltai Szeretetszolgalat nagy hangsulyt fektet arra, hogy csokkentse
a tarsadalmi egyenlétlensegeket. Ennek egyik fontos pillére az egéeszsegugy,
amely a technologia fejlodese kdvetkezteben mind nemzetkdzi, mind hazai
szinten meghatarozo valtozasokon ment keresztul az elmult évtizedekben. Az
Uj muszaki és szoftveres megoldasok lehetove tették, hogy a Naszlady Attila
Egészsegfejlesztési Program keretében a felzarkozo telepulésekre is eljuthas-
son egy innovativ fejlesztes: a telemedicinalis egészsegugyi ellatas. Ez a mobil
rendeldkkel helybe vitt szolgaltatas lakohelyukhdz kozel teszi elérhetdve a pa-
ciensek szamara a korszerU orvosi ellatast. A program keretében egeszsegugyi
szakemberek vegzik a lakossag helyszini vizsgalatat. A vizsgalati eredmeények
és az élo videokapcsolat segitsegével a videoplatform masik oldalan Uld orvos
atfogo keépet kap a paciensek allapotarol. A program lehetéseget biztosit a hat-
ranyos helyzetl telepuleseken elok preventiv szemleletl ellatasara, valamint

a kronikus betegek komplex kezelésére is.

KULCSSZAVAK: egeszsegugy, telemedicina, lakohelykdzeli ellatas, preventiv
szemlélety ellatas

21. szazadban az infokommunikécids megoldasok térhéditasaval a telemedicindlis
ellatasi forma egyre hangsilyosabb szerepet kap az egészségligyi szolgaltatasok ta-
mogatasdban, kiegészitésében, sét, segitségével komplett diagnosztikai vagy inter-
vencids, rehabilitacids tevékenység is megvaldsithatd (Sood et al., 2007).
Az elmult évtizedekben a szélessavi internet-hozzaférés lefedettsége globdlis szinten
jelentésen megnovekedett, illetve a nagy tavolsagi adattovabbitdsra képes eszkozok
konnyebben hozzaférhetdk és sokoldaliibbak lettek. Ez kivals alapot szolgaltatott egyre
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szélesebb populécid bevondsat célzé ellatési protokollok kialakitasahoz (WHO, 2019).
A telemedicindlis ellatds hagyomanyosan azokban az orszagokban keriilt fékuszba,
ahol az egészségligyi ellatds anyagi vagy humanerdforrasok tekintetében akaddlyozott,
vagy a nagy foldrajzi kiterjedéssel és a természeti viszonyokkal Osszefliggd logisztikai,
szervezési problémdk gorditenek akadalyt a gydgyitas elé. Emellett az audiovizualis és
telemetrids eszkozokkel kiegészitett ellatas katasztrofahelyzetekben is bizonyitotta haté-
konysdgat, illetve vilagszerte kiemelt szerepe volt a Covid—19-pandémia elleni kiizdelem-

ben (Hoffer-Hawlik et al., 2020).

HAZAI HELYZETKEP

Hazank lakossaganak egészségben eltoltott élettartama eurdpai viszonylatban alacsony,
a megel&zhetd haldlozas aranya pedig a legmagasabbak kozott van az Eurdpai Unidban
(Vitrai, 2024). Ez egyrészt arra utal, hogy a lakossdg a betegségek megel6zésére nem fektet
kellé hangstlyt, masrészt az ellatds megkezdése nem elég korai, a rendszer elérhetdsége
nem optimAlis.

A felzarkdzoé telepiiléseken a paciensek ellatashoz jutdsa sok esetben tovabbi nehézsé-
gekbe titkozik. Ennek egyik leglényegesebb oka, hogy ezeknek a telepiiléseknek a tobbségé-
ben nem érhetd el megfelel mindségli alapellatas. Az itt megvaldsuld alapellitdsi tevékeny-
ség gyakran csak az akut problémak ellatasat, gydgyszerek felirdsat, valamint egyéb szakértdi
tevékenységet tud biztositani, ezaltal kevesebb lehetdség jut a paciensek preventiv szemléletii
ellatasara vagy a krénikus betegek komplex kezelésére. Az itt él8k egészségi allapota ezért je-
lentésen elmarad a hazai atlagedl (MMSZ, 2023). A modern orvostechnikai és infokommu-
nikacids eszkozok hasznalataval, valamint az orvosi szaktudas virtualis térbe helyezésével
a legszegényebb telepiiléseken is helyben biztosithatd tobbféle alap- és szakellatasi tevékeny-
ség, novelve ezzel a felzarkdzds lehetdségét (Barnighausen—Bloom, 2009).

A Magyar M4ltai Szeretetszolgalat kezdetben a hataron tuli teriletek magyarlakta
telepliléseire vitt sztiréprogramokkal, majd a 2000-es évek elején kidolgozott betegtitme-
nedzsmenti fejlesztésekkel megteremtette azt a haldzati rendszert és a helyi viszonyok
feltérképezéséhez szitkséges mddszertant, amely a mai napig stabil alapot nydjt a fel-
zarkdzd teleptilésekre vitt egészségligyi ellatast tdimogatd programokhoz. Mérfoldkovet
jelentett a telemedicinalis eszkozt is hasznald gyermekszemészeti szlirdbusz programja,
amely jelenlegi formdjdban 2019-ben indult el. A célteriiletek mar akkor orvoshidny-
nyal kiizdottek, igy az orvos online jelenlétét egy videdkonferencia-rendszer segitségével
tudta biztositani a program, mig a szemészeti eszkdzok online adatatvitelére ezek sajat
szoftverei segitségével nyilt lehetSség.

A Covid-19jarvany alatt lehetdség nyilt a korabbi tapasztalatok attekintésére, to-
vabbi fejlesztések elvégzésére. Ennek keretében 2022-ben elindult a DocRoom Egész-
ségligyi Kutatdsi Program, amely hajléktalan emberek szdmara nyujt telemedicinalis
ellatast. Egy évvel késdbb pedig a Naszlady Attila Egészségfejlesztési Program keretében

a telemedicindlis ellatdsi rendszer széles kort tesztelésének elinditasara keriilt sor.
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A NASZLADY ATTILA EGESZSEGFEJLESZTESI PROGRAM

A Naszlady Attila Egészségfejlesztési Program kiildetése, hogy egészségiigyi szolgéltatd-
sokat biztositson a hatranyos helyzet(i telepiiléseken él6k szamdra, ezzel tAmogatva az
egészségben és jo életmindségben eltoltott életévek szamanak novekedését. Tekintettel
a felzdrkdzo telepiiléseken lakd péaciensek helyzetére, csak olyan megoldasok johettek
szOba, amelyek amellett, hogy biztositjak az orvos és beteg kozotti kommunikacidhoz
szitkséges technikai feltételeket, nem hagyjak magdra a pacienst, az egészségligyi szak-
dolgozd helyszini jelenlétével segitik a hatékony egészségiigyi ellatas megvaldsitasat
(MMSZ, 2023).

A telemedicina alkalmazdsa az egyik lehetséges eszkoz, amellyel a hozzaférési egyen-
16tlenség csokkenthetd az elldtds sordan (WHO, 2019). Telemedicinan az infokommu-
nikacids eszkdzok segitségével tamogatott egészségiigyi tevékenységet értjiik, amelynek
soran egészségligyi informdcidk, adatok aramolnak az orvos és a beteg kozott, akik ekoz-
ben térben (és bizonyos esetekben idében is) egymastdl tavol helyezkednek el (MMSZ,
2023: 134). Ezzel az innovativ ellatasi formaval helybe vihetd az orvosi szaktudds, csok-
kenthetd az indokolatlan beutaldsok, kérhazi felvételek szama, javithatd a paciensek
egytittmiikodési hajlanddsaga, és szamos betegség vonatkozasdban biztosithatéva vélik
a rendszeres, orvosi feliigyelettel torténd beteggondozas.

Az eddigi tapasztalatok azt mutatjik, hogy a mobil rendel8be érkezd paciensek tobb-
ségének a telerendelés keretében teljes értékd ellatas nytjthatd. A telemedicina szdmos
betegcsoport esetében kivaltja a személyes orvos-beteg taldlkozds szitkségességét. A tele-
medicina azonban nem tud mindenre valaszt adni (példdul a has tapintédsos vizsgélata
ilyen mddon természetesen nem kivitelezhetd), ekkor a beteg tovabbi elldtasdnak meg-

szervezése jelenti a tényleges segitséget.

A TELERENDELES
A regionalis koordindtor altal végzett ellatasszervezés a helyi lakossal torténd kapcsolat-
felvétellel indul, majd végigkiséri az egészségligyi ellatasok teljes sorat.

A program induldsa utani hénapokban nyilvanvaléva valt, hogy a jardbeteg-szakel-
latas iranyaba utalt paciensek tovabbi ellatdsa gyakran akadalyokba ttkozik, ezért fel-
mertilt a telekonzultacid igénye is. Az igényre adott vilaszul a program keretében 2023
nyaran indult el a telespecialistaként alkalmazott szakorvosok foglalkoztatisa: elséként
kardiolégus, majd bérgydgyasz, pulmonoldgus és endokrinoldégus szakorvos csatlako-

zott a virtualis szakorvosi rendeléhoz.

A TELEMEDICINALIS ELLATAS ESZKOZEI

A telemedicindlis ellatdsba a pdciensek tdvolbdl torténd diagnosztikaja, elldtasa, akar
rehabiliticidja és nyomon kovetése tartozik. Ennek megfeleléen a telemedicinalis ell4-
tasban kulcsszerepet jatszanak azon eszkdzok, amelyek lehetévé teszik, hogy az ellatds-

ban részt vevd pacienseket oly mddon vizsgdljak meg a szakemberek, hogy a vizsgalati
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1. dbra: A pdciens iitja

A paciens utja
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Forras: MMSZ, 2023, 90

eredményeket és egyéb metaadatokat képesek legyenek ezekkel az eszkozokkel valds

idében rogziteni, tovabbitani, illetve akar €18, akar késleltetett konzulticid keretében

értékelni tudjik Sket killonbozd elektronikus eszkdzok és szoftverek segitségével. Ezen

eszkozok fontos komponensei voltak a program elsd szakaszanak. Segitségiikkel valo-

sulhatott meg a mobil rendelékben és a Maltai Egészségpontokon a paciensek bevo-

Azon telepulések eseteén,
ahol nem erheto6 el orvosi
ellatas, a helybe vitt tele-
medicinalis szolgaltata-
sokkal csokkenthetdk az
egyenlotlensegek.

ndsa, elsdleges szlirése, diagnosztikdja, valamint
kiemelt szerepet kaptak a szakorvosi telekonzul-
tacié megvaldsitasaban is. Emellett az alkalmazott
szoftveres megolddsok biztositottdk a teljes beteg-
uUtmenedzsment tdmogatdsat, a beutaldk kezelését
és a laborvizsgalatok teljes kor adminisztracidjat
(MMSZ, 2023).

Muiszaki szempontbdl a telemedicinélis eszko-

z0k jelentik az ellatds egyik pillérét, hiszen ezek

segitségével torténik az adatgyujtés, -rogzités és -tovabbitas. Az eszkozok kivalasztasa

soran fontos miiszaki szempont volt a hordozhatdésiguk, az tizemidejiik, a hasznalatuk

egyszerlisége, a paciens élménye és kényelme, az adattovabbitds lehet&ségei és megbizha-

tdsdga, az adatmindség és az adatvesztés kockazata. A mobil rendeld alapfelszerelésének
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része tobbek kozott a digitalis fonendoszkdp, amellyel szivet és tiddt lehet tavoli elérés-
sel hallgatni, a digitdlis EKG, valamint szdmos olyan helyszini laborvizsgalati eszkoz,
amellyel helyben vizsgalhaté a vér- és vizeletminta. A rendelSben széles latdszogl és
egyéb specidlis kamerak mikodnek, ezekkel biztosithatd a paciens virtualis megtekinté-
se. A torok-, a flil- és b&rgydgydszati eltérések vizsgalatahoz szintén 6nallé adatitvitelre
képes eszkozok allnak rendelkezésre.

Az ellatas masik pillére a szoftveres hattér, mely az adatokat az egyes paciensekhez
rendeli, Osszegzi, elemzi Oket, és szervezi az ellatds 1épéseit. Az egészségligyi tevékeny-
ség soran keletkezett adatokat a NetDoktor medikai rendszerben rogzitik, és feltoltik
az EESZT-be. A harmadik pillért az eszkozoket kezeld ellatdk, szakemberek képzettsége,

készsége jelenti.

EREDMENYEK

A személyes orvos-paciens taldlkozon és vizsgdlaton alapuld hagyomanyos elldtési tipu-
sokhoz viszonyitva teljesen j megkozelitést ellatas valdsul meg a telerendelések soran,
ami ezdltal egy Uj szaktertilet létrejottét is jelenti. A paciensek elégedettségének felméré-
se, valamint a telerendeld orvosoktdl kapott visszajelzések a program szakmai dsszefog-

laléjaban jelentek meg. Ezen adatok alapjan mind

szakmai, mind lakossagi oldalrdl pozitiv ennek az Osszességében tiz szaza-
ellatasi formdnak a megitélése. A megkérdezett pa- lékkal csokkent a szakella-
ciensek 95 szazaléka szamara teljes mértékben, 5 tasba valo beutalasok gya-
szdzalék szdmara nagyjabdl jol érthetd volt a kon- korisaga.

zultdcié. A szakmai feladat teljesitése a részt vevd

orvosok tobbsége szamara felemeld és inspirald,

s csaknem valamennyi beteg (95,1%) szivesen jonne vissza ujabb elldtasra, és igen jelen-
tés ardnyban (96,1%) ajanlandk a szolgaltatasokat bardtoknak, ismerdsoknek is. Annak
ellenére, hogy az orvosok tobbsége jelezte: az online kapcsolat egyszertien ,nem ugyan-
az”, nem keriilnek ugy a paciens kozelségébe, mint a személyes vizsgalati helyzetben,
tobbségitk mindenképp ajanlana ezt a lehetdséget kollégdinak. A telerendeld orvosok az
ellatasok tulnyomo részét szakmailag a személyes helyzettel azonos szinvonalinak itél-
ték meg. A visszajelzések alapjan tehdt egyértelm(, hogy azon teleptilések esetén, ahol
nem érhetd el orvosi ellatas, a helybe vitt telemedicindlis szolgaltatasokkal csokkenthe-

t8k az egyenlétlenségek (MMSZ, 2023).

JOVOKEP

A telemedicindlis ellatasi forma térhoditasaval egyre tobb eszkoz és szoftver 4ll a tav-
diagnosztika és a tavgydgyitas szolgalataban. A piacon rendszeresen jelennek meg j be-
rendezések, okoseszkozok, melyek az egészségligyi ellatashoz nélkiilozhetetlen adatokat
gyljtenek, rogzitenek és tovabbitanak a kiillénbozd betegadminisztracids rendszerekbe
(Barbosa et al., 2021). A program eredményei alapjan a telemedicinélis egészségiigyi
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ellatdssal szdmos betegség helyben kezelhetd, a paciensek gondozdsa biztositottd valik,
valamint szakmai segitséget kapnak akkor is, ha magasabb szint( ellatdsra lenne sziik-
séglik. Az intervencios terlileten jelentés mértékben atalakult a beutaldsi gyakorlat: 6sz-
szességében tiz szazalékkal csokkent a szakellatasba vald beutaldasok gyakorisiaga. Ez az
érték is alatdmasztja, hogy érdemes és sziikséges tovabbi felzarkdzo telepiilésekre eljut-

tatni ezt az innovativ elldtdsi format.
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Medical care and expertise delivered

to emerging settlements
The present and future of telemedicine

ABSTRACT

The Hungarian Charity Service of the Order of Malta places great emphasis on
reducing social inequalities. An important pillar of these efforts is healthcare,
which, as a result of technological development, has undergone significant
changes within and beyond Hungary. The new technological and software
solutions enabled the Naszlady Attila Health Promotion Program to deliver
the innovation of telemedicine to emerging settlements. This service utilizes
mobile clinics to provide modern medical care in the vicinity of patients' homes.
The examinations are performed locally by healthcare professionals, while the
results and the live video feed allow doctors to have a comprehensive under-
standing of the patient's health status. The program also enables the provision
of preventive care in disadvantaged settlements, as well as the complex treat-
ment of patients suffering from chronic diseases.

KEYWORDS: healthcare, telemedicine, local healthcare provider, preventive
care

BORENSZKI-GUTASI EVA | Kommunikacios szakember, tartalomgyartd, a Magyarorszagi
Szovivok Orszagos Egyesuletenek elndksegi tagja. Okleveles kommunikacio- es mediaszak-
ertéi diplomajat 2017-ben szerezte a Zsigmond Kiraly Egyetemen. 2019-ben vegezte el a Sop-
roni Egyetem Lamfalussy Sandor Kézgazdasagtudomanyi Karon az egészsegugyi szovivo és
kommunikacios tanacsado szakiranyu tovabbkepzést. F6 tématerUlete a hatranyos helyzetu
lakossag elerése, a veluk vald kommunikacio az egeszsegugy, elsésorban az alapellatas teru-
leten.

KOVACS RITA | Haziorvos, foglalkozas-egészségligyi szakorvos. Altalanos orvosi diplomajat
2009-ben szerezte a Szegedi Tudomanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Karan. Jelenleg
a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Naszlady Attila Egeszsegfejlesztési Programjanak orvos-
szakmai vezetdje. Korabban részt vett az Orszagos Tisztiorvosi Hivatal (ma: NNGYK), valamint
az Orszagos Korhazi Féigazgatosag tobb orszagos szintl programjaban.

NAGY FERENC | A Magyar Maltai Szeretetszolgalat egészségugyi terlletért felelds szak-
mai vezetdje. Alapito tagja a Magyar Resuscitatios Tarsasagnak, tagja a Magyar Surgossegi
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Orvostani Tarsasagnak s a European Resuscitation Councilnak. Kozremukodoétt a Magyar
Maltai Szeretetszolgalatnal a felzarkozo telepuléseken mukodd telemedicinalis rendszer let-
rehozasaban, és reszt vesz ennek fejleszteseben.

MAROTI PETER | Orvos, kutatd-fejlesztéd. Altalanos orvosi diplomajat 2015-ben szerezte

a Pécsi Tudomanyegyetem Altaldnos Orvostudomanyi Karan. Megelézé orvostani és nép-
egeészsegtani szakvizsgat tett 2019-ben. Ugyanebben az évben szerezte meg PhD-fokozatat.
Kutatasai fokuszaban az innovativ orvostechnologiai megoldasok allnak, kiemelten az orvosi
eszkdz- és szoftverfejlesztéshez kdthetden. Jelenleg a Pécsi Tudomanyegyetem Altalanos Or-
vostudomanyi Karan dolgozik vezetdi pozicioban. Emellett orvosszakmai és orvostechnologiai
szakertd a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Telemedicina Kézpontjaban.
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