
A Fogyatékos Személyek Esélyegyenlôségéért
Közalapítvány (FSZK) a legnagyobb segítô
hálózatot építette föl az országban. A közala-
pítvány által támogatott szolgáltatók a látás-,
hallás-, mozgássérültekkel, értelmi sérült sze-
mélyek rehabilitációjával foglalkoznak, céljuk
a mindennapos tevékenységek megtanítása, a
társadalmi integráció. A közalapítvány szeret-
né, ha az orvosok többet tudnának az FSZK
országos rehabilitációs központjainak tevé-
kenységérôl, hogy a hozzájuk forduló betegek
számára is ajánlhassák a mindennapi életbe és
– ha igényük van rá – a munka világába visz-
szautat jelentô szolgáltatásokat: a segédeszkö-
zök használatától a közlekedéstanításon át a
számítógépes ismeretek oktatásáig. 

A „Szembetegségek megelôzésérôl és a lá-
tássérült személyek rehabilitációjáról” címû
elemzéssel 2009 júniusában fel kívántuk mér-
ni, hogy milyen arányban jutnak el a betegek a
szemész szakorvosokhoz, illetve a szakembe-
rek milyen kapcsolatban állnak az FSZK által
koordinált elemi és foglalkozási rehabilitációt
végzô regionális központokkal.

A válaszoló magyar szemészek szerint az
országos szûrôhálózat mûködtetése és a lakos-
ság felvilágosítása évente 1200–1800 ember lá-
tását mentené meg (hazánkban évente 4–6000
ember veszíti el a látását). A FSZK kérdôíves
kutatásából az is kiderült: a látássérültek ké-
sôbbi, rehabilitációs ellátását nehezíti, hogy a
szemész szakemberek kevés alkalommal
ajánlják betegeiknek a Regionális Rehabilitáci-
ós Központok szolgáltatásait.

Az eredmények szerint a betegek 29,9%-a
nem megy idôben szakorvoshoz, s emiatt sú-
lyos látáscsökkenés vagy teljes látásvesztés
alakulhat ki. Ezzel összefüggésben a szemé-
szek válaszai szerint az országos szûrôhálózat
mûködésével és a lakosság jobb felvilágosítá-
sával évente 1200-1800 ember látását lehetne
megmenteni. A 193 válaszadó 95%-a gondolta
úgy, hogy a cukorbetegség, 79%-a, hogy a gla-
ukóma, és 58%-a, hogy az idôskori maculade-
generáció esetén lehetne elkerülni a súlyosabb
következményeket valamilyen eljárással. 

Az FSZK elemzésének megállapításai a gya-
korlati tapasztalatok tükrében is helytállóak –
fejtette ki dr. Németh János, a Semmelweis
Egyetem Szemészeti Klinikájának igazgatója,
aki az elemzés legfontosabb eredményének te-
kinti, hogy a szemész szakemberek a lakosság
felvilágosítását és a szûrôhálózat kiépítését
tartották a legfontosabb teendônek annak ér-
dekében, hogy a jelenlegi aránynál többen
menjenek el szemész szakorvoshoz, mielôtt
késô lenne a segítség.

Az elemzés második része arra kereste a vá-
laszt, hogy a szemészek milyen kapcsolatban
állnak a regionális központokkal. A látássérült
személyek ellátásában az egészségügyi rehabi-
litációt az FSZK által koordinált elemi és foglal-
kozási rehabilitáció követi, hogy az érintetteket
felkészítse az önellátásra, a közlekedésre, a szá-
mítógép használatára. 2005-ig Budapesten 70
látássérült jutott ellátáshoz, vidéken egyáltalán
nem volt szolgáltatás. Áttörést jelent, hogy
2009-re már kilenc központ létesült. Ennek kö-
szönhetôen az ellátottak száma a 2009-es ada-
tok szerint 400–500 fôre emelkedett.

A szemészorvosok válaszai alapján a rehabi-
litációs központok és az egészségügyi intéz-
mények esetében legnagyobb arányban az ál-
lami fekvôbeteg-ellátásban (66,7%) van
együttmûködés, a legkevésbé a szakrendelôk
esetében (17,1%). Tehát a szemészek jelentôs
része nem irányítja tovább a betegeket a reha-
bilitációt végzô regionális központokhoz. Eh-
hez – a szemészek válaszai szerint – elsôsor-
ban személyes tapasztalatra és információra
lenne szükségük a rehabilitációs központok
tevékenységeirôl és eredményeirôl.

Összegezve, a két szegmens hatékonyabb
együttmûködése szükséges, hogy a látássérül-
tek jelentôs része ne maradjon ki a társadalmi
integrációt segítô rehabilitációs rendszerbôl,
ezáltal jobb egészségi, mentális és egzisztenci-
ális színvonalon élhessen. Az elemzés részle-
teiben megtalálható a következô linken:
http://www.fszk.hu/rpi/tanulmanyok/fszk-
szemeszet-elemzes.pdf
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A látás a tét




