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I.  Humanerd&forras hattér és eszkdzpark

1. Orszdgos Alapellatasi Médszertani és Fejlesztési Intézet

PROBLEMA

Az alapellatds integralt irdnyitasat leird végrehajtdsi rendelet nélkllozhetetlen. A haziorvosi,
hazi gyermekorvosi, foglalkozas- és iskolaegészségligyi, otthondpolasi-, hospice- valamint az
alapellaté fogorvosi szolgalatoknak nincs mddszertani kbzpontja, irdnyitd hatdsaga, ezért
javasolt az 6nallo “Orszagos Alapellatasi Mddszertani és Fejlesztési Intézet” felallitasa,
felhatalmazasa, miel6bbi beinditasa.

JAVASLAT

Az alapellatas egységes mddszertani, szakmai tdmogatasanak biztositasa. A stratégiai
menedzsment folyamatok, fejlesztési koncepciok gatjat jelents intézményi fragmentacid
megszlintetése. Az Alapellatasi Mddszertani és Fejlesztési Intézet:

e az alapellatd szolgaltatok felé képviselje a mddszertani irdnyelveket, szakmai
tdmogatasi folyamatokat
o azilletékes agazati allami szervek felé pedig képviselje az alapellatds sajatsagait

Konkrét feladatok: A |étrehozandd intézménynek kétféle jogkore van: feligyeleti és
véleményezési.

Felligyeletet gyakorol: Praxisregiszter kezelése, praxisjog és korzethatarok koncepciéjanak
felllvizsgdlata, tartésan betoéltetlen praxisokban torténd elldtas megolddsa, infrastrukturalis
rendszerekkel kapcsolatos megolddsok tervezése és kivitelezése, kollegidlis szakmai vezetdi
haldzat kiépitése és miikodtetése, alapellatasra vonatkozd koltségvetési forrdsu palydzatok
(példaul a jelenlegi ,,3 generacids” programhoz hasonlék, vagy a jov6beli eszk6ztdmogatasi
palyazatok), alapellaté Ggyeletek mddszertani felligyelete, mintapraxis mékodtetése.

Véleményez: betegellatasi mdédszertani ajanlasok, alapellatast érintd jogszabalyok (kilonos
tekintettel az Alapellatdsi Torvényben érintett kérdések) és finanszirozasi rendelkezések
(példaul az indikator-rendszer koncepcionalis reformja), betegut-protokollok és beutalasi
rend, alapellatast érint6 képzési rendszerek (kiilonds tekintettel a licencek rendszerének
maodositasara).
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Az Orszagos Alapellatasi Mddszertani és Fejlesztési Intézet ala javasolt Jarasi Alapellatasi
kdzpontok feldllitasa. A Jarasi Kozpontok feladata:

e A jardsi praxiskozosségi szervezddés elGsegitése, koordindlasa, szakmai médszertani
tdmogatasa

e Ajarasi Otthondpolasi Szolgalatok szakmai médszertani tamogatasa

e A jarasi Hospice szolgalatok szakmai mddszertani tamogatdsa

e A jdrasi Egészségfejlesztési Irodak szakmai tdmogatdsa

e A jarasi haziorvosi-, hazi gyermekorvosi-, fogorvosi-, foglalkozas-egészséglgyi-,
véddndi praxisok szakmai mddszertani tamogatdsa

e Fenti egészségligyi ellatdk tevékenységének az 6sszehangoldsa, koordindcidja,
tdmogatasa

FELTETELRENDSZER

Els6dlegesen a szervezetileg teljesen 6ndllé intézmény koncepcidja tamogatandd,
ugyanakkor amennyiben erre a jelenlegi kdzigazgatdsi kornyezeteben nem nyilik lehetGség,
akkor az Emberi Er6forrasok Minisztériumanak tulajdonosi joggyakorlasa alatt allé gazdasagi
tarsasag keretei k6zott szervezendd.

JOGSZABALY! FELHATALMAZAS

Az 1773/2018-as Kormdnyhatdrozat az egészséqgligyi alapelldtds 2019-2022. évekre
vonatkozo szakpolitikai programjdnak kidolgozdsdrdl és az ahhoz kapcsolédo intézkedési
tervrél 1. szamu melléklete alapjan orszagos alapellatasi szakmai kozpontot kell miikédtetni.
Az Alapellatasi Torvényben nevesiteni kell az intézményt, a jelenleg fragmentaltan kilonbo6zé
hattérintézményeknél |1évé feladatok pontos korét, a jogszabalyi deregulacids és
harmonizacios folyamatokat kovet6en, alapszabalyban kell rogziteni.

Szervezeti és mikodési szabdlyzat megalkotdsa
KONKRET FELADATOK

Az alapellatdssal kapcsolatos projektek koordindlasa, egymassal 6sszhangban torténdé
megvaldsitdsa. Szakmai koncepciok, jogszabdlymddositasok véleményezése, megalkotasa.
Szakmai protokollok fejlesztése, karbantartasa.
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2. Kollegialis vezetd, szakfeliigyel6é a hdaziorvosi rendszerben

PROBLEMA

A haziorvosi/ hazi gyermekorvosi ellatérendszerben mitk6dé praxisok az egy orvosbol és
hozza tartoz6 szakdolgozobol allo modellre épiilnek, a praxisok kozott nagyobb
telepiiléseken, k6zos rendeldhasznalat esetén sincs sziikségszeriien kapcsolat. A Kis
telepiilések haziorvosai végképp elszigetelten miikddnek. Mindez a szakmai konzultaciok,
modszertani tapasztalatcserék hianyan til nagy mértékben hozzéjarul az izolaltan dolgozo
alapellato szakemberek korében meghatarozo jelentdséggel bird burn out szindroma korai
kialakuléséhoz is.

A jelenlegi torvényi szabalyozas két modon is biztositana az alapellatas miikodésének egyen
szilardséagat, ezért ezen halozatok mihamarabbi felallitasa, a palyazati eljaras soran
kivalasztott vezetok kinevezése sziikséges:

1. kollegialis vezetdi rendszer (szakmai),
2. szakfeliigyelo6 féorvosi rendszer (hatésagi).

A héziorvosok/hazi gyermekorvosok és a jard- és fekvobeteg ellatok kozotti szakmai és
kommunikécids problémak megjelenitésére, megoldasara nincs szakmailag kompetens
képviseld. Ugyanez mondhaté el az egészségiigy, népegészségiigy egyeb szereploivel, a
szocialis ellatorendszerrel és az onkormanyzatokkal torténd kapcsolattartas terén is.

Szakmai feliigyelet €s hatalyos szakmai iranyelvek hidnyaban az orszdgban az alapellatas
heterogén, egységes szakmai szinvonal nem alakithato ki.

JAVASLAT

Az Alapellatasi torvény végrehajtasi rendeletei koziil egyediil a kollegidlis vezetdi rendszer
kereteit leir6 rendelet kertiilt leirasra. Az orszagos €s megyei vezetok palyazati eljarast
kovetden kivalasztasra keriiltek, javasolt mihamarabbi kinevezésiik. Kinevezésiiket kdvetden
javasolt a teriileti(jarasi) kollegialis vezetdk jogszabalynak megfeleld modon torténd
megvalasztasa. A kollegidlis vezetdi rendszer funkcidjat abban az esetben képes betdltent,
amennyiben olyan szervezeti struktirahoz csatlakozik, mely képes a teriileten dolgozo
kollégak szakmai, modszertani tAmogatasat biztositani. A teriileti szinten, valasztas Gtjan
kialakitasra keriil6 kollegialis szakmai vezetdi rendszernek az orszagos alapellatasi szakmai
kozpont iranyitasa alatt kell miikddnie, annak teriileti hal6zataként.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

A rendszerben dolgozo6 teriileti, megyei €s orszagos kollegialis szakmai vezetok folyamatos
tajekoztatast nydjtanak a praxisoknak a jogszabalyok és szakmai iranyelvek valtozasarol,
meghatarozott szempontok szerint értékelik a teriiletiikon dolgozé haziorvosok/hazi
gyermekorvosok tevékenységét, biztositjak a folyamatos kommunikaciot a praxisok, valamint
az egészségligy tobbi szerepldje, a szocialis agazat és az onkormanyzatok kozott, ezzel
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biztositva az egységes szinvonalu ellatast. A kollegialis szakmai vezetdi rendszer
felallitasaval és mikodtetésével egy olyan kapcsolattartd, koordinalo, ellendrzé feladatot
ellatd rendszer épiil ki, ami az alapellatas fejlesztését, az ellatas mindségének biztositasat, az
alapellatasban dolgozok szakmai kérdésekkel kapcsolatos érdekérvényesitését fogja
eldsegiteni.

ELOKESZITES, BEVEZETES

Bevezetés tervezett idépontja: azonnal
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3. Haziorvosi/hadzi gyermekorvosi életpdlyamodell

Az élet minden teriletén, minden szakmaban elismerik az adott teriileten eltoltott id6t
presztizsben, szakmai és financialis megbecsiilésben. Kivétel ez aldél a haziorvoslas. Egy
haziorvosi/hazi gyermekorvosi korzetben teljesen mindegy, hogy fiatal szakorvos, vagy
mar 20 éve ott dolgozo tapasztalt haziorvos/hazi gyermekorvos il. A finanszirozas ugyanaz
— a praxis finanszirozasat nem befolyasolja sem a dolgozék életkora, sem a praxisban
toltott ido.

Javasolt a kérzetben eltoltott idének vagy az orvos és a szakdolgozo életkoranak a szakmai és
financidlis megbecsiilése is!

Szakmai megbecsilésként értékelhets: 4/2000. EUM. rendelet 11/A. § * Az a hdziorvos, aki
20 éven keresztiil folyamatosan kérzeti, illetve hdziorvosi feladatokat, kérzeti gyermekorvosi,
illetve hazi gyermekorvosi feladatokat Iatott el, valamint az az alapelldtdst végzd fogorvos,
aki 20 éven keresztiil folyamatosan fogorvosi alapelldtdsi feladatokat Idtott el, a cimzetes
f6orvosi cim haszndlatdra jogosult.

Financidlis megbecsiilésként, életpalyamodellként két lehet&séget javaslunk:

e A Magyar Orvosi Kamara és a szakdolgozéi kozalkalmazotti bértabla figyelembe
vétele a praxis NEAK finanszirozasanak a meghatdrozasakor, vagy

e a praxis teljesitménypontok szakmai szorzéjanak novelése a szakmaban toltott id6
fliggvényében:

szakvizsga nélkiili orvos szakmai szorzdja: 1 (jelenlegi szisztéma)

friss szakvizsgas orvos szakmai szorzdja: 1,5 (jelenlegi szisztéma szerint 1,3)

5 éve dolgozo szakorvos szakmai szorzdja: 1,65

10 éve dolgozé szakorvos szakmai szorzéja: 1,8

15 éve dolgoz6 szakorvos szakmai szorzdja: 1,95

20 éve dolgozé szakorvos szakmai szorzdja: 2,1

25 éve dolgozé szakorvos szakmai szorzdja: 2,25

o O O O O O O

30 éve dolgozo szakorvos szakmai szorzdja: 2,4
ERINTETT JOGSZABALY

Az egészséglgyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbdl térténd finanszirozasanak
részletes szabalyairdl sz616 43/1999. (lll. 3.) Korm. rendelet

4/2000. (II. 25.) EUM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi tevékenységrél

FELTETELRENDSZER
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FORRASIGENY

El6zetes becslésiink alapjan szakmai szorzé novelésének a tobbletkoltsége évente kb. 35
millidrd Ft.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

A praxisban toltott id6 anyagilag is megbecsiltté valik, érdemes a praxisban maradni,
érdemes lesz Magyarorszagon haziorvosi/hazi gyermekorvosi praxist vallalni, a fiatal kollégak
szamara vonzova valhat a palya.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA
ElGkészités: 2020.

Bevezetés: 2021.01.01.
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4. Eszkozpalyazat, az eszk6zék potlasa, javitdsa, idoszakos
validdlasa

PROBLEMA

A jelenlegi dualis finanszirozast értelmezve, alapvet6en 6nkormanyzati feladat lenne a
haziorvosi/hazi gyermekorvosi eszkbzpark beszerzése, fenntartasa, karbantartdsa. Erre
azonban hazankban nincsen példa (tisztelet az elenyész6 kivételnek).

Eddig 2 alkalommal, kampany jelleggel 3 évig tarto pdlyazati lehet6ség volt a haziorvosi/hazi
gyermekorvosi eszk6zpark megujitasara, havi 50.000 Ft-os kerettel, Uj eszk6zok vasarlasara.
Ezen eszkozpalydzatokban vald részvétellel a haziorvosok vallaltak, hogy a tovabbiakban
biztositjak a minimumfeltételekhez szlikséges eszkdzparkot, azonban az ehhez valé anyagi
forras 2015-ben bezarult.

A mai magyar gyakorlat az, hogy a haziorvos —az amugy is sz(ikds — K6zponti finanszirozasbdl
maga oldja meg eszkbdzeinek a beszerzését, fenntartasat, javittatdsat, idészakos
felllvizsgalatat. A haziorvosi praxisokban haszndlt, jelenlegi minimumfeltételek szerint
kotelezd eszk6zok 75-80%-a, a minimumfeltételeken fellli eszkdzok 85-95%-a a praxisok
sajat tulajdonaban van!

A Minisztériumi rendelet szerint biztositandé minimum eszkdzpark elavult, javasolt ennek a
felllvizsgalata és a minGségi haziorvoslast elGsegit6 eszkdzpark hasznalatanak a tdmogatasa.

AZ ESZKOZPARKKAL, EDDIGI PALYAZATOKKAL KAPCSOLATOS PROBLEMATIKA

Onkormanyzatnak nincsen elkiilénitett forrasa a haziorvosi/hazi gyermekorvosi eszkdzpark
beszerzésére, fenntartasara — erre nem is kolt plusz 6sszeget.

Nem folyamatos, csak kampany jellegliek voltak a palydzatok, nem lehet tudni, mikor nyilik
Ujra, igy nem tervezhet6.

Csak Uj eszkdzok vasarlasara volt hasznalhatd, az eszk6zok amortizacidjat, javitasat,
alkatrészcseréjét nem fedezte (pl. EKG akkumulator, EKG pacienskabel, defibrillator
akkumulator, egyéb eszk6zok) — a haziorvosi/hazi gyermekorvosi finanszirozasba nincsen
beépitve az amortizacid.

Az eszkozok kotelezd jellegl, id6szakos validalasat nem tartalmazza (EKG, vérnyomasmérd,
laboreszkozok, sterilizald stb.).

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi minimumfeltételek mellett szdmos mas, a mindennapi
m(ikddést, a mindségi lakdhelykozeli betegellatast segité eszkozre lehet sziiksége a
praxisnak.
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JAVASLAT

e Legyen Kozpontilag finanszirozott, folyamatos , eszkdzpdalyazat” — 3 éves
keretdsszeggel, 3 évente torténd elszamolassal
e Javaslatunk havi 50-100.000 Ft-os keretdsszeg biztositasa:

o Legaldbb 3 mindségi eszkdz rendszeres hasznalatanak a vallaldsa esetén:
50.000 Ft/ho6

o Legaldbb 6 minGségi eszkoz rendszeres hasznalatdnak a vallaldsa esetén:
100.000 Ft/ho

o Az Osszeg felhaszndlhato legyen az eszk6zok javitasara, alkatrészcseréjére,
amortizacidjara.

e Az Osszeg felhasznalhatd legyen az eszkdzok kotelezd jellegli, id6szakos
felllvizsgalatara, validalasara is.

e A rendeletben meghatarozott minimumfeltételek mellett az aldbbi célokra is
felhasznalhatd legyen:

o hdziorvosi/hdzi gyermekorvosi kompetencidba beilleszthetd orvostechnikai
eszkézék (Holter, ABPM, laboreszkézok, sziiré audiométer, defibrilldtor stb.)

o egyéb kapcsolddo eszkdzék, berendezés, butorzat, amelyek a varoterem és
rendelé, tandcsadd és szocidlis helyiségek komfortositdsat szolgadljak

o alevegé fertétlenitésére alkalmas Iégtisztito berendezések (UVC lampdk,
0zongenerdtorok), drnyékoldstechnika, indokolt esetben klimaberendezés

o az alapelldtds keretében végzendd/végezhets (népegészségligyi)
szlirévizsgdlatok elvégzését tamogato eszkézok

o szemléltetd, demonstrdcids eszkdzok (pl.: egészséges életmddra nevelést,
betegoktatdst segité szemléltet, demonstrdcids eszkézok)

o telekommunikdciot, telemedicindt tamogato ITC fejlesztés: kiemelten az
alapelldtdsi munkdt, elldtdst segité informatikai eszkéz6k (hardver és
operdcids rendszerek), betegelbjegyzési-, betegirdnyito rendszerek,
telefonhivds-, videohivds régzitésére szolgdlo IT megolddsok

o kiemelten az alapelldtdsi munkat, ellatdst segité irodatechnikai eszkézok
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Haziorvosok Online Szervezete

Haziorvosi praxis - Minmumfeltétel

Felnott Gyermek Vegyes

Eszkézok . . .
praxis praxis praxis

Vérnyomdasmeérg, vérnyomdsméré mandzsettasor X X X

EKG

Doppler (Mikodési frekvencia: 2, 4, 5 és 8 MHz)

Vércukorméré

Fonendoszkdp

Reflexkalapacs

Pupillavizsgald lampa

H6méré (érintésmentes)

Ollék

Sebészeti csipeszek

Gyomormoso szett

Bedntd készlet

Vizeletvizsgdlati gyorsteszt

x| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X

Személymérleg

Csecsembémérleg

MérGszalag

Magassagméré

Otoscop

Szinlatdst vizsgald konyv

Latasélesség vizsgald tabla

x| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X
x| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X

x| X| X| X| X| X

Sirg6sségi taska

Babyhaler/spacer (gydgyszer adagolasara alkalmas
inhalacids eszkoz - feln6tt, gyermek, csecsemd)

Defibrillator X X

2 |-es Oxigénpalack X X
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Haziorvosi praxis - MinGségi ellatas ALAP

Eszk6zok

Felnétt
praxis

Gyermek
praxis

Vegyes
praxis

Betegiranyito, betegoktatd, betegelbjegyzési
rendszerek

X

X

X

Pulzoximéter

ABPM / apne-ABPM / CBPM

POCT - CRP méré

POCT - vizelet analizator

X
X
X
X

POCT - INR méré6

BKI mérd

PWV méré

Centrdlis-vérnyomasmérdé

x| X| X| X| X| X| X| X

x| X| X| X| X| X| X| X

Haziorvosi praxis - Mindségi ellatas PLUSZ

Eszkdzok

Felnétt
praxis

Gyermek
praxis

Vegyes
praxis

Kilégzett levegd CO méré

X

X

Spirometer

Praxis Holter

Szlr6audiometer

Tens-készilék

POCT - D-dimer

POCT - HgbA1lc

POCT - Lipidek

POCT - Troponin T

POCT -iFOB

TestOsszetétel analizalé (BIA mérd)

Ophtalmoscope

Szemfenék-vizsgalati kamera

Sirg6sségi szonograf

x| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X

x| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X| X

Szemléltet6, demonstrdcids eszkdzok (pl.: ambu

baba, 6nvizsgald modellek stb.)

>

>
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ERINTETT JOGSZABALY

Az egészségligyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbdl torténd finanszirozasanak
részletes szabalyairdl sz6lé 43/1999. (lll. 3.) Korm. rendelet

Az egészséglgyi szolgaltatdsok nyujtasahoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrél sz6l6
60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet

4/2000. (II. 25.) EUM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi tevékenységrél
FELTETELRENDSZER

FORRASIGENY

50-100.000 Ft/hd/praxis 3 évenkénti elszamoldssal

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Kiszamithato, tervezhetd, tudatos eszkdzpark fenntartds, bévités.

Az amortizacid, a kisértékd kiegészitd eszkozok, tartozékok cseréje, az id6szakosan kotelezd
validalasok is bekerlilnek a praxisfinanszirozasba.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA
El6készités, bevezetés: 2020.07.01.

Els6 elszamolas: 2023. 06.30
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5. Praxisnévéri kompetencidk névelése

A HAZIORVOSI/HAZI GYERMEKORVOSI APOLO/ASSZISZTENS JOGOSULTSAGAINAK
UJRAGONDOLASA

A kompetenciaszintek szabalyozatlansaga miatt a haziorvos t6bbszor lat el olyan
tevékenységet, ami megfelel§ szabalyozas esetén apoldi/asszisztensi kompetenciaval is
ellathato lenne. Mindezzel egyid6ben a gyakorlat azt mutatja, hogy ezen tevékenységeket a
haziorvos — részben a rendelési id6ben torténd tulterheltsége miatt — gyakran apoldjanak
delegdlja, és abban csupan adminisztrativ jelleggel vesz részt, amely gyakorlat a jelen
szabdlyozassal ellenkezik.

Az ellatasi folyamatban a jelen szabalyozas mellett mindig megjelenik az orvos, mint
ellenérzé (orvosi pecsétet és alairast kiadd) személy, azonban sok esetben az elvégzett
apoldi munkat megismerni és felel§sen jovahagyni hosszu id6. Az orvos igy vagy a sajat
munkaja helyett az apold ellendrzését kell, hogy végezze, és igy az 4pold nem tud a
kompetencidjanak megfelel6 segitséget nyujtani hataskor hijan, valamint az orvos nem tud
sajat feladataira koncentrdlni; vagy ,,megbizva” dpoléja készségeiben, ,vakon” pecsétel és
aldir, hogy a valédi orvosi munkara tudjon fékuszalni a paciens érdekében.

Az AHL (alapellatdsi hatdaskori lista) késziil6 NNK projektdokumentum, amennyiben
elkészil, és majdan valamennyi ellatasi tevékenységet, betegséget érint, akkor erre a
diszkrepancidra megoldassal szolgalhat és tobblethataskort biztosithat az apoldknak. A
jelenlegi ellatdsi gyakorlatot egyrészt legalizalnd, mdsrészt a haziorvosok felszabadulé
tobbletkapacitdsdt kiterjesztett hatdskor esetén hasznositani lehet majd.

A 3/2010. (. 26.) EiM rendelet jol lefedi a kérhazi, vagy szakrendeldi apoldi feladatkoroket,
de nehezen (leginkdbb semennyire sem) alkalmazhaté az alapellatasi apold 6nalld
munkajara.

ALAPELLATASI FELADATKOROK

e anamnézis felvétel — alapellatasban az esetek donté részében ismert

e panaszok kikérdezése, rogzitése — orvos és apolé is végzi

e betegvizsgdlat (kikérdezés alapjan elkilonitve)

e akut beteg vizsgdlata — alapvet6en orvosi feladat, tavollétében az apold is végezheti a
kompetenciaszintjének megfelel6en (pl. siirg6sség)

e adminisztracio rendezése, vezetése — apoldi feladat

e terileti munka (sebkotozés, injekcidzas, stb.) — dpoldi feladat
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PROBLEMA

A haziorvos/hazi gyermekorvos napi munkajaban nincs esélye arra, hogy valamennyi
krénikus beteggondozasi folyamatot felligyeljen. Az egy betegre jutd 3-6 perc nem elegendé
arra, hogy ,tlizoltas” helyett tisztességes prevencids, gyogyitd és beteg-edukaciés munka
torténjen. Ezt raadasul a rendelési id6 névelése sem oldana meg, mert (allandé
betegforgalom mellett) 6-12 perc sem elegendd. (A koronavirus veszélyhelyzeti id6szak el6tti
allapotok szerint)

Az alapellatdsi 4pold kompetencialistaja nem koveti az alapellatasi (krénikus gondozasi)
igényeket, a nagy esetszamot, és tovabbra is a kérhazi ,osztalyos munkan” alapszik

Az dpoldi létszam novelése a feladatok hatékony megosztasat csak a jelen jogi szabdlyozas
megszegésével tudja segiteni. A szabalyokat betartva a n6vér a rendelési id6 legnagyobb
részében irnokként kezeli a szamitdgépet.

A haziorvosi rendel6 infrastrukturdja a praxisok jelent8s részében (minimum 40%) nem teszi
lehetévé az 6nalld apoldi tevékenységet — nem all rendelkezésre kiilon orvosi és névéri
helyiség, amiben parhuzamosan lehetne munkat végezni.

JAVASLAT

Gondozasi protokollok kidolgozasa az egyes krénikus betegségekhez, amelyet az apold,
igazodva a 3/2010. (l. 26.) EUM rendelet szelleméhez, ,,6nalléan” vagy , 6nalléan az orvos
utasitasara” képes végrehajtani.

Bizonyos kronikus betegségek gondozdsa keretében, hogyha a pdciens “szébeli nyilatkozata
szerint panaszmentes” és az dpold a protokollban leirt vizsgalat utdn eltérést nem talal,
akkor 6nalléan el tudja latni a haziorvos altal bedllitott terapia meghosszabbitasat. Mindezt a
telemedicina jogszabaly altal biztositott tavkonzultdcid alapjan is lehetségessé kell tenni az
apolé altal is, ha a krénikus pdciens kezelésének folytatdsa a fenti gondozasi protokollba
beleilleszthet6. A telemedicina jogszabdly a veszélyhelyzet utdni idészakra vonatkozdan is
kiterjesztendd, biztositva a tavkonzultdcio lehetéségét és az ezen alapuld diagnosztikus és
kezelési lehetdségeket, csékkentve a személyes megjelenések szamadt, mely a vészhelyzet
utdn is kivanatos. A felszabadulo tébbletidé az orvos-szakmailag indokolt személyes
ellatast igénylékre fordithato, a minéségi ellatds kulcsa.

Amennyiben a praxisn6vér végzi a kronikus terdpia meghosszabbitasat, ugy ez eszerint
tarolddjon a haziorvosi szoftverben és az EESZT-ben. igy pontosan nyomon kdvethet6 lenne,
hogy adott feladatot a team mely tagja végezte el. Az EESZT-hez valé hozzaférés, e-Recept
kiadas is nyomon kovethet6 az apoldi hataskor erre vonatkoztatott kiterjesztésével, az AHL-
nek megfelelGen.
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A praxisnévér vegyen részt a feln6ttkorban beadhaté védG6oltasokkal kapcsolatos
betegtdjékoztatasban, és a beteg beleegyezése illetve kontraindikacidk hianydban 6nalléan
részesitse a beteget véddoltasban (AHL).

Meg kell hatarozni a haziorvosi rendel6 infrastrukturalis minimumfeltételeit, melyben el8
kell irni minimum 2 rendel6helyiség hasznalatat.

Kronikus terdpia meghosszabbitdsa — a konkrét javaslat bemutatdsa: a paciens rendszeres
és eseti gyogyszerei az EESZT-ben tarolddnak. Haziorvos ehhez megadhatna a gondozas
szerint optimalis kovetkez8 orvosi vizit id6pontjat: 1-12 hdnap iddintervallumban.
Amennyiben megadott iddintervallumon beliil paciens megjelenik az apoldi ellatason, és ha

,Sz6beli nyilatkozata alapjan panasz és tlinetmentes”, és az dpold a kérképnek megfelel6
gondozasi protokoll végrehajtasakor eltérést nem észlel, Ugy e-Recept formajaban
engedélyezhesse mind a krénikus (pl.: vérnyomascsokkent6k), mind egyes eseti (pl.: NSAID,
visszatérd, kivizsgalt reumatoldgiai panaszok) gydgyszerek tovabbi kivaltasat. Kérdéses
esetben, apoldi feladat, hogy felismerje azon szituacidkat, mely a kompetencidjat
meghaladja, és ebben az esetben orvoshoz iranyitsa a pacienst (tavkonzultacidra, sziikség
esetén személyes vizsgalatra).

Torzskartonban uj elem:

Panasz és tiinetmentesség esetén az ellenérzé orvosi vizsgdlatok gyakorisdga (legordilé

lista):
O 1 honap
O 3 honap
O 6 honap
O 9 honap
O 12 hénap

Ezen idGintervallumon belil lehet a n6vérnek e-Receptet 6nalldan kiallitania. Ha ez letelt,
akkor csak orvos adhatja ki a gydgyszereket, és ezzel egylitt Gjra indul a szamlalas.
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Javasolt kompetencialista kiegészités praxisapolok részére (részletesen a késziil6 AHL-ben)

Diagnosztika Terapia

kikérdezése

kikérdezése
él6széban vagy
telefonon

krénikus beteg
rendszeresen
szedett
gyobgyszereinek
felirdsa adott
idGintervallumon
belll, elektronikus
formdaban

onalléan orvos utasitasara onalléan orvos utasitasara
onalléan onalléan
korzetbe tartozd beteg | Uj beteg korzetbe tartozo akut beteg ellatdsa

csoportdiagnézis
szerint

(dr. Sirak Andrds:
SiirgGsségi
betegelldatads c.
kényvének névéri
fejezetei alapjan)

korzetbe tartozo beteg

Uj beteg fizikalis

akut fajdalom

megfelel6 protokoll
szerinti vizsgalat
végzése és értékelése,
ugy mint

vérnyomasmeérés
vércukormérés
boka-kar index mérés
hangvilla teszt

visus vizsgdlata

EKG vizsgalat végzése

stb.

besoroldsa
csoportdiagndzis
szerint (dr. Sirak
Andrds: Siirgbésségi
betegelldtads c.
kényvének névéri
fejezetei alapjan)

fizikalis vizsgalata vizsgalata csillapitasa
krénikus paciens tandcsadas
betegségeknek betegségének él8széban vagy

telefonon
laz
hasmenés
hanyas
fajdalom

diéta
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ERINTETT JOGSZABALY
44/2004. ESzCsM rendelet 7.§ (3), 4/2000 E4M rendelet
FELTETELRENDSZER

Protokoll kidolgozasa szlikséges a jogosultsagi esetekre és id6tartamra, meghatarozandé a
felirhato hatdanyagok/ gyogyszerek kore is.

Az e-Recept felirasi algoritmusdaba kertljon beépitésre egy olyan modul, ami lehet6vé teszi
azt, hogy a haziorvos dltal elrendelt, krénikus beteggondozas részét képezd gyogyszer
és/vagy gyogyaszati segédeszkoz kivaltasanak a jovahagyasa apoldi kompetenciakdrben is
végezhetd legyen. Az dpoldi , jovahagyas” id6szakos végzését valamennyi esetben a
haziorvos rendeli el (ennek informatikai lenyomatat hagyva), meghatarozva az érintett
receptkort és a jogosultsag id6tartalmat. Kizarélag kréonikus beteggondozas részét képezé,
el6zetesen a haziorvos altal elrendelt receptek esetén torténhet feladatdelegalas,
valamennyi esetben el&zetes protokoll szerint - rogzitett id6korlatig, amit kovetéen ismételt

haziorvosi/hazi gyermekorvosi elrendelés szlikséges (az id6korlat automatikusan kerdil
bedllitasra, meghatarozott protokoll szerint, ehhez képest a haziorvos jogosult a beallitdsban
az id6korlatot csdkkenteni).

FORRASIGENY

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Csokkend adminisztracios teher. Tobb id6 a valédi betegellatasra.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA

ElGkészités: 2020.

Bevezetés: 2021. januar 1.
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6. Tartdsan betéltetlen, halmozottan hdtranyos helyzetii praxisok

Tartosan BetoOltetlen Praxisok

PROBLEMA

Pillanatnyilag 506 (NEAK 2020. mdjus) a legalabb 1 éve betoltetlen haziorvosi, hazi
gyermekorvosi praxisok szdma. Ez a szam haziorvosok, hazi gyermekorvosok magas
atlagéletkora miatt valamint a hatranyos helyzet( kistérségekben, az elnéptelenedd
kisteleplilésekkel, az elszigetelt zsakfalvakkal, a nagyrészt mélyszegénységben él6k lakta
teleplilésekkel rovid id6n beliil jelentésen tovabb fog névekedni.

Azokba a falvakba, ahol nincsen iskola, dvoda, ahol a lakosok szdma nem, vagy alig haladja
meg az 1000 fG6t, szinte lehetetlen orvost talalni — ez human eréforras probléma. Masik gond,
hogy sok az olyan kisteleplilés, ahol hidnyos, vagy rossz allapotu az infrastruktira és nem all
rendelkezésre a XXI.-ik szazad igényeit kiszolgald, jol felszerelt haziorvosi rendel6 és a
sziikséges targyi feltételek sem biztositottak (és varhatéan sohasem lesznek adottak).

Ezen telepiilések ellatdsara 2 f6 koncepciondlis megoldas lehetséges.

A kornyez6 praxisokbdl (vagy valahonnan) heti néhany draban kirendeliink a sziikséges targyi
feltételekkel nem rendelkezd ,rendelébe” 1 orvost. igy elmondhatjuk, hogy biztositjuk adott
telepulés ,folyamatos” ellatasat. Bar igy a lakosok szamara sem a targyi, sem a személyi
feltételek nem adottak a korszer(i haziorvosi ellatashoz.

Osszevont praxisok kialakitdsa, egy a kor kévetelményeinek megfelel6, praxiskzosségi
miikédéshez is infrastrukturdt biztosité kézponti rendelbvel, ahol biztositott a folyamatos
orvosi ellatds. A kozponti rendel6 kialakitasat kévetéen az 6sszevont praxishoz tartozd
kisteleplilések rendel6it csak elsésegélynyujtd helyként hasznaljak. Az ésszevont praxis
betegei részére a telepiilési 6nkormanyzatoknak biztositani kell a pdciensek ingyenes
utaztatdsadt a teriileti k6zponti rendel6be.

JAVASLAT

A tartdsan betoltetlen praxisok ellatasdra csak a 2. koncepciét tartjuk elfogadhaténak.
Célunk egy orszagosan homogén, magas szintl haziorvosi ellatasi rendszer kialakitasa, mely
minden allampolgar részére biztositja a megfelel§ szakmai szinvonalu ellatast.

A koncepcio részelemei:

A degresszid megsziintetésével és pluszfinanszirozassal lehet6séget kell biztositani, hogy a
tartdsan betoltetlen praxisokat jelenleg is elldté haziorvosok az ellatott praxis lakossagat
sajat praxisukhoz integraljak és fels6foku végzettségl apoldkkal kozosen biztositsak a tobb
telephely( praxis ellatasat.
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Az 6sszevont praxis rendelGinek és a kdzponti rendelének a fenntartdsat a praxishoz tartozé
onkormanyzatok kdzosen biztositjdk. Az 6nkormanyzatok feladata a betegek kdzponti
rendel6be torténd téritésmentes utaztatdsanak a biztositasa is.

A kozponthoz tartozd kistelepllések — allami tamogatdssal — ingyenes kozlekedési
lehet@séget biztositananak lakosaik szamara a kdzponti rendel6 felkereséshez.

Torekedni kell ra, hogy a haziorvos, gyermekorvos szakorvosjel6ltek (rezidensek) ezekben az
0sszevont praxisokban téltsék a haziorvosi praxis gyakorlatuk egy részét, illetve minden
klinikai szakma szakorvos jeloltje a szakorvosképzés id6szakdban legaldabb 1 hdnapos
praxisgyakorlaton vegyen részt ezekben a praxisokban.

Evente kb. 1000 orvos végez az egyetemeinken, ezek nagy része rezidensként folytatja
tanulmdnyait. Javasoljuk az elsé rezidensi évben — kételezé jelleggel — hdziorvosi siirgdsségi
licence vizsga letételét minden Magyarorszdgon tanulé rezidens szamdra, mely licence
birtokaban munkadt vdllalhatndnak alapelldtdsi iigyeletekben. Javasoljuk, hogy — kételezé
jelleggel — minden rezidensképzés 2. évébe keriilion be egy hdnap hdziorvosi gyakorlat egy
Osszevont hdziorvosi kérzetben. Ezen telepiilések 6nkormdnyzatdnak kellene biztositania a
lakhatdst a rezidensek részére, 1 honapig a rezidensnek segitenie kellene a hdziorvos
munkdjdt, és kételezd jelleggel részt kellene vdllalni a teriilet tigyeleti ellétdsaban. Igy
orszdagosan kb. 100-120 6sszevont kérzet, kb. 350-400 teleplilés folyamatos orvosi ellatdsdt
tudndnk segiteni rezidensek bevondsaval.

A kozponti rendeld lenne a bazisa a praxis betegeit ellatd otthoni szakapolasi szolgalatnak és
a praxisk0zosségi prevencidés munka szintereit is itt kell kialakitani. A kézponti rendelSk
munkajaba bevont gyermekorvosokkal, mozgd szakorvosi szolgaltatdsok biztositdsaval a
hatranyos helyzet( teleplilésen él6k definitiv szakorvosi ellatdsat is konnyebben meg lehetne
oldani.
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Halmozottan hatranyos helyzet( telepllések haziorvosi ellatasa

PROBLEMA

A szegregatummal rendelkez6 hatranyos helyzet( telepiiléseken jelent6s kihivas biztositani
nem csak az allandé orvosi, hanem az egészségligyi szakszemélyzet jelenlétét is. Jellemz&en
ezeken a telepliléseken jelenleg semmilyen egészségligyi szolgaltatds nem érheté el, a
haziorvosi/hazi gyermekorvosi praxis tartésan (évek 6ta) betoltetlen, a letelepedési
palyazatok jelent8s anyagi tamogatdsdval sem sikerl a praxisokat betélteni.

JAVASLAT

Adott telepuilésen korilbelll 800 lakosonként 1 f6, de lehet6ség szerint minimum 2 f6
szakképzett f6allasu apold biztositasa.

Ezen fellil heti 2 napban, napi hdrom draban non-doktor (MSC dpold) szakszemélyzet
biztositasa a helyszinen, krénikus gondozasi és prevencids - egészségfejlesztési feladatok
ellatasara.

Amennyiben a teriilet betdltetlen ill. tartésan betdltetlen korzet teriiletén helyezkedik el,
erre kiképzett orvos biztositasa akut betegségek elladtdsara 3 draban, a hét 2-3 napjan, ezid6
alatt csecsem@- és gyermekorvosi tdvkonzultacios lehetdséggel. Amikor személyesen nincs
orvos munkaidében a telepiilésen, akkor munkaidében folyamatos orvosi konzultacios
lehet6ség biztositott a teleplilésen dolgozd szakdolgozdknak, akik a helyszini ellatast
biztositjak. A konzultacio telefon-, illetve video konzultacio lehet, mely a kés6bbiekben
kidolgozandé protokoll alapjan, dokumentdltan valésul meg. Ehhez jol felkészitett névérek
és megfeleld targyi feltételek sziikségesek.

A szakmai felligyeletet biztosité haziorvos a sajat rendelési idejében, a sajat rendelSjében a
hatranyos helyzet( teleplilésen él6k szamara is biztositja a folyamatos haziorvosi ellatast

Fentiekhez kapcsolddik az un. segédegészségbrok (a helyi lakossag motivalt és képezhet6
tagjaibdl kivalasztva) foglalkoztatasa 1 f6/500 f6 felnGtt lakossag valamint plusz 1 f6/50 f6 O-
6 éves korosztalyba tartozé gyermekenként.

A terlleten Min&ségi ALAP + PLUSZ felszereltség javasolt (Lasd Eszk6ztamogatds)

A rendszer mikod6képessége tesztelhet6 a helyi orvosi szint mikodtetése nélkiil is (csak
orvosi tdvkonzultaciéval), illetve a kdzponti rendel6ben torténé orvosi ellatassal.

A halmozottan hatranyos helyzet( telepiilésen foglalkoztatott orvosokat, szakdolgozdkat
kiemelt fizetési kategdridba kell sorolni (K6zalkalmazotti bértabla minimum kétszerese).
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7. Praxiskézésségek

Az elmult 8 évben a lakossagkozeli ellatasok fejlesztése, a preventiv szemlélet fokozasa, a
definitiv ellatasok kiterjesztése érdekében tobb modellprogram zajlott és zajlik orszagban:

e Nem kozponti fenntartasu Egészségfejlesztési Irodak miikodési célu tdmogatasara.

e SH/8.1Svajci-Magyar Alapellatas-fejlesztési modellprogram

e EFOP-1.8.2-17 Az alapellatds és népegészségiigy rendszerének atfogo fejlesztése -
alapellatds fejlesztése

e Harom generdacioval az egészségért program

Emellett orszagos szinten miikédnek az Otthonapoldsi szolgalatok és a Hospice Szolgdlatok.

A praxiskozosségi egyluttm(ikodéseket segité hazai és unids palyazatok a népegészségligyi
szemlélet er@sitésén tul, a korabban egymastdl izoldltan mikods haziorvosi teamek kozti
egylUttmUkodés javitasaval egyértelm(ien az alapellatas szerkezeti dtalakuldsat készitették eld
(kozel 1000 praxis dolgozik jelenleg praxisk6zosségi formaban projekteken beliil). Fontos
jellemzGje a praxiskozosségi mikodésnek, hogy az alapellatds szamos szereplGjének
egyluttmUkodésén alapulnak. A megvaldsult illetve folyamatban 1évé projektek népszeritek
voltak mind a biztositottak, mind a kollégdk korében, és rdmutattak arra, hogy a kollégak
részérSl fenndll a hajlandésag a szakmai egyittmikodések kialakitdsara. Az alapellatasi
torvény felhatalmazza a minisztert a praxisk0zosségrél szolé jogszabaly megalkotdsara,
megfelel§ jogszabdly és finanszirozasi feltételek mellett a praxisk6zosségi mikédésmaod az
orszag szamos tovabbi pontjan megjelenne. SzakértGi vélemények szerint a praxiskdzosségek
valaszt adhatnanak a humanerd krizis és a teriileti elldtatlansagbeli problémak jelent6s részére
is.

ALAPELLATASI PRAXISKOZOSSEG

Az Alapellatasi Torvény nevesiti a praxiskozosség fogalmat, azonban a részletes szabalyokat
tartalmazd miniszteri rendelet, a felhatalmazas ellenére a mai napig nem jelent meg.

A praxiskozosségi egylittm(ikodés célja lehet tobbek kdzott:

J Szlrési, prevencids, egészségfejlesztési feladatok hatékony elldtasa
J Lakossag/lakohely kozeli egészségligyi ellatasok aranyanak novelése
) K6zép és hosszu tdvon a lakossdg egészségi dllapotanak javitdsa

] A praxis-teamek egylttmikodésének hatékonyabb3d tétele

] A betoltetlen korzetek problematikajanak kezelése

] Kozosségi ellatas biztositdsa
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JAVASLAT

A praxisonkénti orvos — praxisnévér — védéné bazis-teameken feliil javasolt — a
praxiskozosség valamennyi praxisaban foglalkoztatott — praxiskdzosségi szakemberek:
praxiskézésségi koordindtor, gydgytorndsz, dietetikus, pszicholdgus, praxisk6zésségi névér,
szocidlis munkds, egészségfejleszté, medidtor-egészségér.

A praxiskozosségi koordinator, gyogytornasz, dietetikus, pszicholégus munkakordket
minden praxiskozosségben biztositani kell, ezen feliil a praxiskd6zosség helyi adottsagainak
megfelelen tovabbi 1-2 munkakor biztositasa ajanlott.

Javasolt tevékenységek:

Heti 2 6ra elkiilonitett és dedikalt haziorvosi prevencids rendelés, ahol az egészségi allapot
felmérésen megjelent paciensekkel és krénikus betegekkel konzultal az orvos.

Csoportos prevencios tobbletszolgaltatasok (pl. gydgytorna csoportok, testsulycsdkkent6k
csoportja, diabéteszesek klubja, csoportos diétas tanacsadasok, relaxacids csoportok,
stresszkezel csoportok stb.)

Egyéni tanacsadasok (dietetikai tanacsadas, mentalhigiénés tanacsadas, egyéni gyogytorna
stb.)

Egészségfejlesztési programok (pl. rendszeres dvodai/iskolai egészségfejleszté programok,
munkahelyi egészségfejleszt6 programok, egészségnapok, részvétel
falunapokon/fesztivalokon)

Praxisk6zosségi koltségek:

] Infrastruktura és alapeszkoz-készlet biztositasa
] Havi rendszeres koltségek:
o Praxiskdzdsségben alkalmazott, foglalkoztatott szakemberek havi bérkoltsége
o Praxiskdzosségi orvosok teljesitményardnyos praxiskozosségi
feladatfinanszirozasa
Praxisn6vérek praxisk6zosségi tevékenységének finanszirozasa
Védéndbk praxiskozosségi tevékenységének teljesitményaranyos finanszirozasa
Eszk6z-anyagsziikséglet (fogydeszkozok, egészségfejlesztési programok demo
anyagai, széréanyagok)

OSSZEFOGLALO JAVASLAT

Javasolt egy orszdgosan egységes prevencios szemlélet(i, a népegészségligyi kihivdsokra
hatékonyan reagdld, orszdgosan illetve regiondlisan szervezett alapelldtdsi hdlozat
kialakitasa. Ennek megvaldsitdsa a projektek, modellprogramok tapasztalatainak,
eredményeinek értékelést kbvetden, ezek hosszu tdvu fenntarthatdsdgdnak a biztositdsdval
valdsulhat meg.
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ALAPVETO KIINDULOPONTOK

] Orszagos Alapellatasi Mddszertani és Fejlesztési Intézet |étrehozdasa
J Jarasi Alapellatasi K6zpontok létrehozasa
. A regionalis (jarasi) alapellatdsi szolgaltatok 6sszehangolt szakmai mikodtetése,

koordinalasa

Az Alapellatasi Mddszertani és Fejlesztési Intézet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi,
alapellatasi tigyeleti, fogorvosi, iskolaorvosi, védéndi, otthoni szakapolasban és hospice
elldtasban résztvevd, praxiskozosségi szereplSk integralt iranyitdsi, mdédszertani, és szakmai
tdmogatadi funkcidjat képes biztositani.

Az 6nallo Alapellatasi Mddszertani és Fejlesztési Intézet szervezeti strukturdjaban, az
orszagos szint alatt javasolt Jarasi Alapellatdsi Kozpontok létrehozdsa. A kdzpontok feladata
az adott jaras/terulet népegészségligyi mutatdinak és a lakossag egészségi allapotanak
ismeretében a szikséges szolgaltatasok tervezése — az alapellatds mikodésének szervezése,
a miikodéshez szlikséges human eréforras biztositasa, a szakmai minGségbiztositas. A Jarasi
Alapellatdsi Kozpontok a munkaaddi a jaras teriletén mikodé praxiskozosségek
praxiskozosségi szakembereinek, és az alapellatds mikodéséhez sziikséges egyéb
szakembereknek. A hdziorvosi praxisok, praxiskdzosségek innen igényelhetik a szakemberek
szolgaltatasait. A Jarasi Alapellatdsi Kozpontok felallitdsa mellett fontos megérizni a
haziorvosi praxisok gazdasagi, szervezeti integritdsat. A praxiskozosségi szervezédés, a Jarasi
Alapellatasi Kozpontokkal kapcsolatos egylttm(ikodés funkciondlis, a tobbletszolgaltatast
nyujté szakemberek optimalis hozzaférhetGsége szempontjabdl meghatdrozo.

PRAXISKOZOSSEGI PROGRAM BEVEZETESENEK IDEJE

A biztonsagos mikodéshez sziikséges jogszabalyok megalkotdsa, a koltségvetésben
elfogadott plusz finanszirozas rendelkezésre allasat kovetéen folyamatosan.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

e Az alapellatasi praxisok szakmai és/vagy gazdasagi egyuttm(ikodésének a kialakitasa

e Moddszertani hdldzat kialakitasa, terlileti szakmai vezetés beépitése a rendszerbe,
belsd és kiilsé monitoringgal

e Az alapellatas kompetencidjanak kiterjesztése, ennek megfelel§ szélesebb hataskor
biztositasa

e A kapudri funkcid és a definitiv ellatasok fejlesztése

e Emelt szintd alapellatds, lakdhelykozeli szakellatas biztositdsa a praxiskozosségekben

o Alakossagkozeli egészségligyi ellatasok aranydnak a novelése

e A praxis-teamek kapcsolatainak a javitasa

e Tovabbi szakdolgozdk bevonasa az alapellatasi rendszerbe

e A definitiv ellatdsok szamanak ndvelése
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e A prevencids tevékenységek novelése

e A szakellatas tehermentesitése

e Prevencios rendelések bevezetése

e A primer-, szekunder-, tercier prevencios tevékenységek erGsitése

e Egyéni-, csoportos- és szintérprogramok bevezetése

e Orszagosan szakmailag egységes alapellatasi rendszer létrehozasa, melynek
részelemei a hdaziorvosi-, hazi gyermekorvosi-, fogorvosi-, védéndi-, hospice ellatas,
otthoni szakdpolas, praxiskozosségi tobbletszolgaltatasok

o Alapellatasi és népegészségligyi célok helyi adaptacidja, megvaldsitasa

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA
El6készités: folyamatosan

Bevezetés: 2021-2022.
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8. Csoportpraxis

DEFINiCIO

Olyan egytittm(ikédési forma, amely keretében a hdziorvosi/hdzi gyermekorvosi alapelldtdsi
feladatok mellett jogszabdlyban meghatdrozottak szerint a jarobeteg-szakelldtds kérébe
tartozo egyes ellatdsok is nyujthatok.

ALAPVETO MEGALLAPITASOK

Az 1997. évi az egészségligyrdl sz6lé CLIV torvény alapjan az altalanos jardbeteg-szakellatas a
beteg folyamatos ellatdsat, gondozasat végz6 orvos beutaldsa vagy a beteg jelentkezése
alapjan, szakorvos altal végzett egyszeri, illetve alkalomszer( egészségligyi ellatas, tovabba
fekv6beteg-ellatast nem igényld kronikus betegség esetén a folyamatos szakorvosi
gondozas.

A szakellatasi feladat elsédleges helye a szakrendeld, ahol a szakfeladat ellatdsahoz
sziikséges mind targyi, mind személyi feltételek maradéktalanul rendelkezésre allnak.

Csoportpraxisok létrehozdsat csak olyan esetekben tartjuk indokoltnak, ha a csoportpraxisba
szervez6dd haziorvosi praxisok szakrendel6tél valod tavolsdga/elérhetGsége miatt a
praxisokhoz tartozok szakrendelGbe jutdsa jelent6s terhet jelent az ellatanddknak, ezért a
szakelldtdshoz valo hozzaférés nehézségekbe Uitkozik, korlatozott, ahol sériilhet az ellatdshoz
jutas esélyegyenl&ségének elve és gyakorlata.

Véleményink szerint a hosszu elGjegyzési id6 6nmagaban nem jelentheti indokat a
csoportpraxisok létrehozasanak, ebben az esetben a szakellatas kapacitasat kell novelni,
finanszirozasat kell emelni.

A szakrendel6 20 km-es vonzaskorzetében elhelyezkedd csoportpraxisba olyan szakellatasi
feladatot nem javaslunk kivinni, ami a szakrendel6ben is elérhet6.

A lakodhely kozeli ellatdsok ardnyanak novelése érdekében elsésorban a mozgd szakorvosi
szolgaltatas rendszerének fejlesztését javasoljuk.

JAVASLAT

Mivel a csoportpraxisok feltételrendszerének kialakitdsa bonyolult feladat, kdltséghatékony
mikodése nem bizonyitott, ezért az alapellatasban, a lakéhelyen torténd definitiv ellatdsok
szamanak javitasa érdekében elsGsorban a mozgd szakorvosi szolgaltatas rendszerének
fejlesztését javasoljuk.

Javasoljuk, hogy a masodik, harmadik szakvizsgaval rendelkezd, azt karbantarté
haziorvosok a praxisukban és praxiskdozosségiikben hasznalhassak a szakvizsgaik adta
diagnosztikai és terapias lehetdségeket. Ezt a tevékenységet szabalyozottan, a haziorvosi
rendeléstdl elkllonitett id6keretben és plusz finanszirozas biztositasa mellett végezzék.
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Javasoljuk a szakellato hdldzat megerGsitését, a TVK igényekhez, sziikségletekhez torténd
igazitasat.

A szakrendel6i halézattél tavol esd praxiskdzosségek, 6sszevont praxisok — plusz
finanszirozasbol — foglalkoztathassanak az adott hely igényeinek megfelel8en, rész
munkaid6ben szakorvosokat, alapellatasi praxisban torténd szakellatasi feladatok
elvégzésére. Ehhez meg kell hatarozni a lakdhelyen is igénybe vehetd klinikai szakmak korét,
ki kell alakitani a szakellatas személyi és targyi feltételeit.

SZUKSEGLETEK

Csoportpraxis miikodési feltételeinek, kapcsolatrendszerének, szervezeti felépitésének, a
csoportpraxisonként elldtando populacié nagysdganak meghatarozasa.

Targyi, személyi és finanszirozasi feltételek meghatarozasa.
A csoportpraxis mikodéséhez sziikséges jogszabalyok, szakmai irdnyelvek létrehozasa.

Mozgd szakorvosi szolgdltatas szakmai, személyi, targyi, finanszirozasi feltételeinek
kidolgozasa.
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9. A minéségi ellatashoz sziikséges teriiletek, helyiségek,
humadnerdforras

PROBLEMA

Magyarorszadgon a praxisok 85-90%-a Onkormanyzati tulajdonu, 10-15%-a sajét tulajdonu
rendel6t hasznal. A praxisok jelentds részében nem all rendelkezésre a mikodéshez
sziikséges minimalis infrastruktura.

Az 1 orvosra juté névérszam Magyarorszagon: 2.07, az OECD 34 tagallamaban: 2.75, az USA-
ban 4.27, a magyarorszagi haziorvosi praxisokban kb. 1.3. Szakért6k szerint az idedlis érték:
4.

60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az egészségligyi szolgdltatdsok nyujtdsdhoz sziikséges
szakmai minimumfeltételekrél

3. § (1) Az egészségligyi szolgdltatonak biztositani kell
a) A négyszemkézti konzultdciot is lehetévé tevs rendelGhelyiséget, amelyben

aa) az adott egészségligyi szolgdltatdsra eldirt targyi feltételek haszndlata, illetve szakszer(
tdroldsa - ideértve a gydgyszerek, a mérgezd hatdsu anyagok és a veszélyes hulladék
tdroldsat is - biztositott,

ab) az aa) pontban foglaltakon tul rendelkezésre dll a beteg fektetésére alkalmas
vizsgdlodgy,

ac) a beteg ellatdsat végzé egészséqgligyi dolgozd szamdra a kézmosdsi, illetve
kézfertGtlenitési lehetdség és a sziikséges butorzat biztositott,
b) a rendel6helyiséggel kbzvetlen kapcsolatban Iévé, vagy azon beliil elkiilénitett 6ltéz6
terliiletet, kivéve, ha az ellatds jellegébdl adoddan a beteg fizikdlis vizsgdlata nem sziikséges,
c) vdrdhelyiséget.

JAVASLAT

Biztositani kell, hogy a 21. szazad m(ikodési kereteinek megfelelGen a haziorvosi rendel6
modernizalasra keriljon. Ez jelenti a megfelel6 méretli rendel6 biztositasat, a rendelési
idének megfelel6 id6tartamban és ezen kivil is —a varhaté hatdskor bévilések, tovabbi
szakdolgozdk, diplomds apoldk alapellatdsi munkaba bevonasat is figyelembe véve.

Ahhoz, hogy a haziorvosi/hazi gyermekorvosi rendel6kben a jov6ben mindségi munka
folyhasson, ahhoz rendeletileg szabalyozni kell az infrastrukturalis minimumfeltételeket.
Javasoljuk a ,60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az egészségligyi szolgaltatdsok nyujtasahoz

III

szikséges szakmai minimumfeltételekrél” mddositasat az aldbbiak szerint:

llllll

felujitasra keriil6 haziorvosi/hazi gyermekorvosi rendel6k kialakitasanal az alabbi
infrastrukturat a helyi Onkormanyzatoknak biztositaniuk kell a rendelében dolgozé
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Haziorvosi/hazi gyermekorvosi rendeld:

e Vdéréterem — varakozénként 4 m?, minimum 16 m?

e Orvosi szoba - minimum 18 m?

e NG&vérszoba - minimum 16 m?

e Plusz rendeld helyiség — minimum 16 m?: tovabbi szakdolgozok foglalkoztatasa
esetén (pl. dietetikus, pszicholdgus, gyégytornasz, diplomas dpold, népegészségligyi
szakember)

e Fektetd, elkiilénits - minimum 12 m?

o Oltdz6, szocialis helyiség: minimum 6 m?, személyzeti WC-vel

77 s

Védono:

e Vardterem — véarakozdnként 2 m2, minimum 16 m?
e Tandcsadd — minimum 16 m?
e Munkaszoba: 2 vagy tobb védénd esetén — minimum 16 m?

A rendel6héz tartozzon mentébejdrat, mozgdssériilt parkold, akaddlymentes bejdrat.

2021.01.01-t61 Onkormanyzatoknak munkanapokon legalabb napi 4 é6ra* id6tartamban
biztositaniuk kell minden szerz6d6tt haziorvos/hazi gyermekorvos szamara az
o6nkormanyzati rendel6t, kivéve, ha a szerz6do6tt haziorvos/hazi gyermekorvos sajat
tulajdonu rendelével rendelkezik.

*Plusz szakdolgozd(k) foglalkoztatdsa esetén, ha nem dll rendelkezésre plusz rendeld
helyiség, napi 8 ordban sziikséges a rendeld biztositdsa.

HUMAN EROFORRAS

A jelenlegi haziorvosi/hazi gyermekorvosi praxisokban a humaneréforras modell: 1 orvos + 1
praxisnévér — jogszabaly szerint kdtelezGen, f6allasban. Tekintettel arra, hogy nincsen
dedikalt finanszirozasi keret a humanerdéforras biztositdsara, a jelenlegi
praxisfinanszirozasbdl kevés praxis tudja kigazdalkodni tovabbi szakdolgozdk
foglalkoztatdsat. A haziorvosi praxisok humaneréforrds szikségletét az alabbiak szerint lehet
differencialni:

e praxis tipusa (feln6tt/gyermek/vegyes)

e praxis mérete (500/1000/1500/2000/2500/3000 f6)

e praxis elhelyezkedése (tanyavilag/falu/varos/nagyvaros)

e praxishoz tartozo teleplilések szama (1/2/3/4/5)

e praxis altal ellatott lakossag (normal/hatranyos helyzet(i/halmozottan hatranyos
helyzet)
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Altalanossagban véve elmondhatd, hogy alapesetben minden praxis szamara fontos lenne,
napi 4 dra id6tartamban orvosirnok (mdsodik praxisnévér) alkalmazasa. Nagyméret(, tobb
teleplilést ellatd, halmozottan hatranyos helyzet( lakossagot ellatd praxisokba javasolt ezen
felll diplomas 4dpold(k) bevonasa. A lakohelykozeli ellatasok, népegészségligyi
tobbletszolgaltatasok biztositasa érdekében javasolt tovabbi szakdolgozdk: gydgytornasz,
dietetikus, pszicholégus, egészséglr, népegészségligyi szakember bevonasa - praxiskdzosségi
ellatas keretei kozott.

ERINTETT JOGSZABALY
60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet
FELTETELRENDSZER

Onkormanyzatoknak, ill. a sajat tulajdonu rendel8vel biré haziorvosoknak az infrastrukturdlis
minimumfeltételek biztositdsdahoz allami segitségnyujtds lehet&ségét javasoljuk.

FORRASIGENY

Rendeldfelujitas koltsége.

Tovabbi szakdolgozdék bevondsanak bérkoltsége.
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

A mingségi haziorvosi/hazi gyermekorvosi munkahoz, a négyszemkozti orvos-beteg
taldlkozasok megvaldsulasahoz, plusz szakdolgozdk alapellatasi rendszerbe torténd
bevonasahoz, az alapellatasi feladatkorok bévitéséhez a fenti minimalis infrastruktara
bevezetése elengedhetetlen.

Az orvosi munka hatékonysaganak noveléséhez, a lakdhely kozeli ellatasok kiszélesitéséhez
elengedhetetlen a praxisokba tovabbi szakdolgozdk bevonasa.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

Bevezetés: 2020. julius 1./2021.01.01.
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10. Gyermekegészségiigyi ellatas

PROBLEMA
A gyermekpopulacid 75 %-at hazi gyermekorvosok, 25 %-at vegyes praxisok latjak el.

A hazi gyermekorvosi korfa ismeretében - amely a haziorvosi korfanal is stilyosabb képet
mutat - elmondhatd, hogy a kozeljovGben a gyermekorvosi praxisok nagy szamban
Uresednek ki, kényszer(iségb6l vegyes praxissa alakulnak at, ezzel megndvelve a gyermek
jaré-és fekvbbeteg ellatdsra nehezedé terhelést.

A hazi gyermekorvos a csecsemb-és gyermekgydgydsz szakvizsgajabdl adédd kompeteciajat
sem hasznalhatja ki hataskor hianyaban.

Hazi gyermekorvosi rezidensképzés nincs, csecsemb-és gyermekgyodgyasz szakorvosképzés
keretén belil kell képz6dnie a hazi gyermekorvosoknak. Az utébbi évben célzottan
meghirdetett rezidensi helyek sem keriiltek bet6ltésre és ez a keretszam nem is biztosit
megfelel6 utanpotlast, igy ezokbdl is a hazi gyermekorvosok szamanak drasztikus
csokkenésére kell szamitani.

A hazi gyermekorvosi/haziorvosi és a véddndi ellatas egyre inkabb elkiilonil egymastdl
térben és id6ben is. Az orvos és a védin6 kozotti kordbbi rendszeres, napi, személyes
kapcsolat esetleges, elektronikus kapcsolattartdssa szdkiil.

Mindkét szolgdltatonak teriileti ellatasi kotelezettsége van, de az 6nkormanyzatok, akik
tobbnyire a véd6éndi szolgalatok mikodtetdi, az orvosi korzethataroktdl fliggetlendil
madositjak a véd6ndi korzethatarokat, ezaltal az ellatandé teriiletekben is csokkenhet az
atfedés.

Mig szabad haziorvos/hazi gyermekorvos valasztas van, a védénéi ellatas terén ez nem
lehetséges, bar egyik szolgdltatas sem tagadhaté meg gyermekek esetében.

A védbénbk szamara a megfeleld szamitastechnikai hardver és szoftver a szolgalatok
tobbségében nem biztositott.

A védéndi szakma orszagos vezetése a haziorvostdl elkiilonilé védénbi munkat preferalja,
ami egyes telepliléseken oda vezet, hogy a védéndének tilos a hazi gyermekorvosi rendelGbe
belépni, a hazi gyermekorvossal személyesen egytttmdikodni.

Az iskola-egészségligy targyi feltételeinek biztositasa a helyi onkormanyzatok feladata lenne,
amely sok esetben nem valdsul meg.

2014-es adatok szerint az iskolaorvosi tevékenységet minddsszesen az 6sszes iskolaorvos
6,4%-a (184 f6) latja el f6foglalkozdsban és a f6allasu iskolaorvosi praxisok 22.6 %-a is
betéltetlen. Atlag életkoruk 57 év, az utébbi 5 évben 5 orvos tett iskola-egészségtan és
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ifjusagvédelem szakvizsgat. Az iskolaorvosi ellatas tulnyomo részét — 93.6%-at (2689 f6) —
jelenleg is hazi gyermekorvosok, haziorvosok végzik f6 tevékenységiik mellett.

A f6-és részmunkaid8s szolgalatok altal ellatottak Iétszam-megoszlasa 30/70%.

JAVASLAT
Gyermekegészségiigyi alrendszer

A gyermekegészségiigyi 6nallo alrendszer a gyermeklakossag egészségi allapotat fenntarto
és javito, szakmai iranyelvekben meghatarozott szakmai szabalyok alapjan kialakitott és
szakmai protokollokkal menedzselt ellatasi folyamaton alapul, amely biztositja az
esélyegyenlGséget az elldtdshoz torténé hozzaférésben.

A gyermekegészségiigyi 6nallé alrendszer meghatarozoé két szereplGje a haziorvosi

(haziorvosi vagy hazi gyermekorvosi) és a védondi szolgalat. A gyermek egészségi
allapotdért kozosen felelnek megosztott felelGsséggel.

Az egészségi allapot fenntartasa védéndi, mig javitasa haziorvosi felelsség kell, hogy legyen.
Tevékenységiket a gyermekkori kiilonb6z6 szintl prevencié ellatasi folyamatait szabalyozé
protokollokban kijelolt, és egyik vagy masik szerepl6re allokalt feladatok hatarozzak meg.

A folyamat dokumentacidja és informaciéaramlasa k6zos elektronikus platformon, a
gyermekhez tartozé dokumentacioban és nem egyik vagy masik szolgaltaté kizardlagos
belsé dokumentacidjaban zajlik, biztositva a feladatok elvégzéséhez sziikséges informacio
megosztasat.

A gyermekegészségiigyi alapellatas iranyitasa:

1. szakmai szabalyokat (szakmai irdnyelveit) a gyermekegészségiigyi modszertani
iranyitas kell, hogy meghatarozza

2. mikodtetés (szakmai protokollok és praxismenedzsment) szempontjabdl a
szolgdltatoi (haziorvosi és véd6néi) praxisok az Alapellatasi Modszertani K6zponthoz
kell tartozzanak.

Az alrendszer orvosi szerepl6i:

Az 6nadllé alrendszerként torténé meghatarozas nem feltétlen kell azt jelentse, hogy mindig,
minden 0-14 (18) éves pacienst csecsemd -és gyermekgyodgyasz szakorvos lat el.
Alapvetés,hogy minden gyermek egészségi allapota altal sziikséges szint(i alapellatasban kell,
hogy részesiiljon.

A gyermekegészségligyi alrendszer részét kell képezzék a csecsemb-és gyermekellatas
suirg6sségi és bizonyos szintli akut ellatdsaban jartas haziorvosok.
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Alapellatasi hataskori listaban kell meghatarozni, melyek azok a tevékenységek a
gyermekellatds tekintetében, amelyek ,,alaptevékenységként” a haziorvostan szakvizsgdaval
végezhet6ek. Amennyiben ez a jelenlegi kompetencidaval nem biztosithatd, ugy képzés
sziikséges.

A gyermekellatas hataskori listajaban meghatarozasra kerilnek azok az ellatasi feladatok,
melyekhez gyermekgydgyasz szakképesités sziikséges, melynek elérése vagy hazi
gyermekorvosi praxisokban zajlé ellatas keretében, vagy vegyes praxisok esetén

gyermekgydgydsz konziliummal biztosithaté. A lakossagkozeli ellatas alapelve szerint utébbi

konziliumot a praxisban kell elérhet6vé tenni. Ahol, vagy ameddig ez megoldhatatlan, a
legkdzelebbi altalanos gyermek szakellatas biztositja a konziliumi hatteret.

Az esélyegyenlGség biztositasanak lehetséges mddja az alapellatasban:

1. Lakossagkozeli ellatast végzo alapellato team kialakitasa azokon a teriileteken
mindenképpen, ahol jelenleg nincs, vagy néhany hazi gyermekorvosi praxis mikoédik. Itt a
csecsemd@-és gyermekgyogyaszati ellatds még az alapellatasban elérhets, de az ellatasba a
csecsemG-és gyermekgydgydasz adott probléma vagy a probléma meghatarozott szintjén
jelentkez6 szakellatdi kozrem(ikodés igénye esetén, helyben - lakossagkozeli szintéren -
kapcsolddik be.

A gyermeket el6szor a haziorvos latja, aki a szakmai szabalyok-protokollok- alapjan dént a
gyermekgydgydszati ellatas sziikségességérdl, vagy a protokollok altal meghatarozott
pontokon kotelez6en gyermekgydgyaszhoz iranyitja a gyermeket.

Az alapellaté team-ben meghatdrozott felelGsséggel és egylittm(ikodési kotelezettséggel
vesznek részt a haziorvosi team jelenlegi tagjai, a védéndk és a bevont egyéb alapellato
szolgdltatok.

2. Nagyvarosokban hazi gyermekorvosi praxisk6zosségek létrehozasa

e arendszerbdl kilép6 kollégak pacienseinek ellatasara

e a praxiskozosségek gyermekgyodgyaszainak szabad kapacitasa lehetévé teheti a
csecsemG-és gyermekgydgydszati ellatas biztositasat olyan teriileteken, ahol a
praxisteamek nem rendelkeznek gyermekgydgyasszal

A sziikséges feltételek:
Szakmai: szakmai iranyelvek, ezek alapjan ellatasi protokollok kidolgozasa

haziorvosi kompetenciabdvités a 18 év alatti korosztaly ellatasadban, elsGsorban az akut és
sirgbsségi korképek tekintetében

Ellatasszervezési: szakmai feladatok azon szintre torténé delegalasa, ahol rendelkezésre
allnak a ,,sziikséges, de elégséges” feltételek, a nem egészségligyi kompetenciaba tartozé
feladatok megsziintetése.
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Haziorvosi adminisztracios terhek csdkkentése és fGképpen tovabbi terhek bevezetésének
elkeriilése

A megvaltozott szerkezetli ellatasra uj finanszirozasi technikak kialakitasa

4. Biztositani kell a gyermekegészségiigyi alrendszer, ezen beliil az alapellatas és az
egészségfejlesztés teriiletén felelGsséggel rendelkezd tovabbi szerepl6 k6zotti
egyiittm(ikédés elektronikus vagy személyes platformjat, amelyen keresztiil az egyéni
képességek fejlesztése, a kozosségi cselekvések erdsitése, az egészséget tamogatd kornyezet
kialakitasa és fenntartasa, az egészséget tamogatd szakmapolitikai iranyelvek
megfogalmazasa, az egészségligyi ellatd rendszer megel6zés kdzpontu athangolasahoz
sziikséges informacidatadasnak meg kell torténnie.

5. Biztositani kell a megfelel6 szakképesitéssel rendelkez6 népegészségiigyi szakemberek
elérhetGségét az alapellatasban.

77 _ 7,

Megerdsitett, definitiv ellatast végzé gyermekalapellatast eredményezé fejlesztés:

A hazi gyermekorvos gradualis és posztgradualis képzése, kdtelezd tovabbképzése -
semmiben nem kilonbozik a jard - és fekv6beteg ellatdsban dolgozd csecsemd - és
gyermekgydgyasz kollégdajatol

Meg kell szlintetni azokat a korlatozasokat, amelyek a diagnosztika és a terdpia tekintetében
— kiemelten tdmogatott gydgyszerek rendelése javaslata — kizarélag a csecsemb-és
gyermekgydgyasz munkahelyébdl adédnak és nem igényelnek egyéb szakképzést. Ezzel
novelhetd a definitiv ellatasok aranya, csékkennek a betegutak, javul a szakellatdshoz valé
hozzaférés

Kompetencia- és hataskorbdvitéssel, megfeleld finanszirozasi technikakkal igazolt jartassag,

licencek és tovabbi szakvizsgakkal ellathatd tevékenységi koroket kell kialakitani.

Jarasi szinten biztositani kell a hazi gyermekorvosi ellatast a vegyes praxisok pdaciensei
szamara tavkonzultacios lehetGséggel, orvos-szakmai indok esetén pedig a személyes
vizsgdlat lehetGségével .
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77 s7e

Kapcsolat a védonéi szolgalatokkal:

A gyermekegészségiigyi alrendszer egységes szakmai iranyelvek mentén torténd

miik6dését a véddndi szolgalatok hazi gyermekorvosi/haziorvosi praxishoz,
praxisk6zosséghez torténd integralasa jelentheti.

Az integracio el6nyei:

Ebben a konstrukcidban a terileti ellatasi kotelezettséget a praxis/praxisk6z6sség egésze
teljesiti, nincs kommunikacids hiba a védénaGi és orvosi ellatas elkiiloniiltsége, a terileti
eltérések miatt, nehezebben esnek ki az ellatérendszerbél gondozottak.

A szabad orvosvalasztds szabad praxis valasztast jelent a tovdbbiakban, ahol a paciens egy
szorosan egylttm(ikddd, azonos szakmai elveket vallé team-et valaszt.

Mind a 18 év alatti korosztaly korében kotelez8, mind a 18 év felettiek esetében kotelez6en
felajanlandé szlrdévizsgalatok, de a varanddsgondozas kapcsan is a védéndi és orvosi
tevékenység tervezése, litemezése, 0sszehangoldsa gordiilékenyebbé valik. A tébblépcsbs
informaciéatadasbol adéda hibak elkerulhetdk.

Garancialis és finanszirozasi feltételek:

A véddndi szolgalatok finanszirozasa a haziorvoshoz/hazi
gyermekorvoshoz/praxiskozosséghez kilon soron érkezzen, felhasznaldsa kizarélag a
védéndi tevékenységre torténhessen, elszdmoldsa a kotelezéen jelentendé (elszamolandod)
kategdridba keriiljon.

A védbénd praxishoz torténd csatlakozdsakor az eddigi fenntartd az eszk6zos
minimumfeltételeket a haziorvosi praxisnak adja at, illetve biztositsa.

A tovabbiakban a haziorvosi praxis finanszirozasanal a védénéi eszk6zok potlasa is jelenjen
meg.

Vitas szakmai kérdésekben a mindenkor érvényes szakmai irdnyelvek, illetve az érintett
szakmai felligyeleti szerv megallapitasai az iranyadok.

Iskola-egészségiigyi ellatas:
Szakmai feladatok:

A kiskoruak harmonikus testi és lelki fejlédésének el6segitése (1997.évi CLIV.Tv.428) az
ifjusag-egészségligyi gondozas feladata.

1. Primer prevencio:

18 év alatti korosztdly korében végzendd primer prevencids tevékenységet
(egészségnevelés, egészségfejlesztés) a jogszabaly megosztja az oktatasi-nevelési
intézmények és az egészséglgyi ellatas kozott (38.§,40.8).
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Ezen a teriileten az iskola-egészségiigynek kiemelt szerepe és lehetésége van
szintérprogramok keretében az azonos életkoru gondozotti csoportok kérében térténdé
egészségnevelésre és egészségfejlesztésre. Ennek fenntartasa a védonagi szolgdlat révén
indokolt a tovabbiakban is, mert kompetenciaval és hataskorrel is rendelkezik.

2. Szekunder prevencid, egészségiigyi ellatas

A két alapellatod kozott oszlik meg a gyermekek életkora és a tankotelezettség teljesitése
szerint. Tankoteles korig az életkori kotelezd szlir6vizsgalatok és a kotelezd védboltasok
végzése a haziorvos, hazi gyermekorvos kompetencidja és hataskore, a tankotelezettség
fennadlldsa alatt ez a hatdskor az iskola-egészségligyé. Ugyanakkor a tankoteles koru, de
iskolaba nem jard gyermekek kdrében 18 éves életkorig a feladat marad a haziorvosi
ellatasban.

Az iskola-egészségligyi ellatas soran is kiemelt figyelmet kell forditani a gyermek személyiségi
jogainak, emberi méltésaganak tiszteletben tartdsara, valamint arra, hogy a gyermeknek
joga van az életkoranak és pszichés allapotanak megfeleld tajékoztatashoz, illetve ahhoz,
hogy sziil6je, torvényes képviselGje, illetGleg az altala vagy torvényes képviseldje altal
megjelolt személy mellette tartézkodjon, amely az iskola keretei kozott rendszerszeriien
nem biztosithaté.

Tekintettel arra, hogy az iskola-egészségligyben 2 évente torténnek szlirévizsgalatok, azaz
kotelez6en 2 évente jon létre orvos, védonds-gyerek taldlkozas, nem feltétlen alakul ki az a
bizalmi viszony, ami kisz(irt rendellenességek tovabbi vizsgalatahoz, illetve a krénikus
betegségek gondozasahoz sziikséges, és amely egyébként a gyermek valasztott
haziorvosanal rendelkezésre

Human eréforras:

A fofoglalkozasu iskolaorvosi létszam igen limitalt, a rendszerbdl kilép6 kollégak utanpdtlasa
sem biztositott, Iétszambdviilésre utald tendencia pedig nem lathato, az iskolaorvosi
feladatokat kis teleptiléseken kisvarosokban és nagyvdrosok altalanos iskoldiban jellemz&en
jelenleg is haziorvosok/hazi gyermekorvosok latjak el.

JAVASLAT

Az iskolaorvosi feladatok keriljenek haziorvosi/hazi gyermekorvosi hataskorbe azzal, hogy a
védénéi tevékenység mind a szlrévizsgalatok, mint az iskolai egészségnevelés,
egészségfejlesztés tekintetében kapjanak kiemelt szerepet az iskolai szintéren zajlé
tevékenység keretei kozott.

Az iskolai kampanyoltasok és orvosi szlirévizsgalatok keriiljenek haziorvosi/hazi
gyermekorvosi hatdskorbe, hiszen az elmult évtizedek igazoltak, hogy a korabban iskolai
keretek kozott az ltalanos iskola els6 évfolyamdaban végzett DiPerTe vakcinacidé hazi
gyermekorvoshoz, vegyes praxishoz torténé delegaldsa nem eredményezett kedvezétlen
valtozast az oltdsi fegyelemben. A téritésmentes, de nem kotelez6 védGoltasok
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igénybevételét — amelyek kozil az influenza oltds jelenleg is haziorvosi feladat — pedig
javithatja a meglévé haziorvos-sziil6-paciens bizalmi viszony.

A szakmai alkalmassag orvosi elbiralasa specialis ismereteket igényel, ezért azokban az
intézményekben, ahol ilyen szakmai elvaras van, iskola-egészségtan és ifjusagvédelmi, vagy
foglalkozas-egészségligyi szakvizsga megléte sziikséges.

Alapvetd elvaras és feltétel az EESZT-hez torténd csatlakozas és az elektronikus
dokumentadlas és informacié megosztas az alapellatd szolgaltatok kozott a feladatok
elvégzésének felesleges duplikalasa érdekében.

Az iskolaorvosi munka finanszirozasanak megoldasa halaszthatatlan.

ERINTETT JOGSZABALYOK

4/2000. (lI. 25.) EUM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi tevékenységrél
26/1997. (IX. 3.) NM rendelet az iskola-egészségligyi ellatasrol

49/2004. (V. 21.) ESZCSM rendelet a tertleti védénéi ellatasrol

51/1997. (XIl. 18.) NM rendelet a kotelez6 egészségbiztositas keretében igénybe veheté
betegségek megel6zését és korai felismerését szolgald egészségligyi szolgaltatasokrdél és a
szlir6vizsgalatok igazolasardl
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II.  Szakmai munka szabalyozasa

11. Mindségi indikdtorok az alapelldatasban

PROBLEMA

e Kilonboz6 (valtozd), korabban lebegtetett célok elérése

e A praxisokat az indikatorrendszer egymashoz hasonlitja, nem a szakmai iranyelvek
betartasa a mérce

e Ertelmezhetetlen indikatorok

e KoOzpontifinanszirozdé szamara kovethetetlen indikatorok (pl. nem tamogatott
bétablokkold)

e Nagy a széras az orszagban, nem egységes a kitlizott cél

e A haziorvosi szolgdltatd tevékenységétél (nagy mértékben) fliggetlen az elérendd cél
(pl. mammogréafia)

* Bizonyos vizsgalati eredmények (pl. mammografias szlirés) nem keril EESZT-be,
ezaltal nehezen kovethetd, a felkeriil6 dokumentumok pedig nem strukturdlt
adatokat tartalmaznak (pdf formatum), ezért nem lehet informatikailag kovetni,
feldolgozni, IT dontési fat, protokoll szintli IT dontési segédletet hozzakotni

JAVASLAT

e Legyen egységes, kiszamithato elérési cél, legfeljebb telepiléstipus szerinti valtozoval
(pl. nem varos / varos)

e Haziorvos szdmara legyen barmikor lekérdezhetd (név szerinti) adatbazis, hogy kik
tartoznak a célcsoportba, kiknek esedékes a vizsgdlat, javasolt adott kezelés, ill. a
praxis hany %-a abszolvalta a vizsgalatot/kapja a sziikséges kezelést

e Haziorvosi/hazi gyermekorvosi szoftver kotelezGen jelezze, hogy adott, megnyitott
paciens szamdra esedékes-e adott vizsgalaton valé részvétel, adott kezelés

e Haziorvosi/hazi gyermekorvosi szoftver folyamatosan jelenitse meg a megjelentek,
kezeltek aranyat

e Kulonitsunk el kezelési/gondozasi indikatorokat és Diagnosztikai (egyéb)
indikatorokat

e Akezelési/gondozasi indikatorok esetén orszagosan egységes célérték elérése esetén
jut tobbletfinanszirozashoz a praxis

e Adiagnosztikai (egyéb) indikatorok esetén a praxisban végzett minGségi munka kertil
dijazasra teljesitményalapu dijazassal
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A jelenlegi feln6tt praxisokban vizsgalandé indikatorokrél azt gondoljuk, hogy nem tiikrozik a
haziorvosi min&ségi munkat. Nem, vagy csak nehezen befolydsolhatdak, nem 6sztonzé
jellegliek, nincsen pozitiv hatasuk a haziorvosok mindennapi tevékenységére. Ezek
teljesiilése vagy elmaradasa sokkal inkabb adott populacio tarsadalmi helyzetével,
gondolkoddsaval, egészségkulturajaval van 6sszefliggésben, mint adott orvos munkajanak
minGségével (ezért is ilyen nagy a szérds az orszag egyes terileteit vizsgalva), ezért a
jelenlegi indikatorok torlését javasoljuk, és az alabb indikatorok bevezetésére tesziink
javaslatot:

MINGOSEGI INDIKATOROK
KEZELESI/GONDOZASI INDIKATOROK
(nem teljesul: 0 pont, teljesiilés esetén 1 pont)

Haziorvosi/hazi gyermekorvosi szoftver alapjan térténjen az elszamolas. A zart kasszat,
Ft/pont értéket ugy kell bedllitani, hogy mindenkinek jut pénz, ha teljesiti a megadott
feltételeket:

Gyermekpraxis

D-vitamin elldatottsdg a 0-3 éves korosztdlyokban. A haziorvosi/hazi gyermekorvosi
szolgalathoz bejelentkezett 3 éves kor alatti gyermekek koziil igazoltan megfelel6 D-vitamin
ellatasban részesiiltek aranya. Azt a gyermeket tekintjiik megfeleléen ellatottnak, akinek

a megel6z6 12 hénapban tortént D-vitaminszint meghatdrozas normal értéket adott.
Célérték: >70%

6 honapos korig kizarolag anyatejjel taplalds. Célérték: >70%

rr 17

Eletkori sziirévizsgdlatok az aktudlis jogszabdly szerint. (A haziorvosi/hazi gyermekorvosi
szolgalathoz bejelentkezett 6 éves kor alatti gyermekek koziil azok ardnya, akiknél az orvosi
kompetencidba tartozo szlirési tevékenységek koziil legaldbb 1 megtortént a megel6z6 12
honapban.) Célérték: >70%

Kronikus betegek gondozdsa 1: Asthma bronchiale. A meghatarozott éves megjelenések
szama/telemedicina révén dokumentaltan kontrollalt eset (4/év, mert 3 havi gyégyszert
lehet egyszerre felirni) hany szazalékban teljesil. Célérték: >70%

Kroénikus betegek gondozdsa 2: Obesitas: meghatarozott éves megjelenési
szam/telemedicina révén dokumentaltan kontrollalt eset (4/év) hany szazalékban teljesuil.
Célérték: >70%

Koros BMI értékiik alapjan obesnek mindsitett gyermek esetében torténik-e
meghatdrozott idéintervallumon beliil hypercholesterinaemidk kisziirésére vérzsir
vizsgadlat. Célérték: >70%

2020. majus 27.



@ Haziorvosok Online Szervezete

wﬂﬂfmﬁ’_s&m Civil Tarsasag - Aktiv haziorvosok nem gazdasagi érdekd, zart k6z6ssége

Antibiotikum haszndlat: bakterialis gyorstesztekkel, CRP és/vagy laboratdriumi vizsgalattal
aldtamasztott antibiotikum rendelés szama az 6sszes antibiotikum rendeléshez viszonyitva.
Célérték: >20%

A veszélyeztetett korosztdlyokban vashidnyos anaemidval kezeltek k6z6tt a Se Fe értékkel
igazoltak ardnya. Célérték: >90%

Vizelet rutin vizsgdlat laboratoriumba utaldssal. Célérték: <30%

Meningococcus C-vel szembeni atoltottsdg a hdzi gyermekorvosi szolgdltatohoz
bejelentkezett 2-6 honapos csecsemébk kdrében. Célérték: >70%

Felnétt praxis

Kroénikus betegek gondozdsa 1: Hypertonia: a hypertonias betegek kozil azok aranya,
akiknél az elmult 12 hénapban egy alkalommal legaldbb kreatinin szint meghatarozas
tortént. Célérték: >70%

Kronikus betegek gondozdsa 2: CV: Béta blokkol6 kezelés a myocardialis infarctuson atesett
betegek kérében. Célérték: >70%

HgbAlc mérés legalabb évente a diabetes mellitus miatt gondozottak kérében. Célérték:
>70%

Hgbalc <7.5 a diabetes mellitus miatt gondozottak kérében. Célérték: >70%

Szemészeti vizsgdlat legaldbb évente a diabetes mellitus miatt gondozottak kérében.
Célérték: >70%
Vérzsir vizsgdlat legalabb évente a hipertonia és diabetes mellitus miatt gondozottak

korében. Célérték: >70%

Idészakos laborvizsgdlat legalabb évente (életkornak, gondozasi csoportoknak
megfelel&en). Célérték: >70%

Nagy — igen nagy CV kockdzatu pdciensek (praxis kb. 20%-a) kérében idészakos (legalabb 2
évente) EKG végzése. Célérték: >70%

Nagy - igen nagy CV kockdzatu pdciensek (praxis kb. 20%-a) kérében idészakos (legaldbb 2
évente) BKI mérése. Célérték: >70%

Antibiotikum haszndlat: bakterialis gyorstesztekkel, CRP és/vagy laboratériumi vizsgalattal
aldtamasztott antibiotikum rendelés szdma az 6sszes antibiotikum rendeléshez viszonyitva.
Célérték: >20%
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Vegyes Praxis

D-vitamin ellatottsag a 0-3 éves korosztalyokban. A haziorvosi szolgalathoz bejelentkezett 3
éves kor alatti gyermekek koziil igazoltan megfelel6 D-vitamin ellatasban részesiiltek aranya.
Azt a gyermeket tekintjik megfelel6en ellatottnak, akinek a megel6z6 12 hénapban tortént

D-vitaminszint meghatarozas normal értéket adott. Célérték: >70%

Kronikus betegek gondozdsa: Gyermekkori asthma bronchiale. A meghatarozott éves
megjelenések szama (pl. 4/év, mert 3 havi gyogyszert lehet egyszerre felirni) hany
szazalékban teljesul. Célérték: >70%

7r_ 7,

Koros BMI értékiik alapjan obesnek mindsitett gyermek esetében torténik-e
meghatdrozott idéintervallumon beliil hypercholesterinaemidk kisziirésére vérzsir
vizsgdlat. Célérték: >70%

Antibiotikum haszndlat: bakterialis gyorstesztekkel, CRP és/vagy laboratdriumi vizsgalattal

aldtamasztott antibiotikum rendelés szama az 6sszes antibiotikum rendeléshez viszonyitva.

Célérték: >20%

Meningococcus C-vel szembeni dtoltottsdg a vegyes praxisu szolgdltatohoz bejelentkezett
2-6 honapos csecsemék kérében. Célérték: >70%

Béta blokkolo kezelés a myocardialis infarctuson dtesett betegek kérében. Célérték: >70%

HgbA1c mérés legaldabb évente a diabetes mellitus miatt gondozottak kérében. Célérték:
>70%

Hgbalc <7.5 a diabetes mellitus miatt gondozottak kérében. Célérték: >70%
Idészakos laborvizsgdlat (életkornak, gondozasi csoportoknak megfelel6en). Célérték: >70%

Nagy — igen nagy CV kockdzatu pdciensek (praxis kb 20%-a) kérében id6szakos (legalabb 2
évente) EKG végzése. Célérték: >70%

DIAGNOSZTIKUS (EGYEB) INDIKATOROK
(teljesitmény alapu finanszirozassal)

e INR (2000 Ft/ vizsgalat, maximum 3/paciens/hd)

e CRP (3000 Ft/vizsgalat)

e {FOB (2000 Ft/vizsgdlat) — 50 év feletti korosztaly, maximum 2/paciens/év

e StrepA (2000 Ft/vizsgalat)

e D-dimer (8000 Ft/vizsgalat, maximum hetente 1)

e Troponin (8000 Ft/vizsgalat, maximum hetente 1)

e Hgbalc (3000 Ft/vizsgalat) — indikatorként NEAK felé jelenthet§, elszamolhato

e Lipid panel (3000 Ft/vizsgdlat) — indikatorként NEAK felé jelenthetd, elszamolhaté

e ABPM/CBPM (=szakrendelGi finanszirozas, maximum 20/praxis/ho)
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e BKI mérés (=szakrendelGi EKG finanszirozas, maximum 20/praxis/ho)

e Arteriografos vizsgalat (=szakrendelGi EKG finanszirozas, maximum 20/praxis/hd)

e Holter EKG (=szakrendelGi finanszirozas, maximum 10/praxis/hd)

e Spirometria (=szakrendeldi finanszirozas, maximum 10/praxis/hé) — COPD licence-hez
kotve

e Jarvanyulgyi érdekbdl nem kotelez6 védGoltdssal torténd, a paciens szamdra allamilag
tdmogatott, téritésmentes védGoltassal torténd immunizalas (influenza, HPV,
pheumococcus, meningococcus stb.) esetén, a 284/1997. Kormanyrendeletben
meghatdrozott mérték( — jelenleg 2000 Ft — immunizalasi dij oltasonként (Kbzponti
finanszirozasbdl (NEAK))

ERINTETT JOGSZABALY

11/2011. (lll. 30.) NEFMI rendelet
284/1997. Kormanyrendelet
FELTETELRENDSZER

A jelenlegi indikatorrendszer atalakitasa.

Az uj indikatorok, vizsgdlati eredmények, terdpidk hdaziorvosi/hdzi gyermekorvosi
szoftverben, EESZT-ben torténd regisztrdaldasa, NEAK dltali lekérdezhetésége — ezdltal a
teljesitményfinanszirozds biztositdsa.

A teljesitmény ellen6rzése a haziorvosi/hazi gyermekorvosi dontések, a haziorvos altal
detektalt adatok alapjan. (A haziorvos szakmaisagatol fliggetlen tényez6, hogy a beteg
kivaltja-e a receptet, vagy a patika éppen mire cseréli le...)

Hosszu tavon javasolt a mindségi indikatorok bdvitése, ill. az indikatorokhoz kotott
finanszirozas jelent6s mértékl emelése. Els6ként azonban szeretnénk tesztelni az altalunk
ajdnlott uj rendszer miikédését, és ezt kovetéen tennénk szakmai javaslatot a rendszer
szakmai és financidlis bovitéséral.

FORRASIGENY

A jelenlegi indikatorrendszer éves koéltsége 4,8 millidrd Ft. Javasoljuk ezt a kidolgozott
indikatorok haszndlataval 2021 —2022-ben minimum 10 millidrd Ft-ra emelni.

Javasoljuk 2021-ban ennek a rendszernek a monitorozasat, majd 2022-2023-ben tovabbi 5-5
millidrd Ft-tal a forrasbdvitést.
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HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi finanszirozasba beéplil a fogydeszkozok + az ehhez
kapcsolodd munkadij/teljesitménydijazas finanszirozasa.

Betegkozeli ellatds fejlesztése javitja az esélyegyenldséget, a vizsgdlatokhoz valo
hozzdférést.

Alapellatdsi szinten jobb minéségii akut ellatds, gondozds, tobb definitiv elldatds, kevesebb
szévédmény

Az antibiotikum felhaszndlds racionalizalasa (CRP, StrepA gyorstesztek) — 6nmagaban a CRP
teszt rendszeres hasznalataval minimum 20-30%-os antibiotikum felhasznalas csokkenés
érhet6 el!

Javuld mingség egyes betegségek gondozasaban, szélesebb kérld gondozasi lehetdség
(kevésbé egyuttmiikods rétegek elérése)

Paciens szdmara konnyebb hozzaférhetdség, egyszer(ibb gondozas, jobb adherencia
kialakitasanak a lehet6sége, kevesebb munkabdl kiesé nap, kevesebb kérhazi kezelés.

J6l nyomon kovethetd, monitorozhatd, szamon kérhet6 vizsgalatok, célok, eszkdzok.

JOl kérulhatarolt, min&ségbiztositasilag lefedett, szakmai szabalyozasi elem haziorvosi/hazi
gyermekorvosi bevezetése

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA:
El6készités, bevezetés:

Teljesitményindikatorok: azonnal
Diagnosztikus/terapias indikatorok: 2021. januar 1.
Monitorozas: 2021.

Forras, indikatorbdvités, modositas: 2022-2023
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12. Jogviszony ellendrzés, ambuldns elldtds

Jogviszony-ellenérzést valamennyi egészségligyi szolgdltato kételes végezni. Ez online mddon
torténik, a szolgdltatd — (az orvos) — a beteg TAJ szadmdnak megaddsdval a NEAK
nyilvantartdsi rendszerén keresztiil végzi el az ellenérzést. A jogviszonyellenérzé informatikai
rendszer az aldbbi jelzéseket adhatja a szolgdltatonak a jogviszony fliggvényében:

ZOLD - TAJ érvényes, jogviszonya rendezett jelzést

* Praxishoz tartozé: téritésmentesen ellatandd (NEAK alapfinanszirozas)
e Praxison kivili: ambuldns dijért téritésmentesen ellatandd (NEAK kiegészité
finanszirozas)!

PIROS - TAJ érvényes, jogviszonya rendezetlen jelzést

e Praxishoz tartozd: NEAK alapfinanszirozas a PIROS jelzés mellett tovabbra is jar, a
paciens tovabbra is biztositott. Az ellatasért téritési dij nem kérheté.

e Praxison kivili: ambulans dijért téritésmentesen ellatandd (NEAK kiegészitd
finanszirozas)!

e A pdciens figyelmét fel kell hivni arra, hogy a jogviszonya rendezetlen, rendezze azt!

KEK - kiilf6ldon biztositott, a TAJ &tmenetileg érvénytelen jelzést

e Az dtmenetileg érvénytelen TAJ szammal rendelkez6 - kilfoldon biztositott -
személyek esetében kozfinanszirozott egészségiigyi ellatast TAJ-ra nem vehetnek
igénybe. Kulfoldi biztosito altal kiadott, érvényes Eurdpai Unids egészségbiztositasi
kartyara orvosilag szlikséges ellatas nyujthaté téritésmentesen.

e NEAK alapfinanszirozas nincsen

e A TAJismételt érvényesitéséig a praxisbdl kijelentend6 (amennyiben a praxishoz
tartozott)

e Ambuldns dijért téritésmentesen elldtandd (NEAK kiegészité finanszirozés) !, ha

o a haziorvos a szokasos havi ambulans jelentésében szerepelteti az ellatast
(téritési kategdridban: OE jelzéssel), valamint
o nemzetkdzi jelentést is készit, amelyben szintén szerepelteti az ellatast.

- TAJ egyéb okbol érvénytelen jelzést

e Ebben az esetben az egészségligyi szolgaltatasok csak térités mellett veheték
igénybe.

e NEAK alapfinanszirozas nincsen

e Ajogviszony rendezéséig a praxisbol kijelentend6 (amennyiben a praxishoz tartozott)
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Orszdgosan egységes téritési dijak megdllapitdsa javasolt?

Ha érvénytelenné vdlik eqy TAJ szdm (KEK vagy jelzés), azt a NEAK automatikusan
kijelenti a haziorvosi szolgdlattdl, fliggetleniil attdl, hogy jelenti-e a szolgdltatd vagy sem. A
NEAK havi visszaigazold listdin ezek a TAJ szamok a , kijelentkezés” oldalon szerepelnek,

TAJ PASSZIVALT megjeléléssel, illetve ennek pontos ddtumdval.

1) 43/1999. (lil. 3.) Korm. rendelet

13. § (1) Ha a terdileti ellatasi kotelezettséggel mikodsé haziorvosi szolgalat a Hr. 3. §-anak (3)
bekezdése alapjan olyan téritésmentes ellatasra jogosult személyt lat el (ide nem értve az
tigyeleti szolgélatban ellatottakat), aki—

a) biztositott, azonban az adott szolgalathoz nem jelentkezett be, vagy

b)= nemzetkdzi egyezmény, vagy a szocialis biztonsagi rendszerek koordinalasardl és annak
végrehajtasardl sz6l6 unids rendeletek alapjan jogosult az elldtasra [a tovabbiakban a)-
b) egyltt: eseti ellatas],

a szolgdltato a (3)-(5) bekezdésben meghatdrozottak szerint részesiil az E. Alapbdl
dijazésban.

(2) Az (1) bekezdést alkalmazni kell a helyettesités soran is, kivéve, ha az ellatott biztositott a
helyettesitd, illet6leg a helyettesitett praxisba bejelentkezett.

(3)= A hdziorvosi szolgaltatd a targyhot kdvets hdnap 5. munkanapjaig az ambuldns napld
adatai alapjan a 4. szadmu melléklet szerint jelenti az altala nyujtott eseti elldtasokat a
finanszirozonak. A NEAK az adatokat Osszegydijti, és az eseti ellatasok igy el6allé szamaval
elosztja az eseti ellatds dijazdsara rendelkezésre all6 havi keretdsszeget. A kapott dsszeg, de
legfeljebb 600 forint, a targyhdban az egy eseti ellatasra kiutalhatd dij.

2) NEAK allasfoglalas/tajékoztatas a jogviszony ellenérzésérdl

A jogviszony-ellenbrzés eredményétél fliggetleniil minden érvényes TAJ szammal rendelkezé
(z6ld és piros) betegnek meg kell kapnia a sziikséges egészségligyi elldatdst. Amennyiben az
ellenérzés eredményeként kideriil, hogy a beteg jogviszonya rendezetlen —azaz , Piros lampdt
kapott”, a kézfinanszirozott ellatds nyujtdsdt akkor sem tagadhatja meg az egészséqgligyi
szolgdltato, és nem térittetheti meg a beteggel az elldtds (gydgyszer, seqgédeszkéz, stb. teljes
drat)”

http://www.neak.gov.hu/felso menu/szakmai oldalak/jogviszony nyt ell/jogviszonyellenor

Z€es
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JAVASLAT

e NEAK altal fizetett ambulans dij 6sszege: 3.000 Ft
e HAaziorvosi téritési dijak 6sszege BARNA jelzés esetén

Orvosi vizsgalat: 7.200 Ft
o Vényiras: 1.000 Ft
o Vércukorvizsgalat:  1.000 Ft
o EKG vizsgdlat: 2.000 Ft

ERINTETT JOGSZABALY

43/1999. Korm. rendelet, 284/1997. (XII. 23.) Korm. rendelet
FELTETELRENDSZER

FORRASIGENY

Ambulans dij megemelésének a koltsége.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Tiszta, korrekt, egyértelmi szabdlyrendszer szerinti ellatds
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

El6készités, bevezetés: azonnal
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13. Népegészségiigyi sziirések

PROBLEMA

A paciensek nem eléggé motivaltak a szliréseken vald részvételre, ezért orszagosan kevesen
jelennek meg a sz(iréseken.

Az orvosok nem kapnak visszajelzéseket a szliréseken vald részvételrdl, sokszor csak a
paciensektdl kapott informaciokra lehet hagyatkozni.

A sz(révizsgalatok jelent8s része maganelldtasban képzédik.
A CRC (colorectalis carcinoma) szlirés jelenlegi metodikaja nem hatékony, nem korszerda.
JAVASLAT

A gyermek-egészségugyi sz(irGvizsgalatok (51/1997. NM) és a gyermekek megfeleld
prevencios gondozdsa segitségével sok felnSttkori betegség el6forduldasa megel6zhetd,
késleltethetd. Ezt segiti a sz(irGvizsgalati rendelet mddositasa, a gyermekkori szlirések
kotelezévé tétele.

Felnéttek korében, aki a javasolt népegészségiigyi szliréseknek eleget tesz, az

tarsadalombiztositasi jarulékkedvezményben részesiiljon. A legnagyobb egészségnyereség

a 45-65 éves korosztaly népegészségligyi vizsgalatdbdl szarmazik, igy a kérdés ebben a
korosztalyban relevans. A vizsgalatok elvégzése/ellendrzése a szakmai iranyelvek szerint
javasolt.

2020. januar 1-ig minden nem kozfinanszirozott szolgaltatast nyujtd orvosi vagy fogorvosi
szolgaltatasi tipuskdéddal és m(ikodési engedéllyel rendelkezd egészségligyi szolgaltatonak el
kellett végeznie az EESZT csatlakozast, és 2020. junius 1-t6l meg kell kezdenilk a vonatkozé
jogszabdlyokban meghatarozott adatok EESZT-be térténé tovabbitdsat. Javasolt a
népegészségligyi szlirések teljestilését az EESZT-ben erre dedikalt fellileten kezelni.

A jelenlegi OSZR sz(rési regiszter 6sszefésiilése javasolt az EESZT-vel.

A szlikséges, esedékes vizsgalatokra a figyelemfelhivast a haziorvosi rendel6ben —a
torzskarton validalasakor, és a foglalkozas-egészségligyi vizsgalatok soran javasoljuk
végrehajtani. A foglalkozas-egészségligyi vizsgalatok, illetve a torzskarton validdlasa sordn
ellendrizni kell, hogy egy éven belll a vérnyomdsmérés, vércukormérés, illetve a
népegészségligyi kérdbivek kitdltése megtortént-e. Amennyiben nem, ezt a vizsgalat
részeként meg kell tenni. Amennyiben az egyéb klinikai szlrdévizsgalatok nem térténtek meg,
ezekre fel kell hivni a paciens figyelmét.
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CRC szlirés: a jelenleg zajlé random kivalasztasos, meghivasos, kozponti laborban végzett
sz(irés helyett a haziorvosi praxisok POCT iFOBT végzésre alkalmas gépekkel ellatdsa, a
tesztek teljesitményaranyos finanszirozasa, az 50 év feletti korosztaly egyéb megjelenéshez
kotott szlirése, az eredmény EESZT-ben regisztraldsa sziikséges. Az egy épliletben dolgozd
praxisok 6sszevonhatdk a POC gépek haszndlatdban a koltséghatékonyabb mikodéshez. A
POC gép tovabbi el6nye, hogy nem egy paraméter mérésére alkalmas, ezzel a helyben
végzett magasabb szint( ellatas biztositasat segiti eld.

rr 17

Javasolt szlir6vizsgalatok, azok dokumentalasa, kompetencia:

Vérnyomasmérés Barmely edl. szolgaltatd

Vércukormérés Haziorvos, fogl.el.
szakorvos, labor

Lipidpanel Haziorvos, fogl.edl.
szakorvos, labor

Vesefunkcid Haziorvos, fogl.edl.
szakorvos, labor

Méhnyakrak N6gydgydszat, védiéné
Eml6rak Mammografia
Vastagbélrdk (székletvér, Haziorvos, belgydgyasz,
colonoscopia) sebész, gasztroenterolégus

ERINTETT JOGSZABALY
Alapellatasi torvény (CXXI11/2015)
FELTETELRENDSZER

2020.06.01-t6l az dsszes egészségligyi szolgaltaté KOTELEZO JELLEGGEL csatlakozott és
adatot szolgaltat az EESZT-hez. A népegészségligyi szlir6vizsgalatok, és azok eredménye

automatikusan kapcsolddjon a paciens EESZT-ben tarolt torzskartonjahoz.
FORRASIGENY
A népegészségligyi szliréseken résztvev6k tarsadalombiztositasi jarulékkedvezménye.

A CRC-szliréshez a POCT gépek és tesztek koltsége, mely dsszességében kedvezébb
Osszevetve a jelenleg Gizemeltetett kozponti sz(irés koltségvetésével (postazas, labor
mikodtetése, anyag- és személyzet koltsége stb.)
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HAOSZ

Haziorvosok Online Szervezete

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG
Orszagos egységes, tiszta, korrekt, szabalyozott rendszer.

Az egészségtudatossadg novelése. A szliréseken valo részvétel pozitiv (anyagi)
visszacsatolassal jar.

A haziorvos/hazi gyermekorvos, foglalkozas-egészségligyi szakorvos feladata egyszer(isodik.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIJA:
El6készités: 2020.

Bevezetés: 2021.
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14. Foglalkozas-egészségiigy dijazadsa, jogkdre, részvétele a
prevencioban

Cél: Min8ségi munkavégzés a foglalkozas-egészségligyi szektorban, ami a dolgozé
egészségének védelmét garantdlja, azt kell megdllapitani, hogy a dolgozd egészségi allapota
az aktualis munkavégzés soran nem jelent veszélyt (allapotromlast) 6nmaga, és/vagy a
munkakdrnyezete szamara

PROBLEMA
A jogszabdlyban 1995 éta valtozatlan ,javasolt” arak

A kereslethez mérten (a foglalkozas-egészségligyi vizsgalat = szlikséges rossz alapelven)
orszagos lefedettséggel olyan giga-cégek alakultak, akik nyomott drakon — jelent6sen még a
'95-6s arak alatt dolgoznak

Munkaltaténak csak az dr és a papir szamit (a minéségi munkavégzés nem valodi
versenytényezl)

A kis szolgaltaték nem tudnak versenyre kelni a mindsithetetlentl alacsony arakkal

Beutaldsi joga a foglalkozas-egészségligyi szakorvosnak nincsen — igy a kdtelez6
alapvizsgalatokon és a fizikalis vizsgalatokon tul egyéb diagnosztikai vizsgdlatok nem, vagy a
haziorvosi szolgdlaton keresztil torténnek, pedig adott szlir6vizsgalatra, a biztositassal
rendelkezd munkavallalénak szliksége van

A javasolt (de nem kotelez6) vizsgdlatokat a munkaltaté nem fizeti ki (még az orvosi dijazast
is nehezen fizetik ki), igy jelent&sen besz(ikilnek a foglalkozds-egészségligyi tevékenység
lehetGségei

Mind a primer, mind a szekunder prevencio terén jelentés népegészségiigyi potencidl van
benne, ami a jelenlegi szabdlyozds, beutaldsi jogkér hianyaban nehézkes, és jorészt az
orvos hivatdstudatdra van utalva

A foglalkozdas-egészségligyi szolgalatok 2020. junius 1-vel kezd6d6 kotelezd EESZT-be torténd
adatszolgdltatasi kotelezettsége, kétségtelen elényei mellett (pdciens el6zményi adatokhoz
valo hozzdférés lehetdsége), az orvosoknak az egyébként is meglévé szakmai felelGsségét
tovabb néveli, hiszen ebben az esetben is a haziorvosi szolgdlatokhoz hasonldan limitalt
id6keret all rendelkezésre adott paciens vizsgalatara. (2017 oktdbere 6ta egyre
terjedelmesebb pdf formatumu EESZT dokumentumok teljeskori attekintésére ez az id6
nem feltétlenil elegendd)
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Problémat jelenthet, ha az iskolaorvosok altal kiadott szakmai alkalmassagi vélemény nem
megalapozott, a tanuld az iskola elvégzése utan, nem alkalmas mindsitést kap a foglalkozas-
egészséglgyi munkakori el6zetes vizsgalatkor

JAVASLAT

A jogszabalyban rogzitett vizsgdlati dijak emelend&k (tébb mint 20 év utan)! Az 4rakat, az
ABCD besorolasnak megfelel6en torvényileg kell megallapitani, az arak kovessék az éves
inflacio mértékét. A Magyar Orvosi Kamara 2014-ben (!) kiadott ajanlasa:

e Akategdria: 21.200 Ft/f6/év
e B kategdria: 18.200 Ft/f6/év
e C kategdria: 14.300 Ft/f6/év
e D kategéria: 10.600 Ft/f6/év

Kilon, szintén torvényileg garantalt dijtétel a munkakorhoz kotott védboltdsok beadasaért,
mely szintén a munkaltatét terheli (dijtételre torténd konkrét javaslat késébb kidolgozandd)

Kilon, szintén torvényileg garantalt dijtétel a szerz6dott cégek foglalkoztatott dolgozdinak a
konny(- és nehézgépkezelGi jogositvanya, illetve a mezbgazdasagi gépkezelbi
jogositvanyainak érvényesitéséért, cégek altal szervezett tanfolyamok altal adott képesitésre
torténd alkalmassag megallapitasara is (dijtételre torténd konkrét javaslat késébb
kidolgozandd)

A jogszabalyban nem javasolt, hanem fix minimalar legyen meghatarozva a fenti esetekben!
(Persze tobbletszolgdltatast lehet ezen fellil magasabb aron nyujtani)

igy alapesetben, a hatésdgi minimdldron nem az dr, hanem a mindség, az ezért elvégzett
munka fog versengeni!

A foglalkozds-egészségiigyi szolgdlatoknak a NEAK finanszirozott diagnosztikai beutaldsi
jogosultsdgot, ha korldatozott mértékben is, de vissza kell dllitani (kés6bb kidolgozando, a
jogosultsag mértéke).

A foglalkozas-egészségligyi szakorvos vallalja a felel§sséget a munkavallalé biztonsagos
munkakdrnyezetben torténd foglalkoztatasaért, azonban miutdn az orvosi vizsgdlat
id6kerete véges, az EESZT-ben tarolt dokumentumok pedig egyre terjedelmesebbek, ezért az
orvosnak a munkavallalé korabbi anamnesztikus adatainak korrekt megismeréséhez a
pdciens koteles és felel6s az orvos figyelmét felhivni a betegségeire, vagy a leletek papir
alapon torténd bemutatasa altal, és/vagy az EESZT-ben tarolt konkrét dokumentumok
attekintésére torténd figyelemfelhivassall

A paciens torzskartonjaban szerepl6, foglalkozas-egészségligyi szakember altal elvégzendd
vizsgalatokat — az EESZT-ben kotelezd jelleggel javasolt meguijitani, amennyiben erre adottak
lesznek a feltételek
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A szakmai irdnyelvek szerinti népegészségligyi sz(ir6vizsgalatok is képezzék a foglalkozas-
egészségligyi szakvizsgalatok részét (késébb kidolgozandd ebben a haziorvosokkal vald
pontos feladatmegosztas)

A munkadltatoknak legyen lehetésége az iigyfélkapun keresztiil e-beutalot késziteni, EESZT-
be feltélteni, I. foku orvosi alkalmassdgi vizsgadlatra

Javasolt, hogy a munkadltaté dltal elkészitett e-beutald jogositsa fel a munkaltatéval
szerzédésben dllé foglalkozds-egészségiigyi szakorvost adott munkavdllalo EESZT-ben
tdrolt adataihoz valo hozzdférésre, a munkavadllalé beleegyezése mellett, ezdltal a
foglalkozds-egészségiigyi szakorvosnak van lehetésége az alkalmassdgi vizsgdlathoz
sziikséges e-beutaldsok elkészitésére és a munkavallalé mar ugy érkezhet az alkalmassagi
vizsgdlatra, hogy mindezeknek eleget tett. (Ezzel az esetleges tobbszori foglalkozas-
egészségligyi megjelenések szama csokken, a munkavallalé kevesebb munkadrat hagy ki).
Javasoljuk a ,Beutalds I. foku alkalmassagi vizsgalatra” c. nyomtatvany kiegészitését az
aldbbiakkal:

Munkavdllalé hozzdjdrul, hogy a szerzédéses jogviszonya alatt, munkdltatoval szerzédésben
dllo foglalkozds-egészségligyi szakorvos hozzdférjen a munkavdllalé EESZT-ben tdrolt
adataihoz. IGEN / NEM

Munkdltaté tudomdsul veszi, hogy amennyiben munkavdllald NEM engedélyezi az EESZT-ben
tarolt adataihoz vald hozzdférést, evvel a foglalkozds kézben eléforduld balesetek kockdzata
fokozodhat, és az ezzel jaro tobbletkockdzat a munkdltato felelGssége.

ERINTETT JOGSZABALY
Kormanyrendelet a foglalkozas-egészséguigyrdl (89/1995)
FELTETELRENDSZER

Foglalkozas-egészségligyi szakorvos 2020.06.01-t6l csatlakozik az EESZT-hez, az altala
elvégzett vizsgalatok tarolddjanak a pdaciens torzskartonjaban.

Foglalkozas-egészségligyi szakorvos kapja vissza NEAK finanszirozott beutalasi jogat legaldbb
a diagnosztikai vizsgalatokra (részletes kidolgozas szlikséges)

Munkaltaté tgyfélkapun keresztiil feltdlthesse az Alkalmassagi vizsgalatra sz6l6 beutalét az
EESZT-be.

A ,Beutalas I. foku alkalmassagi vizsgalatra” formanyomtatvany médosuljon.
FORRASIGENY

Kozponti forrasigény nincsen.
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Haziorvosok Online Szervezete

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Az egészségtudatossag novelése. Az évente kotelezben elvégzett vizsgalatok mind a primer,
mind a szekunder prevencios folyamatokat felerésitik.

A haziorvos/hazi gyermekorvos, foglalkozas-egészségligyi szakorvos feladata egyszer(isodik.
Tisztabb atlathatobb foglalkozas-egészségiigy, ahol a mindség, és nem az ar verseng.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

El6készités: 2020.

Bevezetés: 2021. januar 1.
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15. Haziorvosi/hdzi gyermekorvosi szakmai iranyelvek

PROBLEMA

Az utdbbi évtizedekben igen jelent6s a fejl6dés a betegség-kutatas, a gydgyszerkutatas, az
evidenciak és ezzel egyiitt a miihibaperek terén is, ezért a magas szinvonall és biztonsagos
betegellatas csak az aktudlis szakmai iranyelvek naprakész ismerete mellett valdsithatd meg.

A haziorvosoknak és hazi gyermekorvosoknak a feladat széles spektruma miatt tdjékozottnak
kellene lenni mindazon irdnyelvek tartalmat illetéen, amelyeknek alapellatdsi, haziorvosi
vonatkozasai vannak. A tobb tucat gyakran tobb szaz oldalas szakmai irdnyelv teljes ismerete
megvaldsithatatlan, ami kedvez6tlen hatassal van az egységes elvek alatt zajlé szakmai
munkara, a betegek és ellaték biztonsagara egyarant.

JAVASLAT

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi munka alapdokumentuma az alapellatasi hataskori lista
(AHL). Az NNK gondozasaban jelenleg készilé AHL a haziorvosi, hazi gyermekorvosi praxisok,
haziorvosi praxiskozosségek valamennyi egészségligyi szakemberének feladatait,
kompetencidit, a kotelezéen ellatandé feladatokat tartalmazza.

A biztonsdgos munkavégzés és a betegbiztonsag novelése érdekében elengedhetetlennek
tartjuk, hogy minden olyan szakmai irdnyelv, melyben a haziorvoslas, hazi gyermekorvoslas
érintett, ahol az alapellaté teamnek feladata van, kételez6en tartalmazzon egy olyan
fejezetet, melyben célzottan az Alapellatas feladatait ismertetik és minden olyan esetben,
ahol ellatdsi folyamatrél van sz9, a fejezet részeként késziiljon egy folyamatabra a
teendd6krdl, az egyes folyamatelemek felelGseir6l. Ennek a fejezetnek a kidolgozdsaba
minden esetben keriljon haziorvos, hazi gyermekorvos, sziikség szerint egyéb alapellatasi
szakember bevonasra.

FORRASIGENY
A szakmai iranyelvek kidolgozasa kézponti finanszirozast igényel.
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Egységes, szabdlyozott, a beteg és ellatd biztonsagat jelentGsen néveld, szamon kérhets
rendszer. Mindez a mindségi betegellatashoz, késGbbiekben mindségbiztositasi rendszer
bevezetéséhez sziikséges alapvet6 momentum.

A kollegialis szakmai vezet6i munka szakmai alapjat is ennek kell képeznie.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA:

Bevezetés: folyamatosan
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IIl.  Szervezési feladatok, dokumentacio, IT hattér

16. Elektronikus Egészségiigyi Szolgadltatdsi Tér (EESZT)

PROBLEMA

A modern egészségligyi ellatdi rendszer elképzelhetetlen és megvaldsithatatlan a minden
szereplGre kiterjedd, egységes adattaroldsi, szolgaltatdsi informatikai rendszer kialakitasa
nélkil. Az egészségligyi ellatassal kapcsolatos adatkezelés, a XXI. szdzadi progressziv
egészséglgyi gyakorlatban masképp megvaldsithatatlan.

Eddigi teljesiilések:

Jogszabdlyok alapjan

2015 és 2020 kozott lezajlott EESZT probaidGszakot kévetd rendszer inditds. A folyamatos
fejlesztések eredménye a jelenlegi infrastrukturalis hattér mellett m({ikod6 EESZT rendszer.

Az egészségligyi szolgaltatdk adatkezelési kompetencidi és lehetGségei adottak, a
szabalyozasok szerint részben megvaldsultak.

Az EESZT rendszer biztonsaga informatikai szempontbdl a mindennapi alapellatasi
gyakorlatban stabilnak, mikodése folyamatosnak mondhaté.

Hasznalata kivaltképp a 2020 évi COVID-19 jarvanyligyi vészhelyzetben altaldnos gyakorlatta
valt. Az elektronikus vények rendelése kibdviilt a gydgyaszati segédeszkdzok rendelésének
vonatkozasaban is.

Végrehajtdsi rendelkezés alatt dllo vagy rendelkezésre vdro fejlesztések:

Jogszabalyok alapjan

Minden magyarorszagi egészségligyi szolgaltaté szamara kotelez6 EESZT alapu 6sszekottetés
és adatszolgaltatas.

Az egészségligyi szerepl6k kozotti kommunikacid csak és kizardlag az EESZT rendszeren
keresztiil valésulhat meg. Az EESZT-t6l eltér6 elektronikus egészségligyi adatszolgaltatasok
ellendrzése, tiltasa és szankcionalasa.

A szolgaltatdk adatszolgaltatasanak feltétel nélkili kotelezettsége az elektronikus tér felé.

Adathozzaférési/kezelési kompetencidk hatalyos jogi szabalyozas alapjan torténé egyértelm(i
definidlasa, kiosztdsa az EESZT szolgdltatd altal torténjen meg.

Az EESZT-ben tarolt, az adott El.-i szolgdltaté adatkezelési kompetencidjaba tartozé
tartalmak — a szolgaltatok altal hasznalt szoftverek beallitasatol fliggben — adott esetben
letolthetdk, frissithet6ek, eltarolhatok legyenek (automatikus szinkronizacid).
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A diagnosztikai vizsgdlatokra, szakellatasra torténé beutalasok elektronikus lehet6ségét a
szakellatéknak 2021. junius 21-ig kell megteremtenilik. Ez egésziljon ki a rehabilitacids
ellatasokra torténd beutalasi lehetGséggel. Sziikséges az egészségligyi szolgaltatdk
felszolitasa és a fejlesztések ellendrzése — mert sok helyen nem az EESZT alapu informatikai
fejlesztés folyik, hanem egyéb web alapu szolgaltatasoké.

Tovabbi fejlesztési igények:

Az EESZT-ben térolt adattartalmak strukturalt, felhaszndldbardt mdédon szerkeszthetdk,
kezelhet6k legyenek.

Az egészségligyi torzskarton adattartalmanak a feltoltése és folyamatos frissitése minden
bevont egészségligyi szolgaltatd szamara legyen kotelezd.

Igény esetén képformatumok lehivasara — megtekintésére is lehet6ség legyen (digitalis
képalkoto felvételek)

A Kormanyhivatalok bekapcsolasa az EESZT felllet adatbazisaba (papir alapu adminisztracids
terhek, GDPR, adatvédelem, papir dokumentumok hamisitasi veszélyének csokkentése):

e Szocialis, rehabilitacids, fogyatékossagi, apolasi jaradékok megaddsahoz sziikséges
igazoldsok

e Orvosi alkalmassdgi vizsgalatok (jarmd, 16fegyver...)

e Rehabilitacids szak-hatdsaghoz torténd beutaldk

o Addkedvezményhez torténd igazolas

o Kozgyogy ellatdsi igazoldsok

A NEAK ill tappénz kifizet6 helyek bekapcsoldsa az EESZT fellilet adatbazisdba, a papir alapu
adminisztracids terhek csokkentése érdekében:

o Keres6képesség — tappénz igazolasok kiadasa az EESZT rendszerbél lehivhatdk
legyenek.

NNK Jardsi Népegészségligyi szerv bekapcsoldsa az EESZT feliilet adatbazisaba

o kotelezd védGoltasok igénylése, jelentése, nyilvantartdsa
o fert6z6 betegségek bejelentése/kijelentése

Az e-beutalé irdsanak/fogadasanak technoldgiai megteremtése: vagy az e-beutaldhoz kotott
kdzponti betegelGjegyzési rendszerrel vagy az egészségligyi szolgaltatok korében
tavkonzultacids koordinatorok kinevezésével
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ERINTETT JOGSZABALY

Az egészségligyi és a hozzdjuk kapcsolddd személyes adatok kezelésérél és védelmérdl
sz6l6 1997. évi XLVII. térvény

Az Elektronikus Egészségligyi Szolgdltatasi Térrel kapcsolatos részletes szabalyokrél sz616
39/2016. (XIl. 21.) EMMI rendelet

Az emberi felhasznalasra keril6 gydgyszerek rendelésérél és kiadasardl szold 44/2004. (IV.
28.) ESZCSM rendelet

A kotelez6 egészségbiztositasrol sz6l6 1997. évi LXXXIIL. torvény

A kotelez6 egészségbiztositas ellatdsairdl sz6l6 1997. évi LXXXIII. torvény végrehajtasarol
sz616 217/1997. (XII. 1.) Korm. rendelet

1997. évi CLIV. torvény az egészségligyrdl
27/2015. (11. 25.) Korm. rendelet az Allami Egészségligyi Ellaté Kézpontrdl

147/2020. (IV. 22.) Korm. rendelet az egészségligyi szolgaltatds gyakorldsanak altalanos
feltételeirdl, valamint a mikodési engedélyezési eljarasrdl sz616 96/2003. (VII. 15.) Korm.
rendelet mddositasardl

FELTETELRENDSZER

Jelenleg is érvényes VHR-ek betartasa

Jogszabalyi mddositasok

FORRASIGENY

Kozponti finanszirozas alapu.

Az EESZT informatikai feltételrendszerének bdvitése

A rendszer hasznalatanak oktatasa.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Egységes, kompetencia szerint hozzaférhetd adathozzaférés
Adatvédelmi és GDPR szabdlyok egységes kovethetSsége
Teljes elektronikai ligyintézés lehetGsége - gyors, kovethet6, ellenérizhetd, egyértelm
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDGPONTIA

Folyamatosan zajlik
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17. Vdarandésgondozds dokumentdldsa

PROBLEMA

A 26/2014. (IV. 8.) EMMI rendelet deklaralja a varandds gondozasban részt vevéket, azok
szerepét, feladatat, az id6szakosan kotelez6en elvégzendd vizsgalatokat.

A jogszabaly tobb éve hatdlyban van, de a betartasa tovabbra is nehézségekbe Utkozik: a
Varandodsgondozasi Konyvben szerepl6 beutalét Kozponti Laboratérium részben fogadja el,
pl. a HbsAg, VDRL nem készil el a kiskényv alapjan. Ha haziorvos kilon beutalét készit,
jogszabdlynak megfelel6en, a K6zponti Labor sokszor azt sem fogadja el, mondvan, hogy
bizonyos vizsgalatokat csak n6gydgyasz kérhet, ilyen példaul a D-vitamin szint. Tovabbi
probléma, hogy mindez teriilet- és laborfliggd, nincs egységes orszagos szabalyozas.

JAVASLAT

A Varanddsgondozasi konyv adattartalmdnak a téroldsi helye: Elektronikus Egészségiigyi
Szolgaltatasi Tér.

A varanddsgondozas kezdd id6pontja: amikor a n6gydgydsz a varanddssag tényét
megallapitja.

Amennyiben a varanddssag elérésének érdekében programozott csaladtervezés, orvosi

«srez

A varanddésgondozas lezarasa: a varanddsgondozast vezetd felelds személy a varanddssag
megszakaddsat, befejezését deklardlja (abortusz, sziilés).

A varanddsgondozas alapszakasza: a gondozdasban részt vevd személyek (négydgyasz,
szlilésznG, véddnd, haziorvos) elektronikusan (az EESZT-ben) deklaraljdk, hogy részt vesznek
a gondozasban, megtorténik a kockazat-besorolas. Az els6 haziorvosi/hazi gyermekorvosi
varanddsgondozasi id6pontban élesednek az EESZT-ben a trimeszter szerinti orvosi
beutaldsok (ezek az elektronikus beutaldk aktivalédnak a megfelels trimeszterekben, és
adott szolgdltatok, pl. labor innen lehivhatjak azokat, papir alapu beutald nélkiil).

Az automatikus diagnosztikai beutalasokat — kompetenciaszinteknek megfelel6en —a
gondozasban részt vevik validaljak, értékelik.

A varandds gondozassal kapcsolatos minden dokumentacié az EESZT-ben tarolddik.

Hozzaférés: kompetencianak megfelelGen.
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ERINTETT JOGSZABALY

26/2014. (IV. 8.) EMMI rendelet

FELTETELRENDSZER
M{Uikod6 EESZT, az abban tarolhatoé-lekérhet6 beutaldkkal.

A véddéndbket bele kell venni az EESZT-be azért, hogy a szerepl6k egységesen hozzaférjenek.

FORRASIGENY

K&zponti finanszirozas bvitést nem igényel.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Orszagos egységes, tiszta, korrekt, atlathato szabdlyozott rendszer.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

El6készités, bevezetés: 2020. november 1.
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18. Az adminisztracios terhek csokkentése

PROBLEMA

Szamos esetben a haziorvosi/hazi gyermekorvosi szolgalatoknak olyan diagnézisokral,
ellatasokrol kell igazolast kidllitaniuk, melyek nem az alapellatas keretei kozott keletkeztek, ott
nem is keletkezhetnek (pl. igazolas fogyatékossagi tamogatashoz, dpoldsi segélyhez, NRSZH
beutaldk, igazolds adékedvezményhez stb.).

Szamos esetben magdnellatas, foglalkozas-egészségligy, szakellatds (kompetencia hidnyaban,
informacid hidnydban, sajat terheinek csokkentése érdekében) atharitja az adminisztrativ terheit
az alapelldtasra (pl. tovabbi beutaldk elkészitése, tappénzre vétel, utazdsi utalvany kidllitasa stb.).

A haziorvosnak olyan felesleges kotelez6 jelentéseket kell manudlisan (online fellileten)
kitoltenitk, melyek egyébként a NEAK adatbazisban szerepelnek. Tehat adott esetben csak
egyetlen adatigényléssel az orszag 6sszes szolgaltatdjara vonatkozd kozérdekd adat tovabbithatd
lenne - gondolunk itt példaul az éves KSH jelentésre.

A jelenlegi eljarasrendek szerint, a finanszirozd, az alapellaték felé rendszeresitett
formanyomtatvanyok hasznalatat koveteli meg. llyenek a sokféle papir alapu beutaldk, vények,
tappénzes papirok, igazolasok, alkalmassagi vizsgdlatok stb.. Ezek nem csak felesleges
adminisztrativ terhet, hibalehet6séget, adatvédelmi kockazatokat, indokolatlan koltség
kiadasokat jelentenek (papir, nyomda, nyomtatvdny, nyomtatdszer, posta és szallitds), hanem
éppen az alapellatd f6 tevékenységének rovasara, a betegelldtdsra fordithaté idét csékkentik.
Tovabba feleslegesen a korzeti névér mellett adminisztrator alkalmazasanak sziikségét jelentik —
mely a finanszirozdsbél nem vagy nehezen kigazdalkodhaté. Szamos esetben éppen a NEAK felé
fennalld elektronikus heti és havi jelentési kotelezettség teljesitésével az adattartalom jelenleg is
tovabbitasra keril, mégis elvards a papir alapu adminisztracié. Ezt érthetetlenil bonyolitja tovabb
a kézzel is kotelez6en vezetendé tappénzes napld elGirasa — mikdzben a haziorvosi szoftverek
mindezt naprakészen tartalmazzak. A mar m(ikodé EESZT mellett pedig az adatok egyértelmien
és azonnal hozzaférhetévé valnak a finanszirozé szamara.

Mivel a beutald-kételes ellatdsok finanszirozdsa kontroll vizsgdlat és uj vizsgdlat esetén
lényegesen kiilonbézik, ezért szakellatok — hogy magasabb dijat szamolhassanak el a
finanszirozo felé — megprobdlnak minél tobb kontroll vizsgdlatot is uj vizsgdlatként elkényvelni.
Ezért kontroll vizsgdlatra érkezé pdciensektél is megkdvetelik (jogszabdlyellenesen)
haziorvosi/hdzi gyermekorvosi beutalo beszerzését. Jelen érvényben |évé szabalyozas kimondja,
hogy mi tekinthet6 Uj és mi tekinthetd szakrendel6ben kontroll vizsgalatnak (9/2012. (11.28.)
NEFMI Rendelet). A NEAK tobb alkalommal tdjékoztatta a szakellatdkat, és a haziorvosokat, hogy
milyen esetben indokolt a beutald koteles szakrendelések igénybevétele esetén Uj beutald
kiallitasa, valtozas nem tortént.
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A szakellatok abban érdekeltek, hogy minél tobb ellatast 0j ellatasként kddoljanak, amely
magasabb finanszirozdsi pontszamot jelent. Ezért a pacienseket — sok esetben jogszerlitlenul -
nem fogadjak haziorvosi beutald nélkiil. igy a haziorvoshoz visszairanyitott paciens indokolatlan
adminisztrativ terhet jelent az alapellato és az egészségligyi rendszer szamara.

Gyakori, hogy a szakellatéhoz beutalt, a szakellaté altal megallapitott tovabbi diagnosztikai illetve
ellatasi sziikség esetén - a szakellatd jogosultsaga ellenére - nem rendeli el azokat, hanem annak
igényét a haziorvos felé jelzi — ezzel a szakellatast nem fejezi be. A kivizsgalasi folyamatot az
alapellatéra terheli, majd azt kdvetéen ismételt ,beutaldst var el” ugyanarra a szakellaté helyre, a
eseményt igy Uj esetként és nem kontroll vizsgdlatként rogziti. Ez nem csak szakmai, etikai hanem
finanszirozasi szabalysértésekre adhat alapot.

Krénikus betegség alatt gondozds alatt allé (diabetoldgia, kardioldgia, neuroldgia, nefrolégia,
tid6gydgyaszat....) és visszarendelt, id6ponttal rendelkez6 paciensek (6-12 hd) szamadra a
szakrendelés az alapellatétdl varja el a megel6z6 vizsgalatok elvégzését (labordiagnosztika). A
labordiagnosztika vonatkozasaban azonban a haziorvosi hozzaférés egyre korlatozottabb. A
paciens feleslegesen, a szakrendelés altal elrendelt laborbeutald miatt keresi csak fel a
haziorvosat — mikdzben a szakrendelést kovet6en lenne indokolt az. A haziorvos ez esetben a
laborelGjegyzés miatt sok esetben csak a tervezett szakorvosi vizsgalat id6pontja utanra tudja
beutalni a beteget. Ennek hidanyaban viszont a szakellaté nem latja el pacienst.

OSSZEFOGLALAS

Az NEAK allasfoglalas és az érvényben 1évé rendelet ellenére nagyszamu értelmetlen beutald
kiallitas torténik, a beutaldk informacidtartalma pedig jorészt csekély

A paciens kiszolgaltatott a szakellatéoval szemben

A haziorvos kiszolgaltatott a pacienssel szemben, hiszen a paciens vele van napi szint(
kapcsolatban, t6éle var megoldast

A jogosulatlan és felesleges terhek a haziorvoson csapddnak le
JAVASLATOK

A fogyatékossagot, leszdzalékolast, addkedvezményre jogosité megbetegedések tényét, a
rendszeres gyogyszerlistat (pl. kozgydgyhoz) taroljuk Egészségligyi Szolgaltatdi Térben. A
megfelel6 hatdsagok —igénylés esetén — férjenek hozzd a szamukra relevans adatokhoz, AZ EESZT
-ben tarolt adatok alapjan hozzak meg dontésiiket, szakvéleményliket, plusz haziorvosi/hazi
gyermekorvosi véleményezés sziiksége nélkiil.

A hazi szakapolds és az annak keretében végzett 6sszes tevékenység dokumentdcidja keriljon at
az EESZT-be.
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A hazi szakapolas elrendelése és ellen6rzése vagy legyen kizardlag haziorvosi/hazi gyermekorvosi
kompetencia, és igy maradjon a hozza f(iz6d6 haziorvosi/hazi gyermekorvosi dokumentacio vagy
maradjon szakellatéi kompetencia, de akkor a dokumentacios része is keriiljon a szakelldtashoz.

Maganellatdk, szakellatdk ne delegéalhassak a haziorvosi/hazi gyermekorvosi szolgaltatokhoz a
beutaldk gyartasat, a szakellatas szamadra sziikséges vizsgalatok elvégzését. A jelenleg hatdlyos
beutaldsra vonatkozo jogszabalyok maradéktalan betartatasat kérjiik!

Tekintettel arra, hogy a maganellatdk a sokszor nehezen hozzaférhet6 és eléjegyzés alapjan is
tulterhelt szakellatokat tehermentesitik, felmertl annak kérdése, hogy NEAK finanszirozott
ellatasokra szabalyozott médon beutalasi kompetenciat kapjanak. (Id. Maganorvosi ellatas
fejezet).

Azok a jelentések, amelyek adattartalma elektronikus adatbazisban rendelkezésre all,
generalddjanak automatikusan, és a fogadd részérél is legyen olyan informatikai fellilet, amely az
adattartalmat automatikusan atveszi. LehetG6ség szerint manualis beavatkozasra ne legyen
sziikség. A NEAK felé kiildétt heti és havi jelentések sziiksége az EESZT mellett kérdésessé vdlik,
hiszen abban, a finanszirozé dltal igényelt adatok prompt rendelkezésre dlinak. igy egy havi
ellen6rzés és adatkarbantartds jelentheti a lezarast — mellyel a finanszirozé felé tett
adatszolgdltatasi kotelezettség jévahagyasra kerdil.

A papir alapu dokumentdcio teljes EESZT alapu, elektronikus kivaltdsat javasoljuk! (Id. EESZT
fejezet). A paciensek sajat adataikhoz az tgyfélkapun keresztiil hozzaférnek.

Rendszerbiztonsdg zavar, meghibdsodas esetére az egységes formatumu és méretl
papirdokumentdcié hasznalatdra tesziink javaslatot.

A COVID-19 jarvanyligyi id6szak igazolta az e-recept jogosultsagat és gyakorlatat. A késGbbiekben
a vény alapu nyomtatas teljes eltorlését javasoljuk (GDPR, adatvédelem, visszaélések kockazata).
Papir alapu vény haszndlata kizardlag a betegagy mellett, a pro familia ill. rendszerbiztonsag
zavar, meghibdsodas esetére legyen fenntartva. A paciens szamara kizarélag egy A/4 vagy A/5
alapu gydgyszer szedési igazoldst kiaddsa legyen csak sziikséges a pdaciens igénye esetén.

A tappénzes adllomany megallapitdsa és tartdsa, nem kizarélagosan haziorvosi kompetencia. A
jelenlegi szabdalyozas szerint a szakrendelések is élhetnek tappénzre vételi jogukkal. Tekintettel
arra, hogy a tdppénzen lévé paciensek 70-80 %-a a szakellatasbodl érkez6 diagndzis miatt kerdil
tdppénzes adllomanyba, kontroll vizsgalatokra oda jar vissza, a szlikséges egyéb kezeléseket
(gydgytorna, fizioterapia....) a szakorvos rendeli el szdmadra, 6 is ellenérzi azokat megalapozottnak
és indokoltnak véljik, hogy a tdppénzes dllomannyal kapcsolatos dokumentacié ott torténjen
meg:

e Amennyiben a paciens varhatoé tappénzes allomdanya 3 hétnél hosszabb vagy egyéb a
szakrendelés dltal elrendelt kezelésre van sziikség
e vagy a paciens kontroll vizsgalatokon megjelenni ott fog
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e atappénzes dllomanyt kizdrdlag a szakorvos allapithassa meg és indithassa el PlI.:
varanddsgondozas, rheumatoldgiai gyogyfiird6 kezelések, kardioldgiai, pszichiatriai és
mozgasszervi rehabilitacio stb ......esetén.

Tappénzes adllomanyba vétel kizardlag EESZT alapu elektronikus 0sszekottetés és adatszolgaltatas
alapjan torténjen. A papir alapu igazolasok kiadasa sz(injon meg (GDPR, adatvédelem,
visszaélések kockazata). A szakorvosi rendszer egylttmikodése is sokkal jobb lenne, ha felesleges
papir-adminisztracios teher nélkil, az EESZT-hez kapcsolt beteg nyilvantartasi programban
torténne meg.

A dontéshozok részérél tobbszor felmeriilt, hogy egységesitik a kontroll és uj vizsgalat OENO
kodjdt, és egységesitik a finanszirozdst az uj és kontroll vizsgdlatok vonatkozdsaban. Ebben az
esetben a fenntarto okok egy része megsziinik, és a haziorvosok iranyaba a beutaldk kiadasara
vonatkozd nyomas csokken. A beutalasi rendrél sz6l6 szabalyokat ebben az esetben is sziikséges
ismerni és betartani mind a szakellatoknak, mind a haziorvosoknak. Feladat a jogszabaly és NEAK
allasfoglalas tovabbi részletezése az alabbiak szerint, a kdnnyebb megértést és betarthatdsagot
célozva.

Uj beutalot kell kiallitani

* Uj betegnek, aki adott szakrendelésen még nem jart

e Olyan betegnek, aki ugyan kordbban mar jart, de miutan tovdbbi szakgondozdast aktudlisan
nem igényelt, kontroll vizsgdlatra nem hivtak vissza, viszont adott allapota indokolja az
ismételt szakrendelSi megjelenést

e gondozott, vagy a szakrendelés profiljaba ill6 mas betegsége (mds kdédu betegsége) miatt
megy soron kiviil, nem a kordbban meghatarozott id6pont, vagy idGintervallumban. (PI.
egy évre hivtak vissza, viszont allapota indokolja — melyet a haziorvosa a beutaléban
rogzit—, hogy korabban menjen vissza az adott szakrendelésre, mint azt a gondozo
szakrendel6 orvosa el6zetesen megallapitotta)

e akinek ugyan van idGpontja, idGintervalluma megadva, de nem gondoskodik arrél, hogy
ennek eleget tegyen. Elfelejti az id6pontjat vagy nem kér a megadott idGintervallumban
kontroll id6pontot. Ebben az esetben marad a technikai beutalas.

Kontroll vizsgalatnak minésul, Uj beutald kiallitdsa nem sziikséges:

e haidépontra/idGintervallumban rendelik vissza a beteget és a beteg ennek eleget tesz

e ha abetegnek van mads panasza is, mas betegsége, mely a szakrendelés profiljdba esik, és
a kontroll id6pontjaban/idGintervallumaban jelenik meg

e haid8intervallum van megadva pl. kontroll évente, kétévente, panasz esetén, sziikség
esetén, és a beteg megkéri az id6pontot az adott idSintervallumon beliil, és a
szakrendelés vardlistdja miatt cslszik a megjelenése és meghaladja az adott pl. egy éves
id6szakot, beutald nem kérhetd. Ennek indoka, hogy a vardlistak, eléjegyzések id6tartama
valtozhat, ezt egy beteg nem tudja, nem tudhatja kdvetni, emiatt hatrdny nem érheti
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A fentiek megismertetése a haziorvosokkal, szakellatokkal, vezet6kkel és dolgozdkkal,
betegiranyitdkkal. Az intézményekben ki kell jol Iathato helyen fliggeszteni, az intézmények
honlapjara, haziorvosi/hazi gyermekorvosi rendel6kben, honlapokon elérhetévé tenni, biztositva
a betegek, hozzatartozdk tajékoztatasat

A szakrendel6k kotelez8en tiintessék fel honlapjukon, a varéban az aktualisan érvényes
varakozasi id6ket a szakrendeléseikre, negyedévi rendszerességgel

ERINTETT JOGSZABALY

9/2012. (11.28.) NEFMI Rendelet

2015. évi CXXIII. torvény az egészségligyi alapellatasrol

4/2000. (II. 25.) EUM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi tevékenységrél

43/1999. (lll. 3.) Korm. rendelet az egészségligyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbdl
torténd finanszirozasanak részletes szabalyairol

102/1995. (VIII. 25.) Korm. rendelet a keresGképtelenség és keresGképesség orvosi elbiralasardl
és annak ellen&rzésérdl

FELTETELRENDSZER

EESZT- kompetencidk hozzdrendelése megadasa
Rendeleti médositas

FORRASIGENY

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Egyszer(ibb betegutak, kisebb esetszam / forgalom, tervezhet6bb ellatasok, adminisztraciés teher
csokkentése, adatkezelési és hozzaférési gyorsasag ndvekedése, koltséghatékonysag ndvekedés

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA
El6készités: 2020

Bevezetés: 2020-2022
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19. Haziorvosok napi forgalmanak szabadlyozasa

PROBLEMA

A jelenlegi torvényi szabalyozds azt irja el6, a jarvanyligyi vészhelyzet el6tti id6szakra
vonatkozdan, hogy a rendelési id6 alatt érkez6 pacienseket el kell 1atni. Tehat ha pl. 100
paciens érkezik az aznapi rendelésre (és ez nem egy egyedi eset), és a névérnek nincsenek
0nallo ellatasra jogositvanyai, akkor a 4 éras rendelésbdl minden paciensre jut 2,5 perc. Ez
dnmagaban is lehetetlen kiildetés. Es ehhez hozza kell tenni azt a tényt is, hogy kb. a 40.
pacienssel torténd beszélgetés utan a figyelem is jelentésen csokkenhet. Az a tapasztalat,
hogy a koronavirus veszélyhelyzet el6tti id6szakban egy orvosi rendelésen, ahol
anamnézisfelvétel — betegvizsgalat — ellatas — javaslat torténik, egy rendelés alatt 40 fénél
tobb f6 ellatasa felelGsséggel nem vallalhatd. Hozzatéve, hogy 20-25 f6/ 4 6ran tul a
kronikus betegek gondozdsa, diagnosztikus tervezés pontossdga, gondossdga is
sériilhet.Rendszeresen el6fordult, hogy olyan akut beteg érkezett a rendelésre, vagy olyan
akut beteghez volt hazhoz hivas, akinek az ellatdsa akar fél-1 6rat is igénybe vehetett(!). A
napi esetszdm emelhetd a névér altal 6nalldan ellatott esetek szamaval (injekcid, kotozés
stb.), ill. az olyan esetekkel, melyek ellatdsdnak az el6készitését névér 90%-osan, onalldan el
tudja végezni (pl. rendszeres gyégyszerfelirds, szakapoldi gondozas, INR mérés, vizelet-,
vércukorvizsgalat, lelet el6készités az EESZT-b4I, referdlds stb.) és csak az orvosi jévahagyas,
javaslat vagy aldirds szlikségeltetik. llletve ez utébbi szam emelhet6 tovabbi szakdolgozdk
bevonasaval (dietetikus, pszicholdgus, prevencids névér, gydgytorndsz stb.). mely utdbbiak
jelenleg azonban csak a praxisok elenyész6 hanyaddban, f6ként az utdbbi idében szarnyait
bontogatd praxiskozosségekben elérhetéek.

Felmérésilink alapjan a haziorvosi/hazi gyermekorvosi ellatasok kozel 30%-aban, adott
paciensre jutd ellatasok szama (jelent6sen) meghaladta az évi 12 esetszamot. Véleményiink
alapjdn az atlagosan havi 1-nél tébb hdziorvosi/hdzi gyermekorvosi esetszam éves szinten
az esetek nagy részében szakmailag megkérddjelezheté.

A jdarvdnyiigyi vészhelyzet 6ta a pdciensek jorészt fegyelmezetten betartjak a negyedodrds
eléjegyzési idbket, és a tavkonzultdcios lehetbséget is elfogadjdk. A tapasztalatunk az,
hogy szamos betegség, dllapot, tandcsadds, kérdés, adminisztrativ tevékenység személyes
megjelenés nélkiil is magas szinvonalon biztosithato, a paciens attekinthet, megszabhatd,
a kovetkez6 haziorvosi vizit (személyes vagy tavkonzultacids) idépontja a paciens krénikus
betegségéhez és dllapotdhoz szabva.
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JAVASLAT

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi ellatasba is be kell épiteni forgalomlassito tényezdéket a
jarvanyligyi vészhelyzet utan is.

Javasoljuk:

e kedvez6 tapasztalatainkra alapozva a telemedicina jogszabdly dltal biztositott
tavkonzultdcio tovabbi alkalmazdsdt a jarvdnyiigyi vészhelyzet utdni idészakban is

e elkiilonitett telefonos tandcsadadsi idékeretet kijel6lni, illetve ekkor fogadndnk az
idépont-foglaldsi igényeket is, amennyiben tavkonzultdcios déntés alapjan orvos-
szakmailag indokolt a pdciens rendel6i megjelenése (rendeléintézetekben képzett,
triazsoldsban kompetens recepcios alkalmazdsa preferdlhato)

e preferdlni az elektronikus betegel6jegyzést, idépontkérést (orvosszakmailag
indokolt esetben), illetve jarvanyid&szak leteltét kovet6en névéri személyes
konzultacidnak is teret lehet engedni, (megfelel6 indokoltsag esetén), e-Recept
igénylés lehetdségét biztositani, kompetenciatél fiiggéen, névéri/orvosi
jovdahagyadst kévetéen

o kotelezb betegelbjegyzés és tridzsolds, aznapi, illetve halaszthaté szubakut és
kronikus ellatdsra, ennek megfelelé tandcsaddsi id6keretre beosztani vagy
indokoltsdg esetén személyes megjelenésre

e tovdbbra is a negyedords pdciensbeosztdst, személyes vizsgdlat esetére, kivételt
képezhetnek a ,gyors” ellatasnak minGsitett ellatasok, pl. injekcids kura.

e dltalaban a telemedicina jogszabadly ”jé” gyakorlatainak a beépitése a
tovabbiakban is pl. adminisztrdcids igények, vagy munkaképességcsékkenés
megadllapitdsa, egyéb szocidlis vagy KGY igények 5 napos hatdrideje vagy a tp-es
papir elektronikus tovabbitdsdnak lehetdsége

e andbvér onallé kompetencidjanak kiszélesitését, feladatkorének meghatarozasat, az
onalld ,asszisztensi ellatas” fogalmanak, szabalyozasdnak a bevezetését (AHL)

e ahaziorvosi/hazi gyermekorvosi heti rendelési id6k — praxisnagysagtol fligg —
Ujragondoldsat, és az ehhez szlikséges korszerd infrastruktura kialakitasat

o amennyiben a praxis éves atlag alappontszama meghaladja a 3500 alappontot
(szakszorzo nélkil) — a heti minimadlis rendelési id6 emelkedjen 18 éréra

o Amennyiben a praxis éves atlag alappontszama meghaladja a 4000 alappontot
(szakszorzo nélkil) — a heti minimalis rendelési id6 emelkedjen 20 éréra
kivéve, ha a praxis legalabb napi 4 6rdban plusz szakdolgozot (nGvért, orvos-
irnokot, prevencids névért) vagy a hdaziorvosi/hazi gyermekorvosi
szakvizsgahoz sziikséges szakgyakorlatot letoltott szakorvos-jel6ltet, illetve
szakorvost alkalmaz a haziorvos felligyeletével
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e arendelésiid6 felosztasat tervezett és akut ellatasra, tervezhet6 napi ellatdsi limittel:
az orvosi ellatds napi felsé limitszamat 40-ben javasoljuk meghatdrozni, melyben a
telemedicinaval ellatott paciensek is beletartoznak.

ERINTETT JOGSZABALY
4/2000. (lI. 25.) EGM rendelet
FELTETELRENDSZER
FORRASIGENY
Kozponti finanszirozads-bdvitést nem igényel.
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG
Orszagos egységes, tiszta, korrekt, szabdlyozott rendszer.
A mindségi betegellatashoz sziikséges id6/beteg biztositasa.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA
El6készités: 2020. koronavirus vészhelyzet idGszaka

Bevezetés: koronavirus vészhelyzet feloldasa utan azonnal
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20. Napi rendelési idé

PROBLEMA

A minimalis rendelési id6n kivil nincsen definidlva a haziorvos munkaideje, rendelkezésre
allas ideje, feladata a slirgésségi ellatasban.

JAVASLAT
A haziorvosi/hazi gyermekorvosi munkaidé definidldsa, jogszabalyban rogzitése: 08.00-16.00
Ezen belll vdllalandd az alap minimum napi 2, heti 15 dra rendelési idé6.

Amennyiben a praxis éves atlag alappontszama meghaladja a 3500 alappontot (szakszorzé
nélkil) — a heti minimalis rendelési id6 minimum heti 18 éra.

Amennyiben a praxis éves atlag alappontszama meghaladja a 4000 alappontot (szakszorzé
nélkil) — a heti minimalis rendelési id6: 20 ora, kivéve, ha a praxis legaldbb napi 4 6raban
plusz szakdolgozot (névért, orvos-irnokot, prevencios névért) vagy a haziorvosi/hazi
gyermekorvosi szakvizsgahoz sziikséges szakgyakorlatot letoltott szakorvos-jeldltet, illetve
szakorvost alkalmaz a haziorvos felligyeletével.

A haziorvos/hazi gyermekorvos rendelési idg alatt lehet6leg ne hagyja el a rendel6t.

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi munkaidd alatt — a praxistorvényben deklaréltak szerint —
nappali siirgésségi ligyeleti ellatas érhetd el (2015.CXXIII Tv10 §. (1)), minimum mentG6tiszti
ellatasi szintek az akut, 2 6ran beliili slirg6sségi esetek ellatdsa érdekében. A nappali esetek
elldtasban haziorvos/hazi gyermekorvos supervisor-i szerepet tolt be, sziikség esetén nappali
Ugyeletessel konzultdl, az ligyeletes, az OMSZ munkajat segiti.

ERINTETT JOGSZABALY

4/2000. (II. 25.) EGM rendelet; 2015.CXXIII. Tv.
FELTETELRENDSZER
FORRASIGENY
A nappali Ggyelet bevezetése pluszforrast igényel.
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG
Orszagos egységes, tiszta, korrekt, szabdlyozott rendszer.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

El6készités: 2020. Bevezetés: 2021. januar 1.
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21. Alapellatasi tigyelet, siirgdsségi ellatds

AlapvetGen el kell kiiléniteni a siirg6sségi ellatast, amely az , akut életveszéllyel jard illetve
elsédleges elldtds nélkiil sulyos vagy maradandd egészségkdrosodds veszélyét hordozo
torténések/kordllapotok felismerését, elsGdleges ellatdsdt, szakintézetbe térténd azonnali
beutaldsdt, sziikség esetén dllapottdl fliggéen megfeleld szint( szdllitdsénak megszervezését,
és orvosi feliigyelet biztositdsat”(1997.évi CLIV Tv.az egészséqligyrdl) jelenti, az akutan
jelentkezé tiinetek, panaszok ligyeleti idében torténd ellatasatol.

PROBLEMA

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi (a tovabbiakban egyutt: haziorvosi) feladatok rendelési idén
kivili elldtasdra az Alapellatdsi torvény értelmében lgyeleti szolgdlatot kell szervezni, illetve
azt kozponti ligyelet Utjan kell ellatni.

A kozponti orvosi Gigyeleti rendszer a haziorvosi alapellatas integralt része,

mely jelentds terhet vesz le a fekv6beteg ellatd rendszer vallardél, hiszen az alapellatasi
Ugyeletek viszonylataban évente tobb mint egymillié orvos beteg talalkozas valésul meg,
ezen esetszamnak azonban csupan 10% keril azonban tovabb kiildésre az ellatérendszer
magasabb szintjeire.

A humaneré6forras hidnya az alapellatasi Ugyeletek tekintetében a legmeghatarozébb,
melynek oka tobbrétl. A haziorvos kollégak 40%-a, a hazi gyermekorvosok 50%-a hatvan év
felett praktizal ezért értheté mdodon az ligyeleti szolgalatbol fakado tobbletterhelésnek nem
tudjak kitenni magukat. Mig azonban a haziorvosok -részévétele az alapellatasi lgyeleti
elldtasban mara elenyész6, addig a hazi gyermekorvosok nem Iéphetnek ki az ligyeleti
szolgalatbdl, hiszen gyermekorvosi alapellatasi Ggyeletet csak hazi gyermekorvos vagy
rezidens teljesithet (hazi gyermekorvos rezidens viszont nincs). A fiatalabb orvos-kollégak
valamint mas fels6foku egészségligyi végzettséggel rendelkezd ellatdk szélesebb kori
szerepvallalasat az lgyeleti elldtasban a hidnyos, korlatozé jogszabalyi kérnyezet
akadalyozza.

Az lgyeletek finanszirozasa évek 6ta valtozatlan, a jarébeteg ellatds, a slirgGsségi betegellatd
osztalyok, valamint a fekvGbeteg osztalyok kiszervezett igyeleti éradijaival az alapellatasi
Ugyeletek képtelenek versenyezni, a kollégdk vallalasait a fokozédd humanerdforras sujtotta
kornyezetben egyértelmden a bérlicit hatarozza meg. Az alapellatasi Ggyeleti szolgaltatok
zart kasszabodl gazddlkodnak, ezzel szemben az intrahospitalis ellatasban sziikség esetén a
novekvs addssagallomany terhére ugyan, de biztosithato a kialkudott bérigény kifizetése. A
fentiek jelentds problémat rdnak az 6nkormdnyzatokra is, hiszen azok koételez6 feladatuk
ellatasanak biztositdsa érdekében a NEAK finanszirozast egyre jelentésebb dnkormanyzati
tdmogatassal kénytelenek kiegésziteni. A szolgaltatas minGsége jelenleg egy adott
onkormanyzat gazdasagi erejétdl fligg, és nem veszi figyelembe az ellatandd lélekszambdl,
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A szolgaltatas id6beli hozzaférhetGsége is nagy tertleti kiilonbozéségeket mutat, egyes
terlileteken (jellemz&en nagyvdarosokban) folyamatos 24 6ras lgyeleti szolgaltatas mikodik,
mig a jellemz6en vidéki vagy hatranyos helyzet(i régidokban valtozd az ligyelet
hétkoznaponkénti elérhet6sége

Az Orszagos MentG@szolgalattal vald egylttmiikodés esetleges, a prehospitalis slirgdsségi
ellatasban résztvevd szerepl6k egymastol figgetlendil, a feladatok koordinaldasa nélkil végzik
tevékenységiiket.

JAVASLAT

e Térinformatikai tervezés Utjan az alapellatasi ligyeletek optimalis izemméretének,
idealis elhelyezkedésének, racionadlis strukturalis szervezésének meghatarozasa

e A térinformatikai tervezést kdvetSen pilot program keretén belil javasolt az Uj
alapellatasi tGgyeleti strukturdval kapcsolatos kdvetkeztetések levonasa

e Az Uj ligyeleti struktura orszagos kiterjesztése, SBO-k kozelében az ellatas szervezése
az adott slirgGsségi osztallyal szoros egyuttmdkodésben (kozos triage), egyéb
terlileteken pedig optimdlis Gzemméret mentén szervezett jarasi alapellatasi Ggyeleti
kdzpontok felallitasaval javasolt

e Az akut, kovetkez6 rendelésig nem halaszthatd korképek és allapotok meghatarozasa
jogszabdlyban meg kell torténjen és betegedukacidval, 6szténz6 rendszerrel
biztositani kell, hogy az ligyeletek és SBO-k igénybevétele csak indokolt esetben
torténjen meg

e Az OMSZ-szal kapcsolatos egylittmikodés erdsitése, diszpécserszolgalati
szerz6déskotési gyakorlatdnak szabalyozdsa, fellilvizsgalata

e szakmai minimumfeltételek kidolgozdasa

e miuikodéssel kapcsolatos felel6sség kérdésének a pontos meghatarozasa

e a humanerdéforras hianyanak csdokkentésére javasolt szamos kiterjesztett
kompetencidval rendelkez6 szakember (ment6tiszt, APN) alkalmazdsa, akik jelenleg
hataskor hianyaban nem tudnak adekvatan az ligyeleti ellatasban részt venni, holott
alkalmazasukkal az ligyeleti ellatds hatékonysaga jelent6sen ndvekedne, és ezzel is
csokkennének a humanerdéforras hidnya okozta problémak

e aszakorvoshiany kezelésére javasolt az ligyeleti alapellatasi licence vizsga
bevezetése, amit egyetemi kurzus keretében utolso éves szigorld orvosok is
felvethetnének, majd az egyetem elvégzése utdn licence vizsgat tehetnének, igy az
Ugyeleti alapellatasba mdr a rezidens orvosokat (a torzsképzés elvégzése elStt) nagy
szakmai biztonsaggal be lehetne kapcsolni. Hasonldképpen ezt a licence vizsgat
megkovetelnénk a mas fels6foku egészségligyi végzettségli szakemberektdl is
(ment6tiszt, APN), ezdltal is biztositva a szakmai biztonsagot és minGséget
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HAOSZ
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e atargyi eszkdzok minimumfeltételek revizidja is elengedhetetlen. Az elmult
évtizedben tapasztalt szignifikans technika- és eszkozfejlédést nem tudta a szakma
(jogszabalyi felhatalmazas nélkiil) megfelel§ itemben kdvetni. Ezért a 60/2003-as
ESzCsM rendelet mellékletében szerepl, ugynevezett eszk6z-minimum lista revizidja
is szlikséges. A POC diagnosztika ligyeleti ellatasaban torténé haszndlata a szakmai
szinvonal emelkedése mellett az ligyeletek definitiv ellatoképességét is
nagymértékben novelné

e Orszagosan egységes gyermekorvosi ligyeleti szabdlyozas bevezetése. A teljes
Ugyeleti id6ben elvarhato szakmai minimum, hogy a siirg6sségi korképekkel
Ugyelethez forduld gyermekeket csecsemé- és gyermekgydgydaszok lassak el az SBO-
kon. Ezek mellé integralhatdk alapellatasi Uigyeletek. Az azonban, hogy teljes ligyeleti
idGszakban akut tiinetekkel jelentkez6k ellatdsara mindenhol csecsemaG- és
gyermekgydgyasz alljon rendelkezésre megvaldsithatatlan és indokolatlan

e Multidiszciplindris egészségligyi teambdl all6 Nemzeti Segélyvonal bevezetése az
NHS111 mintajara

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Térinformatikai tervezés kovet6en meghatdrozott, optimalis Gzemméret mentén
szervez6d6, megfeleld targyi és személyi feltételekkel rendelkez6 alapellatasi tgyeleti
rendszer.

ELOKESZITES, BEVEZETES
El6készités: 2020.

Bevezetés tervezett idépontja: 2021. januar 1.
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22. Magdnrendelés

ALAPVETES

Ma mar elképzelhetetlen az egészségligyi ellatds maganszolgdltatdk nélkil. Az
egészségpolitika és gazdasag a maganegészségligy — tarsadalombiztositdst tehermentesité
esetszam és kiadas vonatkozasaival tervez.

A magan egészségligyi ellaték minden fejlett berendezkedés( tarsadalomban elérhetdk,
alapvet6k a szolgdltatdsi szféraban.

A maganellatas a lakossag szamdra egy opcionalis ellatasi forma. A kdzfinanszirozast
tehermentesit6 szerepe egyértelmd.

PROBLEMA

Magyarorszagon a jelenleg érvényes szabalyozas szerint haziorvosi szakképesitéssel
maganorvosi rendelést, szolgaltatast izemeltetni nem lehet. Ez az egyetlen orvosi
szakvizsga, szakma, melyre miikodési engedélyt nem kiadhaté — nem kozfinanszirozott
maodon.

Ez az adminisztrativ korlatozas sok szempontbdl érthetetlen, szamos jelenleg is a
haziorvoshoz kothet6 szakmai és jogi gyakorlatnak ellentmond.

A haziorvosi tarsadalom volt az 1990-es évek elején az elsé, kollektiven vallalkozéva — tehat
maganelldtova tett tarsadalmi réteg.

A haziorvosok 99 %-a jelenleg is 6nallé vagy tarsas vallalkozas keretében, vallalkozoi
szerz6dés alapjan végez kozfinanszirozott alapellatdsi kozfeladatot.

A haziorvosi feladatkorbe delegalt kompetencidk egy része nem NEAK finanszirozott ellatas,
melyért a haziorvos ellatasi dijra jogosult (pl. jogositvany-, I6fegyver alkalmassagi vizsgalatok,
igazolasok, szakvélemények kiadasa... stb).

A magyar biztositdsi jogviszonnyal nem rendelkezé kilféldi allampolgdrok szamara a
haziorvos ellatdast térités ellenében nyujt (kivéve az EU-s polgarokat és allamkozi
megallapodas alapjan végzett siirg6s sziikség eseteit). Ezen paciensek szama folyamatosan
emelkedik.

Tehat a haziorvos a kozfinanszirozas mellett, jogszer(ien téritéskoteles ellatasokat is nydijt,
melyekhez kapcsolédddan akar beutalasi kompetenciakkal is rendelkezik. Ennek soran minden
tekintetben megvaldsul a maganorvosi gyakorlat.

A szabalyozds azonban mindezek ellenére nem teszi lehetGvé azt, hogy a bejelentett
rendelési helyétdl és finanszirozasi szerz6désétdl fliggetlendil kizardlag téritéskoteles
ellatasokat végezzen maganellatoként.
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Mindek&zben a NEAK finanszirozasbol gazdalkodé kérhdzakban, szakrendel6kben
alkalmazottként vagy vallalkozéként dolgozd, mas szakvizsgaval rendelkez6 kollégdk
maganellatoi tevékenysége mindennapos, jol szabalyozott gyakorlat.

Az egészségligyi rendszert tehermentesité maganorvosi ellaték nem rendelkeznek
diagnosztikai, szakellatoi, betegszallitasi-mentési beutalasi kompetenciaval.

Ellentmondasok:

* a maganegészségligyi ellatdk szakorvosi jogosultsagaikat (kiemelt
gyogyszertdmogatas, szakorvosi javaslat kiaddsa) képesitésnek megfeleléen
gyakorolhatjak. Tehat a NEAK finanszirozast maganellatas keretében jelenleg is, akar
kiemelt médon megvaldsul.

e a beutaldsi kompetencia hidnya - az egyébként alapellatasi rendszer részét képezd,
de nem NEAK finanszirozott foglalkozds-egészségligyi ellatasban is problémat okoz.
Az ellatds targya éppen az a munkaltaté (és munkavallald), aki a tarsadalombiztositasi
jogosultsag alapjat képez6 jarulékfizets (forras).

Kovetkezmény:

e a maganellatd orvosok felmeril6 szakmai igények esetén mindezeket a beutaldkat
az alapellatod orvosokra terhelik (alapellaté felesleges felkeresése)

e vagy sajat kozfinanszirozott kérhazi/jarébeteg szakrendelésre irdnyitjak a pacienst
(soronkiviliség), ahol a beutalas megtorténik (tehat nincs kapudr funkcié/NEAK
megtakaritas)

e vagy téritéskoteles modon végeztetik el a pacienssel a vizsgalatokat

JAVASLAT

Praxisjoggal rendelkez6 haziorvosok, illetve praxisjoggal rendelkezd hazi gyermekorvosok a
rendelési id6n kivil, a rendelkezésre allasi idejliikben, a NEAK felé bejelentett TEK
rendel6ben is végezhessenek maganrendelést (hiszen jelenleg is végeznek nem NEAK
finanszirozott ellatast ugyanott)

Praxisjoggal rendelkez8 haziorvosok, illetve praxisjoggal rendelkezé hdazi gyermekorvosok a
rendelési és rendelkezésre allasi idejikon kiviil, a NEAK felé bejelentett TEK rendelén kivil is
végezhessenek maganrendelést.

Javasoljuk, hogy a foglalkozas-egészségligyi orvosok, és egyéb magdnorvosok -
meghatdrozott feltételek szerint - kothessenek a NEAK-kal kézfinanszirozott diagnosztikai és
ellatasi beutalasra, betegszallitasra, gydgyszer rendelésre szerz6dést. Vallalva, teljesitve
ezzel a kotelez6 EESZT kapcsolatot és adatszolgaltatast.
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ERINTETT JOGSZABALY

60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az egészséglgyi szolgaltatasok nydjtasahoz sziikséges
szakmai minimumfeltételekrdl

96/2003. (VII. 15.) Korm. rendelet az egészségligyi szolgaltatas gyakorlasanak altalanos
feltételeirdl, valamint a miikddési engedélyezési eljarasrol

FELTETELRENDSZER

FORRASIGENY

Kozponti finanszirozads-bdvitést nem igényel.
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Orszagos egységes, tiszta, korrekt, szabdlyozott rendszer. A magdnrendelések csokkentik a
szak- és alapellatas terheit, egyszerlsodnek a betegutak, a felesleges adminisztrativ rendszer
terhek csokkennének.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIJA:
ElGkészités: 2020

Bevezetés: 2021. januar 1.
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23. Onkormdnyzat - feladatdtvdllaldsi szerzédés

PROBLEMA
Az alapellatds dualis finanszirozasa nem valésul meg.

Az Onkormanyzatok feladata az alapellatés biztositasa, azonban ehhez nem tarsul dedikalt
finanszirozasi hattér, pontos feladatkor, meghatdrozott fenntartéi kotelezettség.

A héziorvosok sok esetben ki vannak szolgéltatva az Onkormdnyzatnak, az Onkorményzattdl
atvéllalt feladatrél sz616 szerz6désbe minimalis a beleszoélasuk.

Sok esetben sajndlatos gyakorlat, hogy egyes 6nkormanyzatok nem biztositjak az
elvarasoknak megfeleld, kulturalt, minGségi betegellatast lehetévé tevd infrastrukturalis
hatteret.

Az 6nkormdnyzati tv. 2013. évi vdltozdsa miatt az é6nkormdnyzatok kételezé feladatai nem
definidltak, de ha az 6nkormdnyzat kételezd feladata lenne az alapelldtdshoz vald
hozzdjdrulds, a feladatfinanszirozdsi rendszer akkor sem teremti meg az ehhez sziikséges
kézponti kéltségvetési fedezetet. Az 6nkormdnyzati vagyon az Ebtv. szerint pedig nem
forrdsa az egészségiigyi ellatasnak.

JAVASLAT

Pontosan kell definidlni az 6nkormanyzatok - dualis finanszirozasban jatszott komptenciadit,
kotelezettségeit.

A fenntartdi kotelezettségéhez egyértelmiien szabalyozott forrast kell hozzarendelni.

Ki kell dolgozni az Onkormanyzat — haziorvos/hazi gyermekorvos kapcsolatanak szakmai
szabdlyozasat: a ,Feladatatvallalasi szerz6dést” orszagosan egységesiteni kell.

A jelenlegi egyoldali — NEAK- haziorvosi finanszirozasbdl nem gazdalkodhatdk ki azok a
koltségek, amelyeket az 6nkormanyzatok prébdlnak teljes egészében atterhelni a vallalkozo
haziorvosokra.

A COVID-19 jarvanyligyi védekezés vonatkozasi ravilagitottak az dnkormanyzatok
szerepvallalasanak hidanyossagaira (kommunikacié és egylittm(ikodés, nem kiszamithaté
vészhelyzetek kapcsan kialakult forrasigény vonatkozasok).

A nem tervezhetd, ,vész” eseti koltségeket a NEAK finanszirozott alapellatd kigazdalkodni
nem tudja. Ahogy a katasztréfa védekezésre, Ugy jarvanyligyi vészhelyzetekre is jol
meghatdrozott és definialt keretet kell elhatarolni az 6nkormanyzati koltségvetésben.

A feladatmegosztasra tett javaslataink:

A jogszabalyi elGirasok szerinti infrastrukturalis minimumfeltételeknek megfelel6 rendel6
éplilet, -gépészet fenntartdsa, karbantartasa, allagmegovasa, a rendel6 és kornyezetének
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tisztantartasa, akadalymentesitése, takaritasa, védelme (riasztd), sziikség esetén
rendfenntarté biztonsagi 6r alkalmazdsa stb. az 6nkormanyzatok fenntartéi kdtelezettsége.

A mUkodési engedélyen fellili szakdolgozdk alkalmazasa esetén, a munkavégzéséhez
szlikséges infrastruktura kialakitasa az 6nkormanyzat feladata (gydgytorndsz,
laborasszisztens, dietetikus, adminisztrator, betegiranyitd)

A rezsikoltség = éplilet és infrastruktira fenntartdsi koltségei (fltés, vilagitas, viz, , telefon,
internet) teljes mértékben az 6nkormanyzat fenntartéi kotelezettségébe kell tartozzon.

2016-tdl a NEAK altal bevezetett “rezsitdmogatas”-ra hivatkozva (mely 6sszeget valdjaban a
praxisok az id6kozben a kdzszféraban lezajlott bérfejlesztésekhez torténs felzarkdztatasara
forditanak) az 6nkormanyzatok nem vallaljak at a fenntartdi koltségeket, vagy a korabbi
tdmogatast jelentGsen csokkentették.

A NEAK finanszirozasba épitett ,rezsitamogatas” cimkének meg kell szlinnie!

A finanszirozas emelésével az kozalkalmazotti szféraban tortént és torténd, a szakmai
szervezetek és a Magyar Orvosi Kamara ajanldsai szerint kigazdalkodhaté bérek alapjat meg
kell teremteni!

Az szakmai minimumfeltételek (orvosi eszkdzok beszerzése, karbantartasa, javitasra,
idGszakos validaldsa) tovabbra is legyen haziorvos feladata, melyhez elengedhetetlen a
Kozponti finanszirozas atalakitasa (lasd késébb).

ERINTETT JOGSZABALY

2011. évi CLXXXIX. torvény Magyarorszag helyi 6nkormanyzatairdéll
2015. évi CXXIII. torvény az egészségligyi alapellatasrol

2000. évi ll. térvény az 6nadllo orvosi tevékenységrél

313/2011. (XIl. 23.) Korm. rendelet az 6ndllé orvosi tevékenységrél sz6l6 2000. évi ll. térvény
végrehajtdsardl

FELTETELRENDSZER

FORRASIGENY

K&zponti finanszirozas-b8vitést nem igényel.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG:

Orszagos egységes, tiszta, korrekt, szabalyozott rendszer
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA:

El6készités: 2020. Bevezetés: 2021. januar 1.
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Telemedicina

Szakmai oldalrél évek 6ta nagy az igény, hogy legyen meg a telemedicina jogszabalyi hattere.
Erre a problematikara a vilagjarvany kényszeritette ki a megoldast: 2020. aprilisdban
megsziiletett, bar egyel6re csak a veszélyhelyzet idejére, a telemedicinat szabdlyozé hazai
kormanyrendelet (157/2020. (IV. 29.) Korm. rendelet).

A telemedicina lehetséges funkcioi

e A paciens otthoni méréseinek adatainak tovabbitasa
o Kezel6orvoshoz
o Orvosi adatbazisba

o Elektronikus Egészségligyi Szolgaltatasi Térbe
¢ Paciens — kezel6orvos tavkonzultacio

o Telefonos konzultacio

o Videokonzultacié

o

o

E-rendelés
Orvosi vizit el6készitése (el6zetes allapotfelmérés)

* Professzionalis eszk6zok vizsgalati eredményeinek tovabbitasa

o

o

o

o

Tavleletezés alapjaul

Orvosi adatbazisba

Elektronikus Egészségligyi Szolgdltatasi Térbe
Mddszertani kbzpontba (mindségbiztositas)

e Orvos-orvos tavkonzultacio

JAVASLAT

e Atelemedicina jogszabaly hatdlyban maraddasa a veszélyhelyzet utan idészakban is
e Atelemedicina hasznalatahoz sziikséges haziorvosi/hazi gyermekorvosi IT fejlesztések
financialis tdmogatdsa (Idsd Eszk6ztdmogatas)

e Univerzalis EESZT gateway kialakitasa, melyen keresztiil a paciensek a sajat mérési
adataikat, az egészségiigyi szolgaltatdk pedig a professzionalis vizsgalati
eredményeket az orvostechnikai eszkdzrél (vagy annak szoftverébdl) kozvetlen
EESZT-be tudjak tovabbitani

e Az e-beutald elkiildésének és fogadasanak, az orvosok kozotti tavkonzultacio
jogszabalyi és technoldgiai feltételrendszerének a megvaldsitasa (a haziorvosi e-
beutaldra a szakorvos e-ambulanslappal vélaszol)

e Anyagi 0sztonz6 elemek bevezetése a telemedicina eszkéztaranak a hasznalatara
(példaul Indikatorrendszer)
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ERINTETT JOGSZABALY

157/2020. (IV. 29.) Korm. rendelet

FELTETELRENDSZER

Jogszabalyi hattér, EESZT felkészitése

FORRASIGENY

IT fejlesztések — Eszkoztamogatas.

Oszténz8 elemek — Indikatorrendszer.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Gyorsabb, hatékonyabb munkavégzés, lerévidiilé betegutak.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA:

Bevezetés: 2020.07.01.
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25. Térzskarton / Haziorvosi Sziirés / Praxisk6zésségi sziirés

PROBLEMA

Az utdbbi évek egyik komoly szakmai és politikai hibdja az Uj tipusu haziorvosi térzskarton
adattartalmanak —a 4/2000. (ll. 25.) EiM rendelet 3. és 4. szamu mellékletének a
modositasa.

A probléma lényege, hogy a jogalkotok Osszekeverték az egészségi allapotfelmérést a
haziorvosi torzskartonnal. Az egészségi dllapotfelmérés harom részbél tevédik 6ssze:

e TOrzskarton
e Haziorvosi szlirés
* Praxiskdzosségi szlirés

Ezt a hdrom adattartalmat élesen el kell kiiléniteniink, kilon kell kezelniink. A teljes
egészségi allapotfelmérést nem tekinthetjiik a paciens Torzskartonjanak, ennek id6szakos
felvételére a jelenlegi ellatérendszerben sem targyi, sem személyi, sem infrastrukturalis, sem
financialis feltételek nincsenek meg.

Egészségi Allapotfelmérés

Haziorvosi
sztirés %'e,‘?
oo
Ao
* o
Q‘ 9'1)

Sk
al'to
n

Torzskarton
A Torzskarton a paciensek torzsadatait tartalmazza

Torzsadat: a hdziorvosi praxisba bejelentkezett paciens egészségi allapotat hosszu tavon
meghatarozo, egyéni és kdrnyezeti jellemzdit leird, a haziorvos altal nyilvantartott, a praxis
informatikai rendszerének torzskartonjdban rogzitett adat.

Torzskarton kitoltése a 43/1999. (l1I. 3.) Kormanyrendelet szerint 0-14 éves korig: évente, 15-
34 éves korig: 3 évente, 35 éves kortdl: 2 évente kotelezd. A torzskarton kitoltése a
kartyapénz utalasanak a feltétele.
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Haziorvosi szlirés

Az 51/1997-es NM rendeletben meghatarozott, életkorhoz kotott szlrévizsgalatok illetve
népegészségligyi célu szlirbvizsgalatok dsszessége. Az NM rendelet szerint a gyermekkori
szlir6vizsgalatok végzése kotelezd jellegl. A felnbttkori vizsgalatokat az adott korcsoportba
tartozo paciensek dnkéntesen vehetik igénybe!

Praxisk6z0sségi szlirés

A praxiskozosségi finanszirozasbdl honoralt egészségi allapotfelmérés + prevencids rendelés
keretében olyan egészségkarosité életmadi, életviteli allapotok feltarasa, melyek
megvaltoztatdsaban a paciens motivalt, amelyek tdmogatasdban a praxisk6zosségi team
kompetens és amelyek gondozasa adott praxisk6zosségi munka keretei kdozott
megvaldsithatd.

A praxiskdzosségi szlirésnek egyel6re jogszabalyi hattere nincsen. A praxiskdzosség szlirések
egyel6re EFOP, VEKOP, 3 Generacios palydzatok keretei kozott valdsultak meg.

JAVASLAT

A 4/2000. (Il. 25.) EiM rendelet 3. és 4. szamu mellékleteinek a mddositasa: kilon kertljon
meghatdrozasra a Torzskarton, a Haziorvosi Sz(irés és a Praxiskdzosségi szlirés kotelezé +
javasolt adattartalma

Minden sz(rdévizsgalat esetén hatarozzuk meg a végzés javasolt gyakorisagat

Minden sz(révizsgalat esetén hatarozzuk meg a végzéshez sziikséges targyi, személyi,
infrastrukturalis és financialis feltételeket.

A Torzskarton idGszakos felvétele alatt a paciensek torzsadatainak az id6szakos
felllvizsgdlatat, értékelését, validalasat javasoljuk.

A Torzskarton adattartalma jelenjen meg az Elektronikus Egészségligyi Szolgaltatasi Térben
és amennyiben ebben az adattartalomban barmilyen valtoztatds torténik — a valtoztatast
végzl egészségligyi szolgdltato altal torténjen meg EESZT-ben az adatmddositas

Az 6nkéntesen igénybe vehets feln6ttkori haziorvosi szlirések végzésének jelenlegi motivald
tényezbje a haziorvosi indikatorrendszer. Véleménylink szerint példaul a mammografids
sz(irés tekintetében a mammografiat végz6 szakellatd vagy a vizsgalatot igénybe vevé
paciens helyett a haziorvost motivalni felesleges, és alacsony hatasfoku. Javaslatunk ehelyett
a pdciens példaul adékedvezményekkel torténé motivacidja.

A praxiskozosségi szlirések meghatarozadsahoz a teljes praxisk6zosségi tevékenység szakmai,
jogszabalyi, infrastrukturalis és financidlis hatterének az els6dleges megalkotasa sziikséges.
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A haziorvosi térzskarton javasolt adattartalma 21 éves kor alatt:

Paciens alapadatok

Allergiak

Oltasok

Krénikus betegségek

Rendszeres gydgyszerek

SzUl6/gondvisel6 legmagasabb iskolai végzettsége

Szuletési anamnézis

Csaladi anamnézis

Testsuly, Testmagassag, BMI, vérnyomas, pulzus

Kotelez6 életkori szlrdvizsgalatok

A haziorvosi térzskarton javasolt adattartalma 21 éves kor felett:

Paciens alapadatok

Allergiak

Oltasok

Kronikus betegségek, allapotok, fogyatékossag

Rendszeres gydgyszerek

Legmagasabb iskolai végzettség

Testsuly, Testmagassag, BMI, vérnyomas, pulzus

Csaladi anamnézis (korai szivinfarktus, korai stroke, hirtelen halal,
daganatos betegség) — 65 éves korig

Népegészséglgyi szlir6vizsgalatok

Fizikalis vizsgalat
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ERINTETT JOGSZABALY
4/2000. (II. 25.) EuM rendelet 3. és 4. szamu melléklete

FELTETELRENDSZER

FORRASIGENY

K6zponti finanszirozas-b8vitést nem igényel.
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IV. Finanszirozasi javaslatok

26. Egységes dijszabds nem NEAK finanszirozott
tevékenységekre

PROBLEMA

A hazai szabalyozas alapjan van szamos olyan haziorvosi/hazi gyermekorvosi tevékenység,
amelyek nem tartoznak a kotelez6 egészségbiztositas ellatasi keretébe. Ezen tevékenységek
egy részének dijazasat jogszabaly rogziti (284/1997. (XIl. 23.) Korm. rendelet), de a nem
finanszirozott tevékenységek jelentds részére nincs egységes szabalyozas, azt minden
haziorvosi szolgdlat sajat hataskorén bellil hatdrozza meg. Ez sok esetben az
Onkormanyzattal vitat general, illetve a szomszédos praxisok kozotti kiilonbségekbd|
adodoan felesleges betegmozgasokat, elégedetlenséget, indulatokat valt ki.

JAVASLAT

Orszagosan egységes dijszabas kialakitasa.
Javasolt 6sszegek

I. Szakvélemények:

e Személyi higiénés alkalmassagi vizsgalat jarvanyligyi szempontbdl kiemelt
munkakorben térténé munkavallalashoz: 7000 Ft

e Orokbefogadd sziil6k egészségi alkalmassagi vizsgalata: 3500 Ft

e Gyamnak valé alkalmassdag megallapitasara: 3500 Ft

e Egészségpénztarak, Uzleti biztositok felkérésére, valamint jogdszi megkeresésre adott
szakvélemény: 7000 Ft

e Kilféldon tanulni, munkat vallalni szandékozdék egészségi alkalmassagarol
szakvélemény magyar nyelven: 7000 Ft

e Minden egyéb, vizsgalatot igényl8, nem finanszirozott véleményezés: 7200 Ft

Il. Igazoldsok:

e Tanfolyami részvételhez, kiilfoldi 6sztondijhoz, beiskolazashoz: 3500 Ft
e Foglalkozas-egészségligy kérésére, a korabbi, ill. gondozott betegségekrél: 3500 Ft
e Kilfoldi utazashoz gydgyszerszedési igazolas kiallitdsa: 1500 Ft
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Ill. Beavatkozdsok, nem a hdziorvos kezdeményezésére:

e A paciens kezdeményezésére- vagy mas szolgaltatd kérésére torténd vizsgalat,
beavatkozds végzése a rendel6ben (alkalmanként) (pl. EKG sportorvoshoz,
szemmlitéthez, sebészet kérésére): 3500 Ft

e |V. Egyéb szolgdltatdsok: (lakdson +kiszalldsi dij)

e Elektronikusan tarolt leletek nyomtatasa, leletmasolas: 200 Ft/oldal

¢ Nem kotelez6 védéoltasok beaddsa a rendelSben: 2000 Ft/oltas

e Vérvétel a rendel6ben: 2000 Ft

¢ Infuzié beadasa arendel6ben (alkalmanként): 2000 Ft

e Lakdson, a beteg kezdeményezésére —nem siirgés, nem fekvébeteg — torténé
»ykényelmi” latogatas: 7000 Ft

ERINTETT JOGSZABALY

284/1997. (XII. 23.) Korm. rendelet téritési dij ellenében igénybe vehet6 egyes egészségligyi
szolgdltatasok téritési dijardl

FELTETELRENDSZER

FORRASIGENY

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG
Orszagosan egységes hozzaférés biztositasa.
Egyértelm(i szabalyrendszert teremt.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA

ElGkészités, bevezetés: azonnal
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27. A tamogatott gyogyszerrendelés szabdlyainak a médositdsa

PROBLEMA

Vannak olyan gydgyszerek, amik segitenék a mindennapi haziorvosi/hazi gyermekorvosi
elldtast, sok esetben csak javaslatra, vagy arra sem irhatdak, igy szakorvosi viziteket
generalnak. Elvaras lenne a haziorvosok felé, hogy definitiv, korszerd, a szakmai
iranyelveknek megfelel6 ellatast nyujtsanak, csokkentsék a szakorvosi beutalasok, vizitek
szamat. Mi, haziorvosok erre az igényre nyitottak vagyunk, azonban ehhez biztositani kell a
terdpias lehet6ségeink kiszélesitését, masod-harmad szakvizsgdk alkalmazasanak a
lehet6ségét, és licence-k bevezetését. Felméréseink alapjan kb. 1000 haziorvosnak van
karbantartott mdasod-harmad szakvizsgdja, melyet szivesen hasznositana, a hdziorvosok
kb. 30%-a vdllalna licence vizsgdval tébbletmunkdt, minéségibb hdziorvosi/hadzi
gyermekorvosi ellatdst. Az NNK altal késziil6 AHL is foglalkozik a kérdéssel.

Haziorvosok szakvizsgainak szama
szazalékos megoszlasban
(felnétt/vegyes és hazi

Vallalna-e egyszerlisitett licence vizsga
megszerzését?
(felnétt/vegyes haziorvosok)

100%
20% 3 2 2 3
60%
40% 6 7 7 6 i
20% migen

0% o nem
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Jelen szabdlyozads szerint ketté vagy akdr tébbszakvizsgds hdziorvos a szakellatdasban (is)
dolgozva felirhat tamogatott szereket, mig ugyanazt a gyégyszert ugyanaz az orvos a
hdziorvosi rendelében nem irhatja fel.

Felmérésiink alapjan széles szakmai konszenzuson alapulva, javaslatunk a kiemelt
tdmogatassal rendelhet6 gydgyszerek felirhatésaganak mdodositasara:

Eddig tamogatottan csak jarobeteg szakrendelésen felirhaté szereket adott szakma
szakorvosa a haziorvosi rendelésen (is) kedvezményesen, megkétés nélkiil felirhassa

Bizonyos készitményeket, melyeket eddig tdmogatottan csak jarobeteg szakrendelésen
voltak felirhatdak, hdziorvos kedvezményesen, megkétés nélkiil felirhassa

Hdziorvosi/hazi gyermekorvosi licence-ek keriiljenek bevezetésre, mellyel haziorvos felirdsi
jogkdre kiszélesedik

Bizonyos gyogyszerek/segédeszkozok felirhatésaga mddosuljon.
JAVASLAT

1. Jarébeteg szakrendelés/fekvébeteg gyogyintézet irhat”-rol
> Adott szakma ,,Megkotés nélkiil irhat”-ra atminésiteni

Ezaltal példaul a haziorvos belgyégydsz adott belgydgydaszati indikacidju, adott szert a
haziorvosi rendeléjében, belgydgyaszati szakvizsgajaval kedvezményesen felirhatja a sajat
paciensének.

A masodik, harmadik szakvizsga hasznalatahoz javasoljuk NEAK szerz6dés modositasat,
kiegészito szerz6dés kotését.

A masodik-, harmadik szakvizsga praxisban torténd alkalmazasaval haziorvos sajat
pacienseinek szolgaltat magasabb szinten — kartyapénz alap szakmai szorzét emeljiik 1,3-rél
1,6-ra (0,3/plusz szakvizsga alkalmazasa)

A haziorvosi praxisban az alabbi szakvizsgak hasznalatat tartjuk relevansnak a tamogatott
gyogyszerrendelés haziorvosi praxisban térténd alkalmazasa tekintetében:

e Belgyodgyaszat

e (CsecsemGb-gyermekgydgyaszat
e Endokrinoldgia

e Gasztroenteroldgia

e Kardioldgia

e Neuroldgia

e Reumatoldgia

e Tld6gydgydszat
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Tovabbi szakképesitések, pl. sebészet, uroldgia, neuroldgia, pszichiatria stb. is rendkivil
hasznosak lehetnek adott esetben a paciens szdmara. NEAK-kal kotott kilon szerz6déskotés
esetén javasoljuk, hogy teljesitményaranyos finanszirozasként tobbletdijazasban
részesiiljenek ezek a kollégak. Pl. sebész varrateltavolitas, urologus altal biztositott
prosztataraksz(irés, neuroldgus carotis doppler uh, pszichidter gyégyszerfeliras, gondozas
stb. A szakorvos ezaltal akar definitiv ellatast tud nyujtani a praxis vagy akar mas praxis
paciensei szamadra is adott szakterileten. Azonban meggondolandé valamennyi klinikai
szakvizsga esetében is a teljesitményalapt finanszirozas helyett a magasabb szorzé
alkalmazasa: szakmai szorz6 emelése 0,2/szakvizsga.

2. Jarébeteg szakrendelés/fekvSbeteg gyogyintézetet javasolhat/irhat”-rél
> Haziorvos ,,Megkotés nélkiil irhat”-ra atmindsiteni

Ezaltal a haziorvos a pl. belgydgydszati indikacidju szert a tovabbiakban kedvezményesen
felirhatja a sajat paciensének. Plusztamogatas nem szikséges.

Javitsuk Haziorvos Megkotés nélkiil irhat-ra, igy adott feltételek esetén haziorvos is felirhassa
kedvezményesen (meghatarozott gydgyszerek/gydgyaszati segédeszkdzok Id. alabb).

3. Haziorvosi/hazi gyermekorvosi licence-ek
Jardbeteg szakrendelés/fekvibeteg gyogyintézet javasolhat/irhat”-rél
> Licence vizsgaval rendelkez6 haziorvos ,Megkotés nélkiil irhat”-ra atmindsiteni

e Diabetolégia

e COPD, asthma

e Kispszichiatria (szorongds, depresszio)
e Gyermek-pulmonoldgia

e Gyermek-gasztroenterolégia

e Gyermek-nefroldgia

e Gyermek-pszichiatria

Ezaltal a haziorvos adott licence vizsgaval, adott szakvizsgahoz k6tott szert a haziorvosi/hazi
gyermekorvosi rendel6jében kedvezményesen felirhatja a sajat paciensének.

Sajat pacienseinek szolgaltat magasabb szinten — kartyapénz alap szakmai szorzét emeljiik
1,3-r6l 1,5-re (0,2/licence)
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A tamogatott gydgyszerek felirdsanak moédositasara kidolgozott részletes szabalyozas:
Magyarazat a tablazathoz:

JB = jarobeteg SZ = szakorvos H = haziorvos

H+L = haziorvos + licence vizsga

*= javasolt modositds

** = Szakorvosi javaslatra felirhato, a javaslat érvényességi ideje 12 honap. Amennyiben
HgbAlc érték <7%, a javaslat érvényességi ideje a vizsgdlat id6pontjatdl szamitva tovabbi 6
hdnappal meghosszabbodik — azaz addig nem sziikséges szakrendelGi kontroll, amig j6 a
szénhidrat-anyagcsere, és a haziorvos kézben tartja a gondozast.

*** beutaldsi jog mddositast igényel: haziorvos igényelhessen oszteodenzitometrias
vizsgalatot. Osteopenia esetén (T-score = -1.5 —-2.5) haziorvos kedvezménnyel irhassa fel a
D-vitamint és a kalciumot. Osteoporosis kezelése marad reumatolégiai kézben

Leggyakrabban hasznalt segédeszkozék: Otthonukban vagy bentlakdsos intézményben
dpolt, szakrendelés felkeresésére nem vagy kizdrdlag betegszadllitdssal képes betegek
esetében

e Kotszerek

e Személyi gondoskodas és védelem segédeszkdzei (higiénés segédeszkézok,
sztdmaterdpids segédeszk6zok, vizeletelvezetbk, vizeletgylijték, vizeletfelszivo és
defekdldsi segédeszk6z6k, mosddsi, flirdési és zuhanyzdsi segédeszkédzok)

e Személyes mozgds segédeszkozei (egy-két karral miikddtetett jardst segitd eszkdzok,
kerekesszékek)

Az 5 év alatti gyermekek antibiotikummal térténé kezelése (EU50 11.)

Probléma: jelenleg kedvezményesen csak a haziorvos és a csecsem6-gyermekgydgydsz
irhatja fel ezen gydgyszereket. igy az egyéb szakrendelések (gégészet, szemészet, sebészet
stb.) csak normativ tdmogatassal irhatjak fel, ezért a gyermekorvosi rendel6kbe tovabbkildik
ezen gyermekeket a kedvezményes felirhatdsag miatt, ezzel felesleges orvos-beteg
talalkozasokat, varakozasokat generdlva.

Javaslat: Minden szakorvos, megkotés nélkil irhassa ebben az indikacidban
kedvezményesen a gydgyszereket.
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Javaslat a haziorvosok gydgyszerrendeléséhez

Indikacio Gyébgyszer(csoport) JB=>> JB=> JB=>
SZ irhat H irhat H+L irhat

Kévetelmény Adott Haziorvostan Haziorvostan +
szakvizsga szakvizsga adott licence

EU50 6/a. Lantus, solostar, Levemir, Toujeo (BTI) * *x *

EU 50 6/b. Novonorm, Starlix *

EU507. Hyalgan *

EUS50 9/al. Egifilin csoport *

EU50 9/a2. Egifilin csoport *

EU 50 10. Trimetazidin *

EU701. Uj tipust antidiabetikumok * * *

EU 70 5. Kreon, Pangrol *

EU706. Instillagel *

EU70 9/al. D vit., Calcium *xk

EU709/a2. Oralis biszfoszfonat — prim preventio *

EU709/b1. Oralis biszfoszfonat — sec preventio *

EU70 13. Tépszer-italok *

EU70 14. Betadine, lalugen, Curiosin *

EU70 25. Adenuric *

EU70 26. Pradaxa, Xarelto, Eliquis *

EU70 28. Pradaxa, Xarelto, Eliquis *

EU90 1/e Ezetrol, Liptruzet *

EU 90 1/f. Inegy *

EU90 2/a. Glucagen *

EU90 2/b. Neuropathia kezelése *

EU90 3/a. Asthma br. *

EU90 3/a. COPD *
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Indikacio Gyébgyszer(csoport) B> B> JB=>
SZ irhat H irhat H+L irhat
Kovetelmény Adott Haziorvostan Haziorvostan +
szakvizsga szakvizsga adott licence
EU90 4/a1. LMWH (D6890, 22980) *
EU90 4/a2. LMWH (D6890, Z2980) *
EU90 4/b1. LMWH (D6890, Z2980) *
EU90 4/cl. LMWH (D6890, 12690, 1829, 2298) *
EU90 7/al. Alprazolam csoport, antidepr. *
EU90 8. Rivotril, tegretol, tiapridal *
EU90 10. Ursofalk *
EU90 17. Propycil *
EU90 24/ a2 Alfaré, Milumil, Milupa... *
EU90 24/b2 Humana, Milupa, Nutrilon... *
EU90 25. Codoxy csoport (M1790, M1690) *
EU 90 30. Premix insulin * *
EU100 1. Inzulin *x
EU100 6/a. Oxigén *

EU 100 16, 17,
18

Végleges allapotok, velesziiletett anyagcsere-
zavarok

EU 100 21/a Alprem, Milumil neonatal... *
eU 100 57. LMWH (D689, 12600, 12601, 12602, 12603, 1269, *
148H0,16380, 16760...)

£U100 60. Kreon (C25) *
Szakorvos Neodolpasse inflizié * (Altaldnos)
Intézeti Cavinton injekcié *(Altalanos)
Javaslatra Cilostazol tabl. *(Altalanos)
Szakorvos Konakion, Konakion Paediatric inj. *(Altalanos)

Leggyakrabban hasznalt gyégyaszati
segédeszko6zok (korldtozott indikdcidban)

*

A teljesség igénye nélkiil, fentebb a leggyakrabban el6forduld készitmények keriiltek

felsoroldsra. Az itt fel nem sorolt, szakvizsgdval irhatd, a felirhatésdghoz specidlis

diagnosztikdat nem igényld készitményekre is vonatkozzon; illetve aktudlisan az ujonnan

bevezetésre keriilé készitményekre is, hogy amennyiben adott licence vagy szakvizsga

szerepeljen, és alkalmazhatd legyen.

ez
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ERINTETT JOGSZABALY
32/2004. (IV. 26.) ESzCsM rendelet
FELTETELRENDSZER

Szakmailag karban tartott szakmak esetén kiegészité vényirasi szerz6déskotési lehetdség
NEAK-kal, tAmogatott indikacioju szerek haziorvosi/hazi gyermekorvosi rendelében térténd
felirasara.

Kénnyen elérhetd, f6allasu praxis mellett elvégezhetd licence-ek kidolgozasa, bevezetése,

licence-szel rendelkez haziorvosok kompetencidjanak meghatarozasa.
FORRASIGENY

A szakszorzd nélkili atlag alappontszamot figyelembe véve, atlagosan a 2. szakvizsga kb.
165.000 Ft/ho plusz finanszirozast jelent, ez 1000 orvosra vetitve évi 2 millidrd Ft plusz
finanszirozas bevezetését igényli.

A szakszorzé nélkili atlag alappontszamot figyelembe véve, dtlagosan a licence vizsga
110.000 Ft/ho plusz finanszirozast jelent, ez 2000 orvosra vetitve évi 2,6 milliard Ft plusz
finanszirozds bevezetését igényli.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG
Betegkozeli ellatasok fejlesztése.
Haziorvosi/hazi gyermekorvosi kompetenciak novekedése.

Mindségibb krdnikus beteggondozas, kevesebb szovédmény, kevesebb kérhazi kezelés,
kevesebb munkabdl kiesett nap.

A szakrendelGk leterheltségének a csokkenése, a szakrendelGi vardlistaknak a rovidiilése.

Kevesebb adminisztracids teher (gydgyszerjavaslatok beszerzése, karbantartasa,
regisztralasa)

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA
Masodszakvizsgak esetén bevezetés: azonnal

Licence vizsgak bevezetése: 2021-t6l folyamatosan
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28. Influenza védéoltds, HPV, Pneumococcus, Meningococcus
oltas

PROBLEMA

A jarvanyiigyi érdekbdl végzett, de nem kotelez6 véddoltast a NEAK nem finanszirozza
Jogszabdlyban rogzitett médon ezen véd&oltasokért a pacienstél nem kérhetd téritési dij
Az oltdst végz6 orvos feladatai:

o Allapotfelmérés, tajékoztatds, beleegyezés kérése

e azoltéanyag taroldsa, beszerzése, vényen torténd elrendelése
e azinjekcid elkészitése, beadasa

o megfigyelés, szov6dmények esetén azok elldtdsa

e dokumentdcio, veszélyes anyag megsemmisitése

e szakmai felelGsségvallalas

Kizardlag az influenza oltas esetén és csak akkor jar érte a haziorvos szamara dijazas — az
indikator rendszer alapjan — ha az adott praxisra meghatdrozott atoltottsagot (30-50%) eléri
az orvos.

A teljesiilt munka elvégzéséért jar dijazas a haziorvos szamara, azonban az atoltottsag
mértékét rengeteg, nem az orvostél fliggé korilmény befolyasolja. Pl. a NEAK a célcsoportja
szamara nem teszi azt kotelez6vé, nem teszi a biztositasi jogviszony feltételévé (nem
szankcionalja, nem jutalmazza) Tovdbba a tarsadalmi kézhangulat, média, 6sszeeskiivés
elméletek, paciensek hozzaalldsa, jarvanyigyi helyzet, betegek elutasité attitlidje
befolyasolja.

JAVASLAT

Jarvanylgyi érdekbdl nem kotelezé véddoltdssal torténd, a paciens szamara allamilag
tamogatott, téritésmentes védGoltdssal torténé immunizalas (jelenleg: influenza, HPV,

pneumococcus, meningococcus) esetén, minGségi indikatorként, fizessen Kézponti
finanszirozas (NEAK) a 284/1997. Kormanyrendeletben meghatarozott mérték(i — jelenleg
2000 Ft — immunizalasi dijat oltasonként.

Jarvanylgyi érdekbdl nem kotelez6 védGoltassal torténd, a paciens altal megvasarolt
védGoltassal torténé immunizalds esetén, a paciens tovabbra is fizesse meg a 284/1997.
Kormanyrendeletben meghatarozott mérték(i — jelenleg 2000 Ft — immunizalasi dijat.
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ERINTETT JOGSZABALY

284/1997. Kormanyrendelet
FELTETELRENDSZER
FORRASIGENY

Indikatorrendszerben a jarvanylgyi érdekbél nem kotelezé véddoltassal torténd, a paciens
altal megvasarolt védboltdssal torténd immunizalas dija.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Egyértelmdi, tiszta, korrekt szabalyozasi, elszamolasi rendszer.

Az eddigi gyakorlatban folytatott ingyenmunka megsziintetése.

Valdédi teljesitménynoveld tényez6 beépitése a finanszirozasi rendszerbe.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

El6készités, bevezetés: azonnal
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29. Degresszio

PROBLEMA

e Bizonyos kartyaszam folott, nem kapja meg a teljes kartyapénzt a haziorvos/hazi
gyermekorvos, ennek értékét degresszids szamitassal csokkentik.

e Egyre tdbb a tartdsan betoltetlen praxis (jelenleg 400 felett), ezért egyre nagyobb a teher
ezen praxisokat ellaté kollégakon.

e A haziorvosok/hazi gyermekorvosok 40-48%-a nyugdijas koru, igy a betéltetlen praxisok
szdma az elkdvetkezendd évek alatt varhatdan tobbszordsére fog emelkedni (a folyamat
megallitdsahoz évi 300-400 uj haziorvosnak kellene a rendszerbe keriilnie, éveken at...)

e Minden paciensnek (elvileg) kellene biztositdssal rendelkeznie —igy elég furcsa a mai
gyakorlat, hogy a teljes biztositast fizet6, a haziorvosi szolgalatot folyamatosan igénybe
vev(d pdciens utan miért nem kapja meg a haziorvos a kartyapénzt.

e Tobb paciens egyértelm(ien t6bb feladatot jelent a praxisteam szdmara.

e Minden praxisban van legaldbb 50-100 {6, akit NEAK nem finansziroz. A csusztatott
finanszirozasnak koszénhet6en ennek a tisztazasa gyakorlatilag lehetetlen (ennek szama
orszagosan elérheti a 300-600.000 f6t!!)

Hany praxist érint a degresszi6?

A 2017. januar havi adatok alapjan.

Tipus Haziorvosi/hazi Degresszio ala es6 Degresszio ala es6
gyermekorvosi szolgdlatok szama szolgdlatok aranya %

szolgdlatok szama

Feln6tt 3543 1820 51.4%
Gyermek 1515 662 43.7%
Vegyes 1502 185 12.3%
Egyutt 6 560 2 667 40.7%
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Mivel zart kasszardl beszéliink azt mondhatjuk els6dlegesen, hogy O Ft, hiszen ha plusz forras
bevondasa nélkil torolnénk el a degressziot, akkor a forint/pont érték csokkenésével jarna.
Ezaltal az eddig degresszalt szolgdlatok kartyapénze névekedne, az eddig nem degresszalt
szolgalatoké pedig cs6kkenne.

Tipus Osszes Osszes Osszes Osszes | Degresszié | forint/pont | Degresszio

alappont | degresszalt | végleges végleges alapjan érték alapjan

pont pont pont- levont levont
degresszio pont kartyapénz

nélkil (Ft)
Felnétt 9 869 386 9300927 | 11947159 | 12677 352 730 193 210.061 153 385 045
Gyermek | 3725202 3485974 4502 702 4811703 309 001 210.061 64 908 998
Vegyes 3883460 3837916 4820577 4877782 57 205 210.061 12 016 466
Osszesen | 17478047 | 16624817 | 21270439 | 22366837 | 1096 398 210.061 230 310 509
JAVASLAT

A degresszidban |év6 praxisok humaner&forras kapacitasainak bévitésétét hangsulyosabban
el8segitd finanszirozasi rendelet mddositasa

A degressziot enyhitése céljabdl tébblet rendelési id6 vallalasat elGsegité feltételek
megteremtése

Hosszutavon adegressziét el kell torolni, a jelenlegi pont/Ft érték megtartasaval, mely
hozzajarulhat a finanszirozasi szempontbdl életképtelen, tartédsan betdltetlen korzetek
integracidjahoz is, csokkentve ezdltal a tartdsan betdltetlen korzetek szamat

A TAJ szam ellen8rzéssel egyidejlileg be kell vezetni azt is, hogy az informatikai rendszer

minden ellatasndl ellendrizze, hogy adott paciens adott kdrzethez tartozik-e. igy a

jogosulatlan atjelentések, és egyéb anomalidk konnyen kiszlirhetéek (ellatdsonként).

A jogosulatlan atjelentést szigoruan szankcionalni kell (finanszirozas megvonassal).
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ERINTETT JOGSZABALY

43/1999-es Kormany rendelet az egészségligyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbdl
torténd finanszirozasanak részletes szabalyairdl

FELTETELRENDSZER
Javasoljuk a degresszid enyhitését, hosszu tavon eltorlését az aldbbi feltételek mentén:

° Tovabbi szakdolgozd, orvos foglalkoztatdsa esetén a degresszids ponthatar nagyobb
mértékl megemelését

° Amennyiben a praxis éves atlag alappontszama meghaladja a 3500 alappontot
(szakszorzd nélkiil) — a heti minimalis rendelési id6 emelkedjen 18 drara

° Amennyiben a praxis éves atlag alappontszama meghaladja a 4000 alappontot
(szakszorzo nélkil) — a heti minimalis rendelési id6 emelkedjen 20 drara, kivéve ha a
praxis legalabb napi 4 éraban plusz szakdolgozét (névért, orvos-irnokot, prevencios
névért) vagy a haziorvosi/hazi gyermekorvosi szakvizsgahoz sziikséges szakgyakorlatot
letoltott szakorvos-jeldltet, illetve szakorvost alkalmaz a haziorvos felligyeletével

FORRASIGENY

Javasoljuk a degresszio eltorlésével egyitt a jelenlegi pont/Ft érték megtartasat, igy a
szlikséges forrasigény évi 3 Milliard Ft.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Tiszta viszonyokat szeretnénk, minden magyar biztositott utdn fizessen a NEAK teljes
kartyapénzt!

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA

El6készités, bevezetés: visszamendblegesen 2020. szeptember 1-t6l
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30. Helyi Ipariizési Ado

PROBLEMA

Jogszabaly szerint az Onkormanyzatoknak lehet8ségiik van az alapellatasi vallalkozasok
szamadra elengedni az IPA-t, amennyiben a vallalkozds addalapja nem haladja meg az évi 20
millié Ft-ot, és az addalap legalabb 80%-a kozvetlen NEAK finanszirozasbdl szarmazik.

Ezzel kapcsolatban probléma, hogy:

Az 6nkormanyzatoknak ez csak egy lehetdség, és nem kotelezettség — szamos telepiilés nem
is adta meg ezt a kedvezményt.

Ez a két kritérium tobb vallalkozast is kizar az IPA-mentesség lehet6sége aldl, példaul:

e plusz Ggyeleti ellatas — vallalkozas formajaban, egy magdnszolgaltatdn keresztiil,

o foglalkozds-egészségligyi plusz ellatas,

e a haziorvosi/hazi gyermekorvosi vallalkozas egyéb (nem alapellatasi) tevékenysége
miatti plusz bevételek

e orvos-hazasparok plusz bevétele

e praxiskozosségek plusz bevételei esetén

o iskola-egészségligyi ellatds

JAVASLAT

1990. évi C. térvény 39C. § (4)

Az (1)-(3) bekezdésben foglaltaktdl eltéréen az 6nkormdnyzat rendeletében jogosult a
hdziorvos, védéné vdllalkozo szamdra mentességet, kedvezményt megdllapitani, feltéve, ha
annak vdllalkozdsi szinti ipartizési adoalapja az adéévben a 20 millié forintot nem haladja
meg. Az adémentességnek, adokedvezménynek valamennyi hdziorvos, védénd vdllalkozo
szamdra azonosnak kell lennie.

ugy moédosuljon, hogy

Az (1)-(3) bekezdésben foglaltaktdl eltéréen az 6nkormdnyzat rendeletében deklardlja, hogy
az alapellatdsi vdllalkozdsok esetében (hdziorvosi/hdzi gyermekorvosi, hdzi gyermekorvosi,
fogorvosi, alapellatadsi tigyeleti, véddéndi, iskolaorvosi ellatdsok) az alapellatds
miikodtetéséért fizetett kozponti (NEAK) finanszirozds nem képezi a helyi ipariizési ado
adodalapjat, vagyis a NEAK finanszirozds a helyi ipar(izési add tekintetében adomentességet

élvezzen valamennyi alapelldtdsi vdllalkozds esetében.

Ez a mddositds a tovabbiakban mindenkire kiterjed6, atlathato, tiszta, korrekt viszonyokat
teremt.
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ERINTETT JOGSZABALY
1990. évi C. torvény 39C.
FELTETELRENDSZER

A NEAK altal utalt finanszirozas utan nincs IPA, minden egyéb bevétel képezi az IPA
addalapjat.

FORRASIGENY
K&zponti plusz finanszirozast nem igényel.
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Nem a HIPA mértéke a jelent6s kiadas, hanem az adofizetési kotelezettség pszichés hatdsa,
az elv a zavaré. Nem tudjuk, nem akarjuk elfogadni, hogy az 6nkormanyzat sajat, kotelezd
feladatat atvallalva, elvégezve, ezutdn az 6nkormanyzat, a megbizo felé addkotelezettség
terhel benniinket.

A javasolt valtoztatasokkal kifejez6dne a kdzfeladat elvégzésének elismerése. A valédi
vallalkozdi alapon szerzett arbevétel természetesen mas vallalkozasokhoz hasonléan a HIPA
ald esik. Ez mds agazatok dltal is tisztességes elveken nyugvd szabalyozas.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA

El6készités, bevezetés: azonnal
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31. Cégauto, cégauto-ado

PROBLEMA

Magyarorszagon a haziorvosi/hazi gyermekorvosi minimumfeltételek kozott nem szerepel a
gépjarmd, igy megfelel6 finanszirozdas sincsen hozzarendelve, holott elképzelhetetlen a mai
magyar alapellatas gépjarmiihasznalat nélkiil. Es bar az alapellatas énkormanyzati feladat,
nem ismerilink az orszagban olyan énkormanyzatot, amely biztositana az alapellatasi praxisok
szamadra a gépjarm(ihasznalatot. Ebbdl a helyzetbdl adéddan a haziorvosok vagy a sajat, vagy
a cégiik autojat hasznaljak alapellatasi feladatokra, ritka kivétellel CSAK és KIZAROLAG
alapellatasi feladatra.

A cégautd-adot meghatarozd 2016. junius 15-én kihirdetett jogi szabalyozas alapjan az
alapellatasi szolgalatok cégautd-adé mentességet élveztek (volna 2017.01.01-t6l) fliggetlendl
attdl, hogy az autdt mas feladatra is igénybe veszik-e vagy sem:

A gépjarmuUadorodl szélé 1991. évi LXXXII. torvény

17/D.§ (Mentes az adé aldl az a személygépkocsi,)

,f) amelyet az egészségligyi alapelldtasrol sz6l6 2015. évi CXXIII. torvény 5. § (1) bekezdése
szerinti alapellatasi tevékenység ellatasa érdekében, valamint az egészségligyi
allamigazgatasi szerv térvény alapjan kizdrolag betegségmegel6z6, gyogyito,
egészségkarosodast csokkent6 kozegészségligyi, jarvanylgyi és egészségvédelmi
alapfeladatanak ellatasa érdekében tGzemeltetnek..."

AZONBAN a 2016. novemberi adécsomagba visszakerlt a kordbbi szabalyozas:

17/D. 8= Mentes az ad6 aldl az a személygépkocsi,

)= amelyet kizarélag az egészségiigyi alapellatasrél szolé 2015. évi CXXIII. tdrvény 5. § (1)
bekezdése vagy 16. §-a szerinti tevékenység ellatasa érdekében, valamint az egészségiigyi
allamigazgatasi szerv torvény alapjan kizardlag betegségmegel6z6, gyogyito,
egészségkarosodast csokkentS kozegészségligyi, jarvanyligyi és egészségvédelmi
alapfeladatanak ellatasa érdekében Gzemeltetnek,

igy az alapellatds ismét elveszti az adémentességét, melyet 2016 juniusaban megkapott!
A kétszeres addztatds kizdrasa *

17/F. § * A negyedévre fizetend6 addbdl levonhaté a személygépkocsi utan az addalany
terhére az 6nkormdnyzati adéhatosag altal megallapitott gépjarmdadd. Levonasra a
negyedév azon hdnapjaira jutd gépjarmlado esetén van lehetGség, amelyben a
személygépkocsi utani cégautdado- és gépjarmliado-kotelezettség egyarant fenndllt, feltéve,
hogy az addalany a gépjarmiadé fizetési kotelezettségének hataridében eleget tett.
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JAVASLAT

Az alapellatds minimumfeltételeinek részét kell képeznie a gépjarmiinek. Ehhez m(ikodtetési
és amortizacios finanszirozast kell rendelni (kivéve, ha haziorvos/hazi gyermekorvos a praxis
elldtasdahoz nem tartja sziikségesnek gépjarm(i fenntartdsat, és errdl finanszirozét irasban
tajékoztatja).

Az egészségligyi alapellatasrol sz6lé 2015. évi CXXIII. torvény 5. § (1) bekezdése szerinti
alapellatasi tevékenység ellatasa érdekében hasznalt gépjarmlivek mentességet élvezzenek a
cégautd-ado aldl (kizardlagossag nélkil!l), alljon vissza a 2016.06.15-i szabalyozas!

Elsé |épésben —azonnali hatallyal — praxisonként 1 autd esetében javasoljuk a
kizardlagossag nélkiili cégauto-adomentességet.

Mdsodik lépésben az autéhasznalathoz tartozo kéltségekhez javasoljuk plusz finanszirozas
hozzdrendelését:

e Gépjarmd fenntartasi atalanydij: 70.000 Ft/h6/praxis
e Gépjarmi beszerzési atalanydij: 70.000 Ft/hé/praxis

ERINTETT JOGSZABALY

A gépjarm(iadordl sz6l6 1991. évi LXXXII. torvény, és a 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az
egészségligyi szolgaltatdsok nyujtasahoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrél

FELTETELRENDSZER

A minimumfeltételek kozott szerepeljen a gépjarmd, praxisonként 1 db.
FORRASIGENY

A gépjarm( fenntartasara, mikodtetésére, beszerzésére javasolt havi atalanydij
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

Mindenki tudja, hogy a mai haziorvoslas elképzelhetetlen gépjarm nélkiil. Viszont ennek
sem a szabalyozasi, sem a financialis hattere nincsen biztositva. Cél: tiszta szabalyozasi
rendszer kialakitdsa.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIA
El6készités: 2020.

Bevezetés:

Cégautd-adomentesség kizardlagossag nélkil: 2021.
Gépjarmd fenntartasi atalanydij: 2021.

Gépjarmd beszerzési atalanydij: 2022.
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32. Magyar Kereskedelmi és Iparkamarai tagdij

PROBLEMA

2012. januar 1-t6l életbelépb Uj rendelkezések alapjan a gazddlkodo szervezetek (egyéni és
tarsas vallalkozasok) kotelesek:

e kamarai nyilvantartasba vétellket kezdeményezni,

e a kamarai kozfeladatok ellatdsahoz évente 5.000,- Ft kamarai hozzajarulast fizetni (a
hozzdjarulds 6sszege 6nkéntes kamarai tagok esetén levonhatd a tagdijbdl), amelyet
a kamara igazolds kibocsatasaval ismer el,

e akamara pedig koteles résziikre a torvényben meghatarozott szolgaltatasokat
(tanacsadds gazdasagi, pénzligyi, addzasi, hitelhez jutasi kérdésekben; Gzleti
partnerkeresés és palyazatfigyelés) téritésmentesen nyujtani.

Ezzel kapcsolatban problémaink, hogy:

e Az alapellatasi vallalkozdsok szamara kotelezé az Orvosi Kamarai tagsag, és az ehhez
fliz6d6 kamarai tagdij.

e Az alapellatasi vdllalkozasok szamara kotelez6 az Iparkamarai hozzdajarulds
megfizetése is.

e Az alapellatasi vallalkozasok szdmara a Magyar Kereskedelmi és Iparkamara
semmilyen szolgaltatdst nem nyujt.

JAVASLAT

Azok az alapellatasi vallalkozasok (haziorvosi/hazi gyermekorvosi, hazi gyermekorvosi,
fogorvosi, alapellatasi Ggyeleti, véddndi, iskolaorvosi ellatasok), amelyek esetében a
vallalkozas addalapjanak adéévben legalabb a 80%-a alapellatasi tevékenységhdl
szarmazik, és a vallalkozast miikodtetd orvos az Orvosi Kamarai Tagdijat megfizeti,
mentességet élvezzenek a Magyar Kereskedelmi és Iparkamara kamarai hozzajaruldsanak
megfizetése aldl.

ERINTETT JOGSZABALY
Gazdasagi kamardkrol sz6lé 1999. évi CXXI. térvény
HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG:

Nem az Iparkamarai tagdij mértéke a jelentGs kiadds, hanem a tagdijfizetési kotelezettség
pszichés hatasa, az elv a zavaré.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTIJA:

ElGkészités: 2020. Bevezetés: 2021.
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33. Kozponti finanszirozads = vallalkozoi dij

PROBLEMA

A kozponti finanszirozas van, aki tamogatasként, van, aki vallalkozéi dijként kezeli, holott egy
szolgaltatas ellenértéke, egyértelmden vallalkozasi dij.

Tdmogatasként van megcimkézve, azonban addzas szempontjabdl mégis vallalkozéi dijként
viselkedik.

A NEAK (korabbi OEP) a felhasznalasat az utolsé forintig elszamoltatja. Viszont ha arrél az
oldalrdl kozelitjlik meg, hogy ez egy egészségligyi szolgaltatdsnak az ellenértéke, vagyis egy
vallalkozéi dij, akkor ennek elszamoltatasat NEAK nem kérheti (kivéve, ha szolgdltaté nem
teljesiti a szerz6désben vallalt feladatait).

NEAK konyvelési igénye nincs harmdniaban a NAV kényvelési igényével, ilyen szempontbél —
teljesen felesleges — kettds konyvelést kell vezetni.

A finanszirozasi 0sszege elégtelen — nincs 6sszhangban a valds kiadasokkal (szolgaltatds —
ellenszolgaltatas). Eddig senki sem torekedett a finanszirozast a valds koltségekhez igazitani.
Nem tartalmaz amortizaciot, fogydeszkdz-igényt, autd-felhasznalast, életpalyamodellt,
felesleges degresszidval sz(ikitett.

Az Onkormanyzatok pontos feladata nincsen jogszabalyban rogzitve, az dnkormanyzat
feladatahoz nincsen konkrét, szamon kérhetd finanszirozas hozzarendelve.

A haziorvos vdllalkozok NEAK-kal és az 6nkormdnyzattal kététt szerz6dése kettds, kézjogi és
magdnjogi természetl. A feladatelldtds vonatkozdsdban a kbzjognak, a finanszirozds
szempontjabdl a magdnjognak kellene érvényesiilnie. Azonban a finanszirozdssal kapcsolatos
konstrukcié nem teszi lehetévé, hogy a Ptk. egyik alapelve, a szolgdltatds-ellenszolgdltatds
egyensulya érvényre jusson. Annak ellenére, hogy ezt az egyensulyt nem csak a Ptk., hanem a
2005/842/EK, majd ennek a helyébe lép6 2012/21/EU bizottsdgi hatdrozat ill. az Eb. tv.
alapjdn is biztositani kellene, és az alapellatd szolgdltatokat a valds rdforditdsok, nem pedig
a rendelkezésre dll6 forrdsok alapjdn kellene ellentételezni. Igy az alapelldto véllalkozdsok
finanszirozdsa jogellenes, dllamilag tervezetten veszteséges, ezért (noha dllamilag kételezé
kézfeladatot Idtnak el) 6nmagukban fenntarthatatlanok.

Nincsen olyan jogszabdly, amely régzitené, hogy milyen tipusu és mekkora forrast kell az
6nkormdnyzatoknak a feladatot dtvdllalé hdziorvos szdmdra biztositani. Ebbdl kévetkezéen
megdllapithatd, hogy kételez6 mddon az alapelldatdst gyakorlatilag csak az
Egészségbiztositdsi Alap finanszirozza, kételez6 6nkormdnyzati vdllaldsok nincsenek a feladat
elldtdsdhoz hozzdrendelve.
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JAVASLAT

Az Onkormanyzat pontos feladatanak jogszabalyban rogzitése, és ehhez konkrét, szamon
kérhet6 finanszirozas rendelése

A Kozponti finanszirozas vallalkozé dijként torténé kezelése

A jelenlegi Ko6zponti finanszirozas egyes elemeinek elkilonitése, a valds koltségekhez torténé
igazitasa, 3 fizetési kategoria kialakitasa

e Vdllalkozdi dij — K6zponti Finanszirozoé felé elszamoldst nem igényel (kivéve, ha
vallalkozé nem teljesiti a szerz6désben vallalt kotelezettségét)

e Fix feladatra folydsitott dtaldnydij 1 - K6zponti Finanszirozé felé elszamoldst nem
igényel (kivéve, ha vallalkozé nem teljesiti a szerz6désben vallalt kételezettségét)

e Fix feladatra folydsitott dtaldnydij 2 - Kozponti Finanszirozé felé elszamolast igényel

Konkrét javaslatok az egyes finanszirozasi elemekre, azok felhasznalasara, kategdriakba
sorolasara (a jelenlegi finanszirozasi szisztéma, a haziorvosi/hazi gyermekorvosi praxisok
valos koltségeinek a felhasznalasaval):

1. Vadllalkozoi dij — K6zponti Finanszirozo felé elszamoldst nem igényel

e HSZ fix dij

e HSZ teljesitményardnyos dij (életpalyamodellként névelt szakmai szorzéval,
degresszié nélkil, masodszakvizsgak-, licence vizsgak figyelembevételével)

e Indikator elszdmolas (kezelés, gondozas)

e Jogviszony ellenGrzési dij

e Eseti ellatas dija

e Iskola-orvosi ellatas dija

Ennek a kategdridnak kell fedeznie a praxis dolgozdinak a bérkéltségét (a szabadsdgokat is
beleértve). Osszhangban kell lennie a praxis nagysdgdval, ésszetételével, a praxisban
eltéltétt idével (életpdlyamodell), a szakmai munka minéségével (mdsodszakvizsgdk, licence-
ek, indikdatorok), a szakdolgozdi létszammal

Sziikséges beavatkozds: életpdlyamodell bevezetése, degresszio eltérlése,
mdsodszakvizsgdkhoz-, licence vizsgdkhoz plusz finanszirozds rendelése, indikdtorrendszer
dtalakitdsa, kibovitése

2. Fix feladatra folyésitott atalanydij 1 — Kbzponti Finanszirozo felé elszamoldst nem
igényel

o Terlleti dij” (egyszer-hasznalatos eszkozok, slirgGsségi gyodgyszerek, kotszerek,
tintapatron, nyomtatvanyok, tisztitészer egyéb fogydeszkozok, egyszeri dijak stb.)

e Rezsitamogatas (viz, villany, gaz, telefon, internet, veszélyes hulladék, informatika,
riasztd, bank, biztositasok)

o Gépjarm(itdmogatds — lizemeltetés, beszerzés
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Ez a kategdria hivatott a praxis mikoédési kéltségeinek a fenntartdsdt biztositani.
Sziikséges beavatkozds: az auto lizemeltetési, beszerzési kéltségeihez ataldnydij rendelése
3. Fix feladatra folydsitott ataldnydij 2 — Kbzponti Finanszirozd felé elszamoldst igényel

e EszkOztamogatas, amortizacio — havi 50.000/100.000 Ft, 3 évenkénti elszamolas

e Indikatorok (diagnosztikai vizsgalatok — teljesitményaranyos dijazas)

e Paciens szdmara nem kotelez6, téritésmentes oltasok teljesitménydijazasa

e Praxisk0z0Osségi prevencidés munkaért, csoportpraxisok mikodtetéséért fizetett
tdmogatas, eszkozfelhasznalas

e Véddndi szolgdlatok miikodtetése

Ez a kategdria a rendel6 eszk6zparkjanak a fenntartdsat, ill. az alap NEAK szerzédésen feliili
feladatok elvégzésének, egy XXI.-ik szazadi min8ségi ellatds financidlis hdtterét hivatott
biztositani.

Sziikséges beavatkozds: eszkéztamogatds, teljesitménydijazds bevezetése, praxiskéz6sség-,
csoportpraxis kéltségeihez finanszirozds rendelése, védénéi szolgdlatok hdziorvosi/hdzi
gyermekorvosi szolgdlathoz rendelése

A kovetkez6 oldalon talalhato tablazat egy dtlagos, jol vezetett és a sziikséges eszkbzdkkel
megfelel6en felszerelt haziorvosi/hazi gyermekorvosi praxis havi miikodtetési koltségeit
veszi szamba a Magyar Orvosi Kamara altal javasolt orvosi dijtétellel, illetve a szakdolgozéi
bértabla szerinti 6sszegekkel. A jelenlegi finanszirozds nem tartalmazza a 2. asszisztens
bérkoltségét, a jelenlegi atlagos finanszirozasbdl kb. brutté 400.000 Ft orvosi bér
kalkuldlhato ki.

A tablazat nem tartalmazza az egyéb szakdolgozok (dietetikus, gydgytorndsz stb.), a
praxiskozosségek, a csoportpraxisok kialakitdsanak, fenntartasanak a koltségeit.

ERINTETT JOGSZABALY

4/2000. (II. 25.) EUM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi tevékenységrél
FELTETELRENDSZER

A vallalkozé teljesitse a szerz8désben vallalt kotelezettségeit.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG

A kett6s konyvelés megsziintetése.

Egyértelmd, tiszta, korrekt, a hatdlyos jogszabalyoknak megfelel6 szabdlyozasi, elszamolasi
rendszer.

ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA

ElGkészités: 2020. Bevezetés: 2021.
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Haziorvosi miikodési kéltségek Eves Havi atlag
Orvos bérkoltség (50 éves orvos - 2020. évi MOK ajanlas szerint) 19784 172 Ft 1648 681 Ft
NGvér bérkoltség (kotelezd 8 dras - 50 éves névér, 2020.01.01. E kategoria) 3657 612 Ft 304 801 Ft
Vallalkozéi | Takaritond bérkoltség (4 6rds - 50 éves, 2020.01.01. A kategoria) 1167 192 Ft 97 266 Ft
dij 2. asszisztens bérkoltség (4 oras - 50 éves, 2020.01.01. C kategoria) 1453 356 Ft 121 113 Ft
Az évi szabadsag orvosi helyettesitésének a dija (1 ho) 1648 681 Ft 137 390 Ft
Az évi szabadsag alkalmazottak helyettesitésének a dija (1 ho) 523 180 Ft 43 598 Ft
A bérkoltségekre rakodd kozteher (19% - visszafolyik az allami ktg-be) 5364 497 Ft 447 041 Ft
Osszesités 33 598 690 Ft 2799 890 Ft
Energia (viz, villany, gaz) 720 000 Ft 60 000 Ft
Tisztitdszer, fert6tlenitészer 360 000 Ft 30 000 Ft
Posta, telefon (vezetékes, mobil), internet 420 000 Ft 35 000 Ft
Nyomtatvany, irodaszer, papir, festékpatron 240 000 Ft 20 000 Ft
Gyogyszer, kotszer, orvosi segédanyag 600 000 Ft 50 000 Ft
Egyéb anyagkoltség (diagnosztikus tesztek - POCT) 600 000 Ft 50 000 Ft
Veszélyes hulladék szallitas 180 000 Ft 15 000 Ft
Haziorvosi szoftverkarbantartas 360 000 Ft 30 000 ft
Honlap, betegelGjegyzés, betegtajékoztatok 180 000 Ft 15 000 Ft
Teriileti dij | Riaszto - tavfellgyelet 120 000 Ft 10 000 Ft
+ Rendel6biztositas 96 000 Ft 8 000 Ft
Rezsidij | Gépkocsi karbantartas, javitas 480 000 Ft 40 000 Ft
Uzemagyag (autd) 360 000 Ft 30 000 Ft
Gépkocsi biztositas 150 000 Ft 12 500 Ft
Gépjarm(iadé (6nkormanyzat) 27 000 Ft 2 250 Ft
Cégautoado 132 000 Ft 11 000 Ft
Konyvelési dij 480 000 Ft 40 000 Ft
Bankkoltség 180 000 Ft 15 000 Ft
Felel6sségbiztositas 120 000 Ft 10 000 Ft
MOK tagdij 27 600 Ft 2300 Ft
Iparkamarai hozzajarulas 5000 Ft 417 Ft
Ipariizési ado 480 000 Ft 40 000 Ft
Osszesités 6317 600 Ft 496 467 Ft
Auto beszerzés, lizing 840 000 Ft 70 000 Ft
Fejlesztés | Szakkonyv 30000 Ft 2 500 Ft
Képzés Tovabbképzés + szallaskoltség 240 000 Ft 20 000 Ft
Eszk6ztamogatds - MUszervasarlas + karbantartas 1200 000 Ft 100 000 Ft
Osszesités 2310000 Ft 192 500 Ft

/]

488 8

107




@ Haziorvosok Online Szervezete

mﬂﬂﬁg&?m Civil Tarsasag - Aktiv haziorvosok nem gazdasagi érdekd, zart k6z6ssége

34. Praxisjog

PROBLEMA

A praxisjog elvileg a haziorvos személyes tulajdonat képez6, egyrészt a hosszu tavu miikodés
biztonsagat jelents, masrészt egy anyagi tulajdont jelentd jog. A gyakorlatban az
Onkormanyzatok ezt a miikddési jogot — ha az érdekiik ezt kivanja — kdnnyedén atlépik, sok
praxis praxisjoga pedig eladhatatlansagabdl adéddan vagyoni jognak nem tekinthetd.
Harmadrészt az eladas, a szlikséges dnkormanyzati hozzajarulas, a praxisjog atruhdzdasa stb.
sok visszassagra, konfliktusra ad lehet6séget.

JAVASLAT

Praxis-alapkezel6 (tényleges) |étrehozdsa, melybdl a haziorvos nyugdijazasa, praxis
elhagyasa utan megkapja a praxis ellenértéket (= 1 évi NEAK dijazasat).

PalyakezdG6/uj haziorvos pedig a praxisjogot az alapkezel6tdl (nem az el6djétdl) veszi meg —
allamilag tdmogatott, hosszu tavu, kedvezményes hitelkonstrukcié keretében.

Praxisjogot csak és kizardlag orvos birtokolhat. Amennyiben haziorvos adott praxis
praxisjogat az alapkezel6nek visszaadta, és az alapkezel6tél azt senki meg nem vette, adott
korzet ebben az esetben betoltetlenné nyilvanitodik. A betdltetlen praxis helyettesitésének a
megszervezése az Onkormanyzat feladata. Az lires (megiiresedd) praxisokra jelentkezé
orvosok személyét a praxisjog megvasarlasa elétt az Onkormanyzat ismerhesse meg, legyen
valasztasi joga. A praxisjog alapkezel6t6l torténs megvasarldsanak feltétele lehet az
Onkormanyzattal megkotott feladatatvallalasi szerz6dés.

Tartdsan betoltetlen korzet esetén (6 hdnapot kovetéen) alapkezeld — torvényileg
szabdlyozott mddon — csokkentheti adott praxisjog vételi arat, ill. nydjthat hozza allami,
vissza nem téritend6 tdmogatdsokat.

ERINTETT JOGSZABALY

2000. évi ll. térvény az 6ndllo orvosi tevékenységrél

FORRASIGENY

Praxis-alapkezel§ létrehozasa.

HASZON, ELONY, EGESZSEGNYERESEG:

Orszagos egységes, tiszta, korrekt, adllamilag szabalyozott praxis adas-vétel.
ELOKESZITES, BEVEZETES TERVEZETT IDOPONTJA:

El6készités: 2020.

Bevezetés: 2021.
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V. Lakossag szamara érzékelhet( valtozasok, egészségnyereséeg

Alapvetéen azt kell elmondanunk, hogy a hdziorvosi/hdzi gyermekorvosi szakma a
demogrdfiai és financidlis problémdi mellett frusztrdlt, megkeseredett, hitevesztett. Az elmult
15 évben mindenki elmondta, mindenki tdmogatta, mindenki egyet értett abban, hogy az
alapelldtds megerdsitésre, megujitdsra szorul. Es bdr anyagi tdmogatds érkezett az
dgazatba, a szakmai megujitds ez iddig minden esetben elmaradt annak ellenére, hogy a
szakma tébb konkrét javaslatot tett le az asztalra, és szamos rendszerszintli anomdlia ellen
tiltakozik évek ota.

A javaslatcsomag nagy nyeresége lenne, ha a hdziorvosok/hdzi gyermekorvosok
visszakapndk a hitiiket, ha nem csak az aznapon szeretnének tuljutni, hanem szeretnének
tébbet tenni, megujulni, magasabb szintli haziorvosi/hdzi gyermekorvosi elldtdst nyujtani. Ez
a vdltozds alapvetden sziikséges a teljes dgazati megujuldshoz.

A JAVASLATCSOMAG BEVEZETESEVEL A LAKOSSAG SZAMARA ROVID TAVON (1-2 EVEN
BELUL) EREZHETO VALTOZASOK

A haziorvosi/hazi gyermekorvosi eszkdzpark, rendeld felszerelésének a megujulasa (régota a
fiok aljan hever6 eszkozok elGkeriilése) (4., 11. fejezet)

A rendel6i definitiv elldtasok szdmanak jelentés emelkedése az Uj diagnosztikus eszkdzok
(ABPM, Holter, INR, CRP stb.) és a kiterjesztett haziorvosi/hazi gyermekorvosi kompetencia
mindennapi hasznalataval (4., 11., 27. fejezet)

Kevesebb szakrendelGi, célzottabb laboratériumi beutaldsok (14., 16., 17., 18., 24. fejezet)

Kevesebb felesleges haziorvosi/hazi gyermekorvosi vizit, varakozas (igazolasok, felesleges
beutalék gondozasra, szakellatasra stb.) (14., 15., 17., 18., 24., fejezet)

Jobb, egységesebb hazi gyermekorvosi — védéndi szakmai egylittmiikodés (10. fejezet)
Egyszerlbb Ggyintézés (4., 5., 6.,7.,8.,10.,11,, 14.,17., 18., 24., 27. fejezet)

Rovidebb varakozasi id6, hosszabb ellatasi idé (4., 5., 6., 7., 8., 10., 16., 17., 19,, 21., 22, 24.
fejezet)

Nagyobb hangsuly a prevenciés ellatasokon (4., 5., 6., 7., 8., 10, 11., 13,, 14., 15,, 16., 25.
fejezet)

Gyorsabb segitség a hétkoznapi slirgGsségi eseteknél (20., 21. fejezet)

Gyorsabb informacidaramlas, ezaltal sokkal jobb egylittm({kodés az alapellaték — szakellatok
— kérhazi orvosok kozott (16., 24. fejezet)
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Szemléletvaltas a betoltetlen praxisok sorsaval kapcsolatban: az 6sszevont praxisok
|étrehozdsdval olyan telepiilések szdmadra is elérhetévé valik az elfogadhatd szinti
alapellatds, akiknek évek dta nincsen haziorvosa, nincsen felszerelt haziorvosi rendelGje (6.
fejezet)

A JAVASLATCSOMAG BEVEZETESEVEL A LAKOSSAG SZAMARA HOSSZABB TAVON (2-5
EVEN BELUL) EREZHETO VALTOZASOK

A helyi szint(, lakossagkozeli definitiv ellatasok tovabbi, jelent6s fokd emelkedése (6., 7., 8.,
9., 10., 11., 16., 24. fejezet)

A prevencids szemlélet jelent6s foki emelkedése, a népegészségligyi szlir6vizsgalatokon vald
megjelenések jelentés emelkedése, a nem kotelez6 védGoltasokkal torténd immunizalas
jelent6s mértéki emelkedése (4., 5., 6., 10.,. 11., 13, 14,, 16., 24., 28. fejezet)

Magasabb szakmai szinvonalu haziorvosi/hazi gyermekorvosi ellatas (1., 2., 3.,4.,7., 8., 9.,
10, 11,13, 16, 17., 21,, 24., 25., 27 fejezet)
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