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Egeészségunk
Gyogyito-megel0z0 ellatas
a buntetés-vegrehajtasnal 1999-ben*

Az egészségugyi szakterilet dolgozéi 1999-ben is magas szakmai
szinvonalon biztositottdk a személyi allomény és a fogvatartottak
gyégyitd-megel6z§ ellatasat. A szabalyozasi kérben igen jelent6s
eredményként kényvelhet6 el a 2/1999. (11.11.) IM-rendelet ha-
tadlybalépése, amely a munkavédelemmel kapcsolatos altalanos
megallapitdsokon tul rendelkezik a foglalkozas-egészségugyi szol-
galat létrehozasarol és muakodtetésérél a blntetés-végrehajtasi
szervezetnél. Ez a jogszabaly végre egyértelm(en tisztdzza - a sa-

jatos bv. viszonyokra tekintettel -
ségeket és a felugyelet rendjét is.

A rendelet eljarasi szabalyait taglalo
1/33/1999. (IK.Bv.Mell.6.) OP-intézke-
dés kiadasa is megtortént, amelyhez csat-
lakozott a blntetés-végrehajtads gazdasagi
tarsasagaira vonatkozoan az alapité kép-
visel6jének 18/1999. szamu hatarozata.
Folyamatosan figyelemmel kisértiik és
adaptaltuk az egészségugyi térvény vég-
rehajtasara vonatkozo és a tarsadalombiz-
tositasi jogszabalyokat. El6készitettik az
egészségbiztositas egészséglgyi szolgal-
tatdsaira az Uj alapszerz6dést, ennek Kie-
gészit6it, a teljes korl eszkozlistaval
egydtt, illetve a F6varosi és Pest Megyei
Egészségbiztositasi Pénztarral a megall-
apodast. Ennek alapjan a biintetés-végre-
hajtas feladatfinanszirozasa el6relathato-
lag 2000. december 31-ig rendezettnek te-
kinthetd.

A 15/1998. (X.9.) IM-rendeletben
meghatarozottak szerint, soron kivil

a hatas- és jogkort, a kotelezett-

megkuldtik a birésagok részére a halasz-
tasok elbiralasahoz sziikséges nyilatkoza-
tokat. Kézrem(ikddtliink a nemdohanyzék
védelmére kiadott igazsagugyi miniszteri
rendelet kidolgozasaban.

A fogvatartottak egészséguigyi adatai-
nak korszer(i rogzitése érdekében elké-
szllt az egészséglgyi alrendszer. A te-
endd6ket az 1-1/38/1999. (IK Bv.Mell.6.)
OP-intézkedés hatarozta meg. Az intéze-
tekben az adatok feltdltését 1999. junius
1-jével kezdték meg, majd a teljes uizem-
mod bevezetésére 1999. oktdber 1-jétdl
kerilt sor. A kezdeti technikai nehézsége-
ket és a szemléletbeli problémat leszamit-
va, a legtobb helyen elégedettek az egész-
ségugyi informatikai programmal. Kor-
szer(isitését csak a beérkezett vélemé-
nyekre és sajat tapasztalatainkra alapozva
tudjuk elvégeztetni. A program hasznala-
taban az informatikai osztaly munkatarsa-

*Elhangzott 2000. februér 28-an, a biintetés-végrehajtas orvosainak Pilisszentkereszten rendezett XVIII. tu-

domanyos értekezletén.
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ival egyutt folyamatos, operativ segitsé-
get nydjtottunk.

Orszagosan felkésziiltink az egészség-
lgyi szakterileten a 2000. évi szamvaltas-
sal kapcsolatban esetleg felmertl6 infor-
matikai problémak elhéritasara. A szakszer-
vizekkel a kapcsolatfelvétel, a gépek atalli-
tsa megtortént. Fentiekrdl tajékoztattuk az
Egészségiigyi Minisztérium és az ANTSZ
illetékes szerveit, hogy a szlikséges segitsé-
get id6ben megadhassak.

1999-ben is folytatddott a minimumfel-
tételek teljesitésének elbirdlasahoz az
ANTSZ f6varosi és megyei szerveinek el-
jardsa. Az djonnan benyujtott folyamodva-
nyokra immaron nyolc szervezeti egység
teljes kor(, hét pedig részbeni (fogaszat, il-
letve alapellatds) végleges miikddési en-
gedélyt kapott.

Ideiglenes miikddési engedélye minden
bv. intézetnek van, kivéve a Békés Megyei
Bv. Intézetben a foglalkozés-egészségiigyi
szolgaltatast, de utobbi is rovidesen realiza-
l6dik. A targyi feltételeknek minden egész-
ségligyi szolgaltaté megfelel. A személyi,
féleg képesitési kovetelmények teljesitése
okoz némi fennakadéast. Ennek miel6bbi
megoldéasara a Magyar Honvédség Egész-
ségligyi Csoportféndkség munkatarsaival
kozosen kidolgoztuk a fegyveres erék és
rendvédelmi szervek alapellatasara vonat-
koz6 szakmai minimumfeltételeket. Az
egyeztetések utan adhatd ki az o6t tarcét is
érint6 k6zos miniszteri rendelet.

Az Allami Népegészségligyi és Tisztior-
vosi Szolgalatrol szolé 1991. évi Xl. tor-
vény modositasa a rendvédelmi szervekre is
kiterjeszt6leg megsziinteti az ANTSZ el-
len6rzési kotelezettségét és csak az altalanos
felligyeleti jogkorre korlatozza tevékenysé-
gét. igy a blintetés-végrehajtasra is nagyobb
felelésség harul, amelyet a korabbi megal-
lapodasban foglaltak miniszteri rendeleti
szabélyozasaval kell nevesiteni. A készllg

blintetés-végrehajtasi torvény egészségigyi
koncepciodjanak tervezetéhez ugyancsak
megtettiik szakmai javaslatainkat.

A fogvatartasi ugyek féosztalyaval ko-
z0sen elkészitettiik az IM-rendelet, valamint
az OP-intézkedés tervezetét a fogvatartottak
kabitdszer-fugglségét gyogyitd kezelés bv.
intézetben torténd végrehajtasarol.

Az egységes feluigyeleti és ellendrzési
rend kialakitdsa érdekében megirtuk az
egészségligyi alapellatas ellen6rzésérol szo6-
16 OP-intézkedés tervezetét, amelynek al-
kalmazéaséra 2000. januér I-jével kerlt sor.

Az egészségligyi fbosztaly dolgozéi
ez évben 96 alkalommal tartottak el-
lendrzést, illetve helyszini vizsgalatot a
bv. intézetekben. A Bv. Kdzponti Kdrhaz
kijelolt szakfBorvosai Utemterv szerint
hajtottak végre a szakmai felligyeleti el-
len6rzéseket.

Az egészségligyi osztalyok létszam-
helyzete &ltalaban kielégit6. A szakmai
képzettség terén is egyre kevesebb az el-
maradas, csupan néhany dolgoz6 nem fe-
lel meg az el@irt képesitési kovetelmé-
nyeknek, de beiskoldzasukra intézkedés
tortént. Az egészségugyi allomany erkol-
csi, etikai és fegyelmi helyzete is stabilnak
itélhet6. Gondot jelent azonban a kvalifi-
kaltabb szakemberek megtartasa. (Korab-
bi feljegyzéseinkben jeleztik a foglalko-
zas-egészséglgyi képesitések megszerzé-
sét kovetd eltdvozasokat.) A munkaerd
potlasa, egyes intézetekbe orvost szerezni,
ideértve a Bv. Kozponti Korhazat is, szin-
te reménytelen feladat. A kdzelmultban az
intézetekben a részmunkaidében foglal-
koztatott szakorvosok szémét radikalisan
csokkentették, ami a fogvatartottak kiszal-
litasanak novekedését eredmenyezte. Va-
l6szind, hogy az igy visszanyert koltséget
a szakrendelGi el6allitasokra kell fordita-
ni, nem emlitve a biztonsagi kérdéseket.
Az egészségligyi ellatds mindezek elle-
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nére mégis kifogastalan, mert a bv-nek el-
kotelezett, itt marado egészségligyi dolgo-
z0k erejukon felll teljesitenek.

Ez évben is torekedtiink & folyamatos
munkakapcsolat fenntartasara, az érdek-
egyeztetésre az allami, a fegyveres-rendvé-
delmi civil és karitativ szervezetekkel, va-
lamint mas egészségligyi intézményekkel.
A Maltai Szeretetszolgalat még utoljara té-
ritésmentesen elvégezte a budapesti bv. in-
tézetekben a tid@szirést. A végleges meg-
oldast a jov6ben a telepitett rontgensz(iré
berendezéssel tudjuk elérni.

Kiemelked8en j6 az egy(ttm(ikddés és a
kélcsonds tajékoztatas az ANTSZ orszagos,
févarosi és megyei szervezeteivel.

A személyi
allomany

A személyi allomany egészségugyi
ellatasa a 3/1997. (V.13.) BM-IM-TNM
rendelet el6irdsainak megfelelen tor-
tént. Az egészségugyi féosztalyon Il. fo-

ki alkalmassagi vizsgéalaton 204-en je-
lentek meg, kézilik minddssze 16-an bi-
zonyultak alkalmatlannak.

FUV-eljaras lefolytatasara 284 eset-
ben kerilt sor, ez kétszer annyi, mint
1998-ban volt. (1. szami melléklet)

Az 1997-ben inditott igali mozgasszer-
vi rehabilitaciés program véltozatlanul
nagy sikerrel folytatddott. A tet6tér beépité-
se és az egész évben folyamatosan zajlo re-
habilitaci6 tobb bv. dolgozé szamara tette
lehetévé a gyogyulést, igy 1999-ben 431-
en részesiltek komplex kezelésben.

Ezzel szemben a BM hévizi gyogyin-
tézetében csak 194 féréhelyet biztositot-
tak, miutan a kéltségfedezetet csak a sza-
bad kapacitas hasznositasabol lehetett
megteremteni. A gyulai rehabilitaciot 84-
en vették igénybe. Valamennyi intézetben
sor kerllt a fizikai allapotfelméréseket
megel6z0 orvosi vizsgalatra.

A biintetés-végrehajtas személyi allo-
manyéanak egészségligyi szabadsagaval,
illetve tAppénzes &llomanydaval kapcsola-

1 szadmu melléklet

FUV a végs6 mindsités szerint a személyi allomanynal 1999-ben

Alkalmas Alkalmatlan

Rokkant Nem rokkant
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2. sz. melléklet

A személyi allomany betegforgalmi adatai

A jarobeteg-ellatds keretében megjelentek szama:

A felmentett betegek szama:

A felmentési napok szama:

Az egy f6re es6 felmentési napok szama:

Fekvébeteg gyogyintézetekben kezeltek szama:

Apolasi napok szama:
TBC-vel intézethe utaltak szama:

Gondozottak szama:

tos 1998-as adatokat dsszehasonlitva a
fegyveres testiletek és rendvédelmi szer-
vek azonos mutatdival, azt tapasztaltuk,
hogy a biintetés-végrehajtast érintéen re-
levansan magas az 0sszlétszamra vonat-
koz6 felmentési napok szdma és a tappén-
zes szazalék. Feltételezhetd, hogy az érté-

Az egészségligyi alkalmassag
II. fokon tértend elbiralasa
a személyi allomany kdrében
1999-ben

29317

1998-ban 24901
8736

1998-ban 7588
’ 139984
1998-ban 122389
16,0

1998-ban 16,1
608

1998-ban 478
6073

1998-ban 4978
1

1998-ban 2
3581

1998-ban 2594

kék alakulasaban szerepet jatszott a FUV
el6tti  hossz( betegalloméany, szaba-
did6ben —a pihenés terhére - torténé
munkavallalas. A relative magas néi fog-
lalkoztatas (27%) kovetkeztében a gyer-
mekapolas cimén igénybe vehetd egész-
ségugyi szabadsag szintén emeli a fel-
mentési napok szamat.

A nagy szamban nyugallomanyba vo-
nulé dolgozd helyét zémmel fiatal, ta-
pasztalatlan jelentkez6kkel toltotték be.
Ennek kovetkeztében jelentésen néveke-
dett a pszichés, idegrendszeri panaszok-
kal orvoshoz forduldk arénya.

A fentiekb6l fakadb6an az aktivan
dolgozé allomany terhei is ndvekednek,
ami  kedvezétlentil befolyasolhatja
egészségi allapotukat. Fontos feladat,
hogy minden eszkdzzel torekedjlink az
allomany erénlétének meg06rzésére,
egészségiik megobvésara. A betegforgal-
mi adatok (2. szamu melléklet) alapjan
szinte valamennyi mutatd mérsékelt
emelkedést jelez az 1998-ban tapasztal-
takhoz képest.
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Az egy f6re es6 felmentési napok sz4-
ma gyakorlatilag az el6z8 évivel meg-
egyezik. Az egyes betegségcsoportok be-
tegszamai nem valtoztak szdmottevéen.

Az elitéltek
ellatasa

A fogvatartottak egészségi allapotara
1999-ben is a hanyatlé tendencia volt a
jellemz6.

Befogadaskor az egészségugyi sze-
mélyzet gyakran talalkozik elhanyagolt
higiénés és leromlott egészségi allapotu
betegekkel, nemritkan alkohol- és kébito-
szerfligg6kkel. A kabitdszer-fogyasztas, a
fliggbségi allapot egészségigyi szem-
pontbdl toérténd megitélése tovabbra is
nyilatkozat alapjan torténik. 1999-ben
1134-en jelezték, hogy el6z6leg drog,
nyugtatd, altaté fogyasztok voltak. (1998-
ban 752 személyt érintett a probléma.)
Kezelésbe 546 f6t vettek.

Az alapellatasban folyamatosan névek-
szik az orvosi és fogorvosi rendelésen meg-
jelentek szama. Leggyakrabban bandlis pa-
naszok miatt fordulnak orvoshoz (pl. megfa-
zas, bdrtinetek, fejfajas), de gyakori a mun-
kabol felmentés iranti kérelem, illetve egyéb
céliranyos magatartas is, amely altalaban a
rezsimbdl vald kibuvasi szandékot mutatja.

A befogadasok soran a kilénb6z6 be-
tegségcsoportok kozil az emésztészervi,
idegrendszeri-érzékszervi, sziv-érrendszeri,
mozgasszervi megbetegedések fordulnak
eld leggyakrabban. A fogvatartottak egész-
ségligyi ellatasardl szolé 5/1998. (111.6.)
IM-rendelet 1. §-&ban foglaltak szerint a
fogvatartottak  egészségiigyi  ellatasa
elsésorban a bv. intézetekben és a biintetés-
végrehajtas altal fenntartott egészségligyi
intézetekben biztositott. A fogvatartottak ezt
az ellatast kotelesek igénybe venni. Gyako-

ri azonban a javasolt kivizsgalas és gyogy-
kezelés visszautasitdsa a kils6 egészség-
ligyi intézménybe keriilés reményében.

A jar6- és fekvBbetegellatds igénybe
vételére nem bv. altal mikodtetett egész-
séglgyi intézményekben elsésorban ha-
lasztast nem tlr6 esetben kerll sor, vala-
mint akkor, ha a specidlis ellatasra kizaro-
lag ott van lehet6ség.

A mozgasszervi betegek konzervativ
kezelése tovabbra is korlatozott keretek ko-
z0Ott val6sithatd meg. Fizikoterapias kezelés
és gyogytorna jelenleg a Balassagyarmati
Fegyhaz és Bortonben all rendelkezésre. Ez
ugyan nem meriti ki a reumatoldgiai jaro-
beteg szakellatas nyujtotta valamennyi le-
het&séget, de segitségével a fogvatartottak
egy része rehabilitalhat. A Nagyfai Kroni-
kus Utdkezel6 Részleg néhany hdnapja
lizembe helyezett elektroterapias késziilé-
kével a fogvatartottak kuraszer(i kezelése
még nem teljes. Megfelel6 atalakitas utan
6-8 aggyal mar megoldhaté a sulyosabb
mozgasszervi betegek ellatasa un. forgd
rendszerben. Ez jelents mértékben hozza-
jarulna a fogvatartottak mozgasszervi reha-
bilitacidjanak megteremtéséhez.

1999-ben 43 fogvatartott hunyt el, 40
férfi és 3 n6. Ongyilkossagot 8 férfi és 1n6
kovetett el.

A halal leggyakoribb oka a korabbi
évekhez hasonl6an daganatos megbetege-
dés, keringési és légzési elégtelenség, agyi
torténés volt.

Kérhazi
feltételek

A Bv. Kozponti Kérhaz tavaly is jo
szinvonalon, az érvényes jogszabalyok
alapjan, a torvényesség betartasaval vé-
gezte el feladatét, a fogvatartottak jaro- és
fekvébeteg szakellatasat. A kiilsd és belsé
ellen6rzések szabalytalansagot, illetve
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komoly hidnyossédgot nem tértak fel. Az
ANTSZ meghosszabbitotta a korabbi ide-
iglenes m(ikodési engedélyt. A miszere-
zettseég tekintetében kifogast nem emel-
tek, de a végleges miikddési engedély Ki-
adasahoz az épitészeti, a targyi és a sze-
mélyi feltételeknek teljesilnitk kell.

A téargyi feltételek tovabb javultak. A
szajsebészeten Uj kezelGegység Uzembe
helyezésére kerilt sor. Az anaestheziol6-
gira Uj EKG-keésziiléket, az altatogéphez
gazmonitort és vaporizatort, a laboratdri-
umba 0j haematoldgiai automatat sikerilt
beszerezni. Megtortént a laminal bokszok
megvasarlasa, illetve a képalkotd6 munka-
hoz az 0j rontgen filmel6hivé automata
biztositasa is.

Az el6irt kozponti gazellatast hatér-
id6re sikerllt megoldani. Bar nem kote-
lez6 minimumfeltétel, de indokolt a ga-
z-ellatds bdvitése és Kkiterjesztése. A
m(téblokkal kapcsolatban meghatéro-
zott épitészeti 4talakitdst 2005-ig kell
realizalni. Utdébbiak csak kdzponti pén-
zeszk0zokbdl, Utemezetten valdsithatok
meg. Fontos teend6 a betdltetlen allas-
helyekre a megfeleld szakemberek fel-
vétele. Aggaszté jelenség, hogy hossz-
abb ideje - a hirdetések és a propagan-
damunka elle- nére - lresek bizonyos
korhazi orvosi statuszok. A kedvezétlen
jovedelmi viszonyok és a rosszabbod6
egyéb feltételek (pl.: a takaritoszemély-
zet hianya, a HiV- pozitivak ellatasanak
kotelezettsége) miatt a meglévd egész-
séglgyi személyzet megtartdsa is nagy
er6feszitést kdvetel.

Emelked6 tendencia mutatkozott a
kilkérhazi kihelyezések, illetve kiszalli-
tdsok szdméban, de az Orzési teenddket
fennakadas nélkil sikerult teljesiteni. A
kilsé intézményekkel a kapcsolatrend-
szer kiemelked&en jé. A korhaz féorvo-
sai Utemterv szerint végezték az intéze-

tekben folyo alapellatds szakmai el-
lendrzését.

A korhaz hathat6s segitséget nyujtott
a Fiatalkortak Bv. Intézetének, miutan
mindkét alapellaté orvosa tavozott.Az
lgazsagiigyi Megfigyel6 és EImegydgyité
Intézet az 1998 decemberében végrehaj-
tott szakmai felligyeleti vizsgélatot ko-
vet6 id6szakban valtozatlanul magas
szakmai szinvonalon hajtotta végre a beu-
taltak és a fogvatartottak pszichiatriai-ne-
uroldgiai ellatasat.

Az orvosszakmai feluigyeleti vizsgalat-
ra az Egészségligyi Minisztérium az orsza-
gos tisztif6orvossal egyetértésben dr. Lip-
csey Attila professzor urat jeldlte ki.

Az IMEI korébbi f6igazgatd féorvo-
sanak nyugdijazasat kdvetéen szeptember
1-jét6l dr. Antal Albert pszichiater, elme-
szakért6t nevezték ki, aki szakmai igé-
nyességgel iranyitja az intézet rendkiviil
Osszetett, kildnleges jogallasu tevékeny-
ségét. Jelent6s eredményként konyvel-
het6 el, hogy a vezetdvaltas id6szakaban
a szakmai munkéban fennakadas nem
volt. Az IMEI m(ikodését illetéen az el-
mult egy évben Uj torvényi el6irdsok, jog-
szabaly-modositasok nem keletkeztek.
Bar az IMEI a vonatkoz6 torvények, ren-
deletek, valamint utasitasok rendszerében
Osszességében jol szabalyozott, de nem
minden esetben a megfelel6 szinten. Ezért
indokolt a 106/1980 (IK.4.) IM-utasitas
rendeletszint( kiadéasa és a 9/1979. szdmu
IM-rendelet médositasa, valamint a to-
vabbi jogharmonizacio.

Tobbek kozt ezt is kifogasolta az a vizs-
galat, amelyet az orsz&ggy(ilési biztos hiva-
talanak szakemberei folytattak le 1999 ap-
rilisdban. A készl6 bv. térvény koncepcio-
jaban e kérdés rendezése kiemelt hangsulyt
kapott, de az Uj torvény megjelenéséig egy
atfogd, korszer(i miniszteri rendelet kiadasa
mindenképpen indokolt.
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Az IMEI megfelel§ iranyitassal, szer-
vezetten miikodik. A pszichiatriai betegek
kezelésének és apolasanak legujabb mod-
szereit alkalmazzak, amelyre a személyze-
tet szakszer(ien felkészitették. A tudoma-
nyos mindsités féigazgato jelenlétével a
szakmai munka igényessége tovabb foko-
z6dott. Megteremt6dott a tudomanyos
publikaciok, konferenciék lehet6sége. De-
cember elején ,,suicid prevenci¢” témaban
orszagos konferenciat szerveztek. Az or-
vosképzésben a részleges akkreditacid fel-
tételei is adottak. Az apolok szédméra mar
februdrban tartottak 40 6rds elméleti to-
vabbképzést (a regisztralt 4poldi rendszer
keretében) egy korabban elnyert palyazat
eredményekeént. A tanfolyam hallgat6i ko-
zOtt voltak mas bv. intézetek és kils
egészsegugyi intézmények dolgozdi is.

Az IMEI mikddésének személyi, tar-
gyi, kérnyezeti feltételei nem valtoztak. A
2000. év mésodik felére eleget kell tenni
a személyi minimumfeltétel el6irasainak,
amely el6relathatdlag 40 fényi létszam-
emelést jelent. A targyi eszkdzok tekinte-
tében elmaradas nincs. Jelenleg az intézet
ideiglenes mikddési engedéllyel rendel-
kezik.

Az épitészeti feltételek szempontjabol
az IMEI épiletegytttese nem felel meg a
korhézakkal szemben tdmasztott kdvetel-
ményrendszernek, az (j telephelyre kol-
toztetése - a redlis lehet6ségek figyelem-
bevételével - mindenképpen indokolt.

A Nagyfai Orszagos Bv. Intézet
egészséglgyi osztalya 1999-ben is Kiva-
l6an oldotta meg szertedgaz6 feladatait: a
fogvatartottak és a személyi allomany, il-
letve az idegenrendészeti rizetesek alap-
ellatasat, valamint a 80 agyas Kronikus
Utdkezel6 Részleg mikodtetését, amely a
bv. egész teriletérdl fogad betegeket.

Az osztaly Ures statuszainak (1 orvos,
3 4polo) betdltése komoly nehézségbe it-

kozik, még palyakezdd jelentkezd sem
volt a jelenlegi anyagi feltételek mellett.

A rendkivil magas szakmai szinvona-
10 munkénak készonhet6en elenyészden
alacsony a szakrendelésekre valo kiszalli-
tasok, valamint a kiilkorhazi kihelyezések
szdma. Az idegenrendészeti Grizetesek vi-
szont komoly terhet jelentenek az osztéaly
szamara, hiszen létszamukhoz viszonyit-
va rendkivil magas a rendelésekre jelent-
kez6k aranya.

A korszer(i utokezel6 tevékenységhez
elengedhetetlentl szilkséges az anyagi-
technikai feltételek megteremtése, a régi,
elavult eszk6zok cseréje, bar az idén egy
elektroterapias késziléket mar Gizembe he-
lyeztek. Ezzel részben megoldodott az itt
elhelyezett mozgasszervi betegek kezelése.

A bintetés-félbeszakitési kérelmek sza-
ma az el6z8 évhez képest felére csokkent,
az atszallitasi kérelmeké kozel azonos, a pa-
naszbeadvanyok megkétszerez§dtek.

A bintetés-félbeszakitasi kérelmek el-
birdlasa kdvetkezetes és szigord mérlegelés
alapjan tortént. Egészségligyi szempontbol
biintetés-félbeszakitast kizarolag igen su-
lyos allapotud, tébbnyire gydgyithatatlan,
daganatos betegek esetében javasoltunk.

Az atszéllitasi kérelmek jelent6s része
orvosi szempontbdl indokolatlan volt. At-
szallitast javasoltunk mozgasszervi betegek-
nek a gydgykezelésiik id6tartamara a Balas-
sagyarmati Fegyhaz és Bortonbe. Ez a gya-
korlat eredményesnek bizonyult. 1dén a
Nagyfai Kronikus Utdkezel6 Részlegben 12
Uj beteg elhelyezésére tettiink javaslatot. Az
indokoltséag szigori megkdvetelése révén az
eléjegyzési id6 lényegesen lerdvidiilt.

A panaszbeadvanyok szaméanak emel-
kedését a kovetkezetes szigorral elbiralt
és elutasitott kérelmek is magyarazzak. A
panaszok Kivizsgaldsa sordn orvosi mu-
lasztasra nem derlt fény. 42 esetben ad-
tunk vélaszt birésagi megkeresésre.
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Fogaszati ellatas

1999-ben csupan egy betdltetlen fogor-
vosi allashely volt, de a feladatra a rész-
munkaidés foglalkoztatads atmeneti megol-
dast hozott.

Az év soran harom Uj kezel6egység va-
séarlasara kerilt sor. A fogyoanyag-ellatas
folyamatos volt, amire kozel 10 millié
forintot koltéttink. Valtozatlanul gondot
jelent a fogorvoslas azon intézetekben, ahol
nincs rendel6helyiség.

A dolgozok kozil kozel annyian jelen-
tek meg a rendeléseken, mint az el6z6 év-
ben. Kevéssel csokkent a foghlzasok, vi-
szont emelkedett a fogtdmések szama, ara-
nyuk 1:5-re valtozott.

A tavalyihoz képest kevesebb fogpotlas
készilt el, ennek oka részben a fiatalodd al-
lomany, részben a magas fogtechnikai arak,
amit a raszorulok egyre kevéshé tudnak
megfizetni.

A sz(irgvizsgalatokon a létszamhoz ké-
pest valtozatlanul kevesen vesznek részt.

A fogvatartottak kozil 9 ezerrel tébben
vették igénybe a rendeléseket, mint 1998-
ban. Kis mértékben emelkedett a foghlza-
sok és a fogtdmések szama, aranya valto-
zatlanul 1:1. A fogpétlasban részesulok, il-
letve az elkésziilt fogmlvek szdma nagy-
sagrendileg egyezett az el6z6 évivel.
Sz(irdvizsgalatot 13 ezer elitéltnél végez-
tek.

KoOzegeszséegugy
€S jarvanyugy
1999-ben az egészségligyi féosztaly

véltozatlan feltételrendszerben és az
egylttmikodési szabalyozasok szerint
végezte kozegészségugyi-jarvanyugyi,
foglalkozéas-egészségiigyi szervezési,
ellen6rzési és szakhatdsagi tevekenysé-
gét.

A szakteriletre vonatkozo népjoléti, illet-
ve egészségugyi miniszteri rendeletekben és
utasitasokban foglaltakat maradéktanul vég-
rehajtottuk. Kezdetben akadozott a 18-1998.
(V1.3.) NM-rendeletben meghatarozott
fert6z6beteg-bejelentési rendszer miikodteté-
se, azonban az év folyaman itt is javuld ten-
dencia mutatkozott. 2000-ben az Orszagos
Epidemioldgiai Kozpont attér a szamitogé-
pes bejelentésre, amelyhez - az ANTSZ ille-
tékes szerveivel tortént egyeztetést kdvetden
- csatlakoznunk kell. Az év soran kozegész-
ségligyi ellendrzést 52, helyszini jarvanyigyi
vizsgalatot 2 esethen végeztlink. Tervtargy-
alason, atadas-atvételi, iizembehelyezési elja-
rason 31 alkalommal vettlink részt.

Kézegészséglgyi targyl panaszt 2
esetben vizsgaltunk.

A tapasztaltakat mindig jegyz6konyv-
ben régzitettiik és azt az ellen6rzditeknek,
tovabba az Orszégos Parancsnoksag érin-
tett szerveinek megkuldtiik.

Az Orszagos Parancsnoksag f6oszta-
lyaival, ©6nall6 osztalyaival korrekt
egylttm(ikbdésben végeztik a létesitmé-
nyek felljitasi-beruhdzasi munkainak
szakhat6sagi véleményezését, a témaba
vagd panaszlgyek Kivizsgalasat. Az év
kiemelkedd eredmeényeként konyvelhet6
el a Baranya Megyei Biintetés-végrehaj-
tasi Intézet (j egészségligyi-, élelmezési-,
flrdéépuletének, valamint a Fiatalkortak
Biintetés-végrehajtasi Intézete élelmezési
blokkjanak atadasa, melyek szinvonaluk-
ban mar a jov6 szazadot idézik.

Az eredmények mellett sulyos hia-
nyossagok is eléfordulnak. A mindsithe-
tetlenl rossz kozegészségligyi helyzet
miatt alapvet6en fontos az 0j veszprémi
bortdn és a sopronkdhidai mosoda évek
Ota hGz6dé megépitése, a miikodbképes-
ség hataran levd gydri, szekszardi, zalae-
gerszegi, debreceni, egri, kalocsai, nagy-
fai, szegedi, valamint a Budapesti Fegy-
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haz és Bortén A alegységében 1év6 kony-
h&k mielébbi feldjitdsa. A F&varosi Bv.
Intézet Il. alegységének szintén sulyos
kozegészseégligyi problémait a Venyige
utcai objektum zembe helyezése remél-
het6leg enyhiteni fogja.

A kft.-k miikbdésében az ipari jelleg(
tevékenységhez képest joval nagyobb
gondot okozo6 Allattartds feltételeit je-
lent6sen javitani kell, beleértve az ott fog-
lalkoztatott fogvatartottak munka- és szo-
cidlis korulményeit is.

Az elmult év soréan az els6é negyedév-
ben néhany intézetben lezajlott influen-
zas megbetegedések halmozodasan kivil
jarvany nem fordult el6. Figyelemre
mélté a Budapesti Fegyhaz és Borténben
el6fordult, 3 f6t érint6 botulizmus étel-
mérgezés, melyet bizonyitottan csomag-
ban bekildott (tisztazatlan eredet(i) son-
ka okozott. Az életveszélyes ételmérge-
zés a bekuldhet6 élelmiszerek korének
Ujabb szabalyozasaval kapcsolatos kér-
dést is felveti. A sporadikus fert6z6 be-
tegségek szama az el6z8 éveknek megfe-

3. szamu melléklet

lelen alakult. Az (j szabalyok alapjan
bejelentend6k koziil az orszagos tapasz-
talatnak megfelelen az enteritis infecti-
osa megbetegedések szama jelzés ér-
tékd, valamint figyelmet érdemel a hepa-
titis bejelentések szdménak jelentés mér-
téki{ ndvekedése is.

Az (j HIV-korlet atadasaval a HIV-
pozitiv fogvatartottakat sikerGlt kulturalt,
kifogastalan higiénés koriilmények kozott
elhelyezni. Jelenleg a HIV-korleten 9
HIV-pozitiv személyt &riznek.

Az év soran 15273 HIV-szlirést végez-
tlink, ebbél 6 f6 bizonyult pozitivnak. A ko-
telez6 védboltasok mellett 4000 f6 részére
biztositottunk influenza elleni kombinalt
oltéanyagot, amelyet az Orszagos Epide-
mioldgiai Kdzpont az eddigi gyakorlatnak
megfelel6en ingyen biztositott a részlinkre.

Az él6sdiekkel fert6zottek befogadasa
a koréabbi évekhez hasonléan alakult. (3.
szamu melléklet)

A foglalkozés-egészségligyi ellatas
személyi feltételeiben jelentkez8 sulyos
probléma, hogy a szakképzett - legtdbb
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esetben a bv. koltségén kiképzett - or-
vosok és apoldk elhagyjdk a testiiletet.
Még jelentds szervezési munkat igényel
a jovében, hogy minden bv. intézetben
és gazdasagi tarsasdgnal a jogszaba-
lyoknak megfelel6en torténjen az ella-
tas, és biztositani kell az IM-rendelet-
ben el&irt ellenérz6-féorvosi funkcidt
is.

A szolgéltatds minden nehézség és
akadalyoz6 tényez6 ellenére mikodik.

Egeszségugyi
anyagellatas
1999-ben 154 MFt volt a gydgyszerel-
latasra eloszthat6 6sszeg. Ebbdl 73 MFt a
korhazi fekvébeteg-ellatas, 81 MFt pedig
az intézetek rendelkezésére Allt.

Az egy fére es6 gydgyszerfelhaszna-
las a Bv. Kdzponti Kérhazban 288 888 Ft,
az IMEI-ben 80769 Ft, az alapellatasban
5471 Ft volt.

A gyogyszerek beszerzése terén fenn-
akadas nem volt, de néhany intézet jelez-
te mar az els6 félév elteltével, hogy a ré-
szilkre meghatarozott pénzdsszeg nem
lesz elegend6 az év végeéig. A hianyt az
el6z6 évi hatralék kifizetése, illetve a nem
megfelel6 gazdalkodas okozta. A megol-
dast a sajat dologi kiadasokra szant
Osszeg atcsoportositasa jelentette, illetve
egy esetben a Bv. Kdzponti Kérhaz kere-
tébdl atutalt pénzeszkdz adott segitséget.
Tobb intézet kifogasolta, hogy a Bv. K6z-
ponti Korhéaz igen draga gydgyszerekkel
kezeli a fogvatartottakat, illetve ezekre
tesz terapias javaslatot. A bv. intézetekben
a koltséges készitmények beszerzésére vi-
szont nincs fedezet.

Kis értékd targyi eszkdzokre 50 MFt-
ot, gyogyaszati segédeszkdzok vasarlasa-
ra 5 MFt-ot forditottunk. Az év elején
nagy érték{i muszerek véasarlasara 80

MFt-ot allapitottak meg, ebbél az év so-
ran 6 MFt-ot vontak el.

Kodzbeszerzési eljaras lefolytatasara
nem Ker(lt sor. A 15 MFt értékhatér alatti
eszkdzok esetében a jogszabalyban meg-
hatarozottak szerint jartunk el.

A nagy érték(i mlszerek beszerzése a
két alkalommal tlésez6 Orvosi Miszerbi-
zottsag dontésének megfelel6en tortént.

Véltozatlanul nem volt mdd - fedezet
hidnyaban - orvosi butorzat és egyéb
egészségligyi berendezések cseréjére. Ha-
sonl6 a helyzet a miszerek javittatasa, il-
letve karbantartasa terén.

Tudomanyos

munka

1999-ben az egészségugyi dolgozdk
koziil 23 orvos és 21 szakdolgoz6 vett részt
kil6nb6z6 szervezés(i (HIETE, SOTE sth.)
szakmai tovabbképzésen.

Az orvosok XVII. tudomanyos értekez-
letét, az egészségiigyi szakdolgozdk to-
vabbképzését, a Semmelweis-napi emlék-
tlést, valamint a 2 kliniko-patholdgiai kon-
ferenciat eredményesen megtartottuk.

Csatlakoztunk az Egészség a bortdénben
cimld WHO-projekthez, és teljesitettiik a
kért adatok szolgaltatasat. Az év soran a
WHO e targyban megrendezett nemzetkozi
konferenciajara egy bv. orvos és egy pszi-
choldgus kapott meghivast.

Az Eurépa Tanacs szervezésében az
Egészségligyi ellatas a borténben cimi
strasbourgi konferencian 2 bv. orvos képvi-
selte a szervezetet.

Az Ongyilkossag a bortonben és a Ka-
bitoszerekkel kapcsolatos blincselekménye-
kért elitéltek kezelési problémai cim(i kon-
ferencidk el6készitésében és az eladasok
megtartasaban az egészségiigyi szakterilet
dolgozo6i aktivan mikodtek kozre.

Heylmann Katalin



