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Az Orszégos Kérhazi Féigazgatdsag (OKFO) kozremiikddésével az
egészségugyirendszer egész terlletére kiterjedd, atfogd fejlesztési
programok valdsultak meg eurdpai unids tamogatassal.

Az OKFO &ltal valdra véaltott projektek eredményeinek pozitiv hatésai
mind a teljes lakossag korében, mind az egészségiigyi dolgozdk életében
jelentds valtozasokat hoztak.

A kiadvany a programok kozll az ,,Gyermek stirgésségi, baleseti ellatas
fejlesztése” elnevezésl projekt eredményeit mutatja be.

Sragli Attila

palyazati és projektkoordinacios
Igazgato
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A FEJLESZTES
HATTERE

Magyarorszag jelenlegi gyermek egészségugyi ellatérendszere az 1950-es, 60-as években
alakult ki, a gyermekkdrhazakat az 1960-as, 70-es években Ujitottak fel. Ezek az éplletek
lényegesen eltéré szamlu és betegség csoportl gyermeklakossagra és gyermek
egészségugyi ellatasara késziltek fel, az intézmények kortilményei nem biztositjak a mai
kor igényeihez illeszkedé gyermek-egészségugyi elldtdst. A magas szintl gyermek
traumatologiai ellatok tobbsége nem rendelkezik a gyermekek komplex ellatédséhoz
szilkséges muszerparkkal (CT, MR) vagy szakember kapacitassal. A gyermeksebészeti
szakma hidnyszakma, a gyermekek traumatoldgiai ellatédsaban jartas szakemberek szdma
orszagosan nagyon alacsony. A gyermeksirgdsségi ellatas onalld rendszere még nem
alakult ki hazédnkban. Mind a gyermekbaleseti-, mind a gyermekslirgésségi ellatas teriletén
az elldtds nagyon heterogén, felnétt és gyermek ellatdsban jartas szakemberek
(gyermeksebészek, traumatoldgusok, gyermekgydgyaszok, sebészek, slirgdsségi orvosok)

végzik a feladatot.

A nem egységes kezelési elvek miatt nem
ugyanazokkal az esélyekkel gydgyulnak az A SZOLGALTATASOK SZINVONA-
LANAK ES ELERHETOSEGENEK

JAVITASA, A MEGFELELO

S o , INFRASTRUKTURA ES ESZKOZ-
Magyarorszagon jelenleg egyméastél nagymér- ELLATOTTSAG MELLETT

tekben eltéré strukturdban, illetve szakmai ELKERULHETOVE VALIK A
szinvonalon valdsul meg, aminek kialakuldsahoz GYERMEKKORI KESOI, HIBAS, VAGY
szdmos tényezd vezetett. llyenek pl. a kiilonbozé 5|KE“RTE|-ENIE|-|-ATA51 AMI
GYAKRAN NOVEKEDESI ZAVARRAL,
VAGY MAS, EGESZ ELETRE KIHATO

MARADVANY-ALLAPOTTAL (AKAR
baleseti sebészeti szakteriiletek orszagos és ROKKANTSAGGAL) JARHAT.

orszag kilonbozé részein élé gyermekek. A

gyermekkorl  baleseti  sérlltek  ellatasa

europai ellatasi formulék valtozatos atvétele, az

ellatasban résztvevd gyermek-sebészeti, illetve

terlleti kiépitettsége, illetve lokalis tradicidk és

szakmapolitikai megfontolasok.




Mindezek kovetkeztében egy nehezen attekinthetd, sok helyi specialitdst magaba foglald
és 0sszességeében igen valtozd szinvonall ellaté-rendszer alakult ki. Az ellatédsban vezetd
szerepet jatszo szakterlletek sem egységesek. Az orszag gyermeklakossaganak 40%-at a
gyermeksebészeti elldtérendszer latja el, mig 60%-at az altaldnos baleseti sebészeti
szakma fedi le. Az elldtasban értelemszerlien szamos mas szakter(let is fontos szerepet
jatszik, ugy, mint a slrgbésségi medicina, gyermekgyogyaszat, gyermek intenziv ellatés,
idegsebészet, érsebészet, és képalkotd diagnosztika, amely teriiletek hozzaférhetésége
igen valtozatos képet mutat.

A gyermeksériltek elldtasara Magyarorszagon két szakképesités is jogositvanyt
biztositott. A gyermeksebészeti szakképzés magaba foglalja a kor-specifikus baleseti
ellatast is, mig a traumatoldgiai szakvizsga kortdl fliggetlenll felkészit a baleseti sérlltek
ellatdsédra. A szakvizsga nyujtotta kompetencia sok esetben nem pérosul a kellé
gyermek-traumatoldgiai gyakorlattal, ezért a szakvizsga letétele 6nmagaban nem garantalja
a magas szint( ellatas biztosithatdsagat. A két szakterilet gyermekbaleseti ellatas irdnt
érdekl6d6 szakemberei szakmai elhivatottsagtdl vezérelve és dnkéntes alapon szervezodi
és résztvevoi az immar tobb évtizedes hagyomannyal rendelkezd gyermek-traumatoldgia
vandorgytlésnek, ahol a tudomanyos eléadasokon tulmenden, workshopokon és specialis
tanfolyamokon fejlesztik elméleti és gyakorlati ismereteiket. Ennek a folyamatnak az egyik
kézzel foghatd eredménye a gyermek-traumatoldgiai jartassagi vizsga megszervezése és
elismeré oklevél kiadasa.




Nincs elfogadott, egységes maddszertan, nincsenek definidlva a gyermek baleseti

beavatkozasok, a protokollok, hianyzik azok megfeleld finanszirozasi rendszerbe épitése is.

Hosszu tavu cél az egységes orszagos képzési haldzat kialakitdsa annak érdekében, hogy a

gyermekbaleseti ellatas 6nallé szakterlletté véljon, a minimum-feltételek, kompetencia, és

progresszivitasi szintek kidolgozdsa megtorténjen, és a képzési program részletes

kidolgozasa (curriculum) végll elvezessen az 6néalld szakvizsgaig.

A KET UJ SZAKMANAK, A
GYERMEKTRAUMATOLOGIANAK
ES A GYERMEKSURGOSSEGNEK
AZ OSSZEHANGOLT FEJLESZTESE
NYUJTHAT GARANCIAT ARRA,

HOGY MAGYARORSZAGON
MINDEN GYERMEKKORU SERULT
ELETKORANAK MEGFELELO
MAGAS SZINTU ELLATASBAN
RESZESULJON.

A gyermekgyodgyaszati slrgdsségi ellatds ma
kialakulatlan, az elldtds szervezésében és
betegellatd szemléletében a felndtt slirgdsségi
ellatasnak kellene megfelelnie. Magyarorszagon
nincs gyermekslrgésségi szakma, szakmakadd,
szakvizsga, gyakorlati kovetelmény rendszer. Nem
definidltak és a finanszirozasi rendszerbdl hidanyoznak
a gyermeksirgésségi  ellatasban  el6forduld
betegségek. Szikséges a gyermekslrgdsségi
szakember képzés alapjainak kidolgozasa.



FEJLESZTESI
HELYSZINEK

B.-A.-Z.Varmegyei K6zponti Kérhaz és
Egyetemi Oktato Kérhaz Velkey Laszlé
Gyermekegészségiigyi K6zpont

Gyér-Moson-Sopron
Varmegyei Petz Aladar
Egyetemi Oktaté Kérhaz




A PROJEKT
CELJAI

A gyermek traumatoldgiai és siirgésségi ellatas orszagos, illetve regionalis
ellatérendszerétnek kialakitasa az orszagos kozpont (a kialakitasra varé besorolas
szerinti lll. progresszivitasi szint) és térségi alkozpontok (lll. progresszivitasi szint)
létrehozasaval, valamint az alsébb szintii ellaté helyek (l. és ll. progresszivitasi szint)
szakmai fejlesztésével.

HOSSZU TAVU CELOK

A 0-18 év kozotti lakossag részére a baleseti -és a slirgésségi ellatas megfeleld
szinvonald, idében és térben hozzaférhetd elérésének megteremtése.

Specidlis, minden esetben a szlkséges és legmagasabb szintd, szakmailag
kontrollalt ellatas biztositasa.

SzéleskorU ellatas feltételeinek biztositasa, szabalyozott, regiondlis és orszagos
elérhetéségének lehetdségével.

ROVID TAVU CELOK

Széles partneri egylttmikodések kialakitasa, hatékonysaganak novelése.
Novekvdé komfort a betegellatashan.

Rovidebb varakozasiido.

Betegelégedettség ndvekedés.

Hatékonyabb lGzemeltetés.

Az atlagos betegvérakozasiidd csokkenése .

Betegutak racionalizélasa.

Betegkdzpontu, gyermekkozpontl egészségligyi szolgaltatasok nydjtasa.

Az egészségugyi ellatdsban dolgozék munkabiztonséganak és a
munkafeltételeinek javitasa, és ezéltal a palyaelhagydk szamanak csokkentése.



A FEJLESZTES
CELCSOPORTJAI

A betegellatas szempontjabdl a f6 célcsoport a 0-18 éves korcsoport, elsésorban a
kozpontok terileti ellatasi kotelezettségének megfeleld terlleten él6 lakossag.
Magyarorszagon ebben a betegcsoportban jelentds kockazat a baleseti sérlilés: évente
félmillié kezelést igénylé gyermeksérllés kovetkezik be és a baleseti haldlozés a vezet6
halalok az 1 és 18 éves kor kozott. Sériilések miatt Magyarorszagon évente 35.000 gyerek
kerul korhazi felvételre és 470.000 ambulans ellatéasra. Elhelyezésik miatt kiemelt csoport

a 14-18 éves kor kozotti, mar korlatozottan cselekvéképes korcsoport.

Serdiléknél, kiilondsen lednyoknal az urogenitalis rendszer megbetegedései vagy sériilései
mar inkabb felnétt (n6gydgyaszati és/vagy urologiai) ellatast igényelnek. A korai akceleracid
mellett gyakran méar a 12-14 éves korosztdly feln6tt testméretekkel és
viselkedésmintakkal rendelkeznek, a 15-18 éves kamaszok gyakran alkoholos
befolyasoltsagban sérlilnek, dohanyoznak, baratnét-baratot fogadnak, tehat tul azon, hogy
nem helyezhetdk el a csecsemd vagy kisded- kisiskolas kortakkal egytitt, rendszerint mér a

felnéttkori ellatasi (mitéttechnika, implantatum stb) elvek szerint torténik a kezelésik.

Kozvetett célcsoport a betegellatas tekintetében az ellatottak csaladja, hozzatartozoik,
barataik, az ezeket a betegeket és hozzatartozdikat képviseld betegszervezetek,
hatdsagok, gyamhivatal, csaladsegit6 szolgélat.

Az egészségligyi szolgaltato oldalardl éritettek az egészségugyi dolgozok, akik egyrészt a
kozvetlen betegellatasban részt vesznek, masrészt az intézményi hatteret biztositjak, igy
ide értend6 a menedzsment is. Masodlagos érintettek az egészségligyi dolgozdk
kornyezetében élok, csaladjuk, barataik.



A FEJLESZTES
CELCSOPORTJAI

Képzés szempontjabol kiemelt célcsoport a szakképzésben résztvevd szakorvos
jeloltek. Hazankban jelenleg nincs gyermek traumatoldgiai szakorvosképzés. A szakképzés
feltételeinek kidolgozésa jelen projekt keretében fog megtorténni. A képzésbe a
kidolgozott szakképzési feltételeknek megfelelé orvosok, szakorvosok kapcsoldédhatnak
be. Az ellatas biztonsdganak érdekében cél, hogy 10 éven belil minél nagyobb szédmban

vegyenek részt gyermek-traumatoldgus szakorvosok a betegellatashan.




A PROJEKT
FO ELEMEI

Infrastruktuira
fejlesztés, a lll. ellatasi
szintnek megfeleld
gyermektraumatolégiai
és siirgosségi
ellatéhelyek kialakitasa,
fejlesztése.

Az egyes betegség,
illetve beavatkozas
tipusokhoz valamint a
progresszivitasi
szinthez rendelt
finanszirozasi rendszer
modositasa.

Egységes ellatasi
protokollok bevezetése,
a progresszivitasi
szinteknek megfeleld
feladatokkal.

Az infrastrukturalis és
szakmai minimumfelté-
telek meghatarozasaa
betegellatas mindharom
szintjén, a minimum-
feltételek alapjan a
betegutak kialakitasa.

A két uj szakvizsga
curriculum, a szakvizsga
feltételek, a képzési
program és a
vizsgafeltételek
meghatarozasa.

A protokollok és a két
szakvizsga szakmai
hattereként tankonyvek
kiadasa, “train the
trainer” és egyéb
szakmai képzések
tervezése.



A PROJEKT
TEVEKENYSEGEI

MODSZERTANI, SZAKMAI FEJLESZTES

A létrehozandd térségi gyermek traumatoldgiai és strgésségi ellatd haldzat
haromszint( (I. szint, I. szint és Ill. szint) modelljének kidolgozasa, kilonds
hangsullyal a betegiranyitas gyorsasaganak ndvelésére.

A gyermek siirgésségi-traumatoldgiai ellatasi tevékenységek teljesitmény
jelentéséhez szilkséges BNO-ok, OENO-ok, HBCS-k kialakitésa és a finanszirozasi
modszer meghatarozasa.

A szllkséges tobblet szakmai tartalom és terdiilet biztositésa a fokozddo terror- és
jarvanyugyi fenyegetettség miatt.

A létrejové funkciokhoz tartozo sirgésségi ligyeleti és intenzives hattér-
kapacitas fejlesztése.

Egy alégutat elzard fulladasveszélyes idegentestek siirgésségi ellatasara
alkalmas orszagos haldzat létrehozasa.

A szakemberhiany megoldasat is jelent6 alapellatasiinkorporacidhoz sziikséges
tobbletkapacités biztositasa.




A PROJEKT
TEVEKENYSEGEI

KOMPLEX INFRASTRUKTURA FEJLESZTES

AZ OKFO GESZTORI SZEREPEVEL OSSZESEN 8.624,08 NEGYZETMETER
ALAPTERULETET ERINTO FEJLESZTES A KOVETKEZO HELYSZINEKEN:

Miskolcon a Borsod-Abatj-Zemplén Varmegyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi
Oktatd Korhaz Velkey Laszlo Gyermekegészségiigyi Kozpont épliletének
felujitasa, atalakitdsa 3.122 négyzetméter terlleten. A m(ték teljes
rekonstrukcidjaval, a belsé betegutak gyorsitasat célzé fejlesztésekkel alakul ki a
regionalis kozpont.

Debrecenben 2.441 négyzetméter alapterlletl ingatlan felljitasa, a régi
Radioldgiai Klinika teljes atépitésével és a Gyermek Klinikdhoz csatolasaval.

Gyorben a Gy6ér-Moson-Sopron Varmegyei Petz Aladar Egyetemi Oktatd Kérhaz
terlletén egy 196 négyzetméter teriletl éplletrész felljitasa. A fejlesztés
eredményeképpen a gyermekek felnéttektdl torténd elkilondlt varakoztatasara,
vizsgélatéra nyilik lehetdség.

Pécsen 1.402,39 négyzetméter teriilet felljitasa és 1.462,69 négyzetméter U]
épités, aminek eredményeképpen az atalakult és bévilt Gyermekgydgyaszati
Klinika éplletében helyet kap a korszer( miit6blokk, és optimalis betegutak
alakulnak ki.

Budapesten a Heim Pal Orszagos Gyermekgydgyaszati Intézetben és a Szegedi
Tudomanyegyetemen a projekt keretében orvosi eszkdzok beszerzésére kerll sor.



EREDMENYEK



A fejlesztés lehetoséget teremt arra, hogy az épiiletek
kialakitasakor teljes mértékben alkalmazasra keriiljenek a
modern kérhazépitési szempontok, valamint az épitészeti

kialakitasok megfeleljenek a magyarorszagi ellatasi
koriilményeknek. E tekintetben olyan tényezék figyelembe
vétele sziikséges, mint a betegek kényelmét, az ellatas
gyorsasagat segito megoldasok, a gyermekellatasra valé
tekintettel a sziil6i benntartézkodas lehetéségének
megteremtése, illetve ellatasi oldalrol a szakemberek egy
kozpontba torténoé koncentralasa, a tulterheltség és
gyermeksiirgéosségi centrumként az extrém, szélsdoséges és
elore nem lathato helyzetek kezelését biztosito képesség

megteremtése.







B.-A.-Z. VARMEGYEI KOZPONTI KORHAZ ES EGYETEMI OKTATO
KORHAZ VELKEY LASZLO GYERMEKEGESZSEGUGYI KOZPONT




B.-A.-Z. VARMEGYEI KOZPONTI KORHAZ ES EGYETEMI OKTATO
KORHAZ VELKEY LASZLO GYERMEKEGESZSEGUGYI KOZPONT




DEBRECENI EGYETEM
GYERMEK KLINIKA




DEBRECENI EGYETEM
GYERMEK KLINIKA




GYOR-MOSON-SOPRON VARMEGYEI PETZ ALADAR
EGYETEMI OKTATO KORHAZ
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GYOR-MOSON-SOPRON VARMEGYEI PETZ ALADAR
EGYETEMI OKTATO KORHAZ




PECSI TUDOMANYEGYETEM
GYERMEKGYOGYASZATI KLINIKA




PECSI TUDOMANYEGYETEM
GYERMEKGYOGYASZATI KLINIKA




ORVOSI ESZKOZPARK FEJLESZTES




A FEJLESZTES
HATASA

A projekt tarsadalmi célcsoportja 0-18 év kozotti lakossag. A cél, hogy részikre a
sirgésségi-baleseti ellatas megfeleld szinvonall, idében és térben hozzaférhetd elérése,
illetve a szlikséges és legmagasabb szintli specidlis, szakmailag kontrollalt ellatas
biztositdsa hazank teljes terlletén megvaldsuljon. Ennek érdekében szikséges
Magyarorszdgon egy Eurdpdban is mintaértékl, hatékony, magas szinvonali és
fenntarthaté gyermek sirgdsségi-baleseti ellaté rendszer kialakitasa, valamint a
gyermekellatasban  felhalmozott  szakmaspecifikus  tudds  koncentrédldsa, a
gyermeksebészeti, gyermeksirgdsségi és gyermektraumatoldgiai szakmak erdsitése. A
slrg6sségi ellatas hatékonysagat és biztonsagat fokozza a fogadohelyek koncentralasaval

megvaldsuld betegut - racionalizalas.

A FEJLESZTES EREDMENYEKEPPEN MEGUJULT A GYERMEKSURGOSSEGI ES
BALESETI ELLATAS ORSZAGOS HALOZATA ES A GYERMEKGYOGYASZATI
SZAKMA KIVETELES OSSZEFOGASAVAL EUROPABAN AZ ELSOK KOZOTT

MAGYARORSZAGON ALAKUL KI AZ EGYSEGES ELVEK MENTEN FELEPITETT

GYERMEKSURGOSSEGI ES BALESETI ELLATORENDSZER.

A megfeleld infrastruktura kialakitasaval és
az ellaté szakszemélyzet folyamatos
biztositasaval javul a gyermekslrgdsségi
ellatas elérhetésége és eszkozelldtottsaga,
valamint  emelkedik a  szolgaltatas
szinvonala. A projekt végrehajtasaval
elkerllhetévé  vélik a  gyermekkori
késedelmes vagy hibés, sikertelen ellatas,
ami egész életre kihato életminéség
romladst eredményezhet nemcsak a

gyermek, hanem csaladja szamarais. el B

Eurepal Unig.
Europm Regonae
Feencion mag,




A projekt a Szechenyi 2020 program keretében, az Europai
Regionalis Fejlesztési Alap 19,176 milliard forintos vissza nem

téritendo tamogatasaval valosult meg.
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