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Egyiittmiikédeés indul

az Orszagos Klinikai Idegtudomanyi Intézet
és a legnagyob betegszervezetek k6zott

2019. aprilis 3-an az Orszagos Klinikai Idegtudomanyi
Intézet (OKITI) egyiittmiikodési megallapodast irt ala a
Magyar Rakellenes Ligaval és a Mozgaskorlatozottak
Egyesiileteinek Orszagos Szovetségével (MEOSZ).

CEL: A BETEGELEGEDETTSEG

Mint azt a dokumentum Gnnepélyes alairasat megel6-
z6en Dr. Ovary Csaba PhD, MSc., az OKITI mb. féigazga-
toja elmondta, intézetlk azért I1ép egyuttmikddésre a kérhazi
feligyeld tanacsban résztvevd két érdekvédelmi szervezettel,
mert az eddiginél még magasabb szinten kivan a betegek
valos igényeire koncentralni. Az intézet elsé szami szem-
pontja a betegelégedettség javitasa, ami nem valésithato
meg az érdekvédelmi betegszervezetekkel val6 egyuttmiko-
dés nélkil. Mint a féigazgat6 fogalmazott, egy bizonyos szin-
ten tullépni akkor lehet, ha visszajelzések érkeznek arrol,
hogy az ellatas mely pontjain szikséges valtoztatni, és ho-
gyan lehet jobban kiszolgalni a betegutakat. Az OKITI orsza-
gos intézetként részt vett a Nemzeti Egészséglgyi Prog-
ramok megalkotasaban, melyek kidolgozasa soran a moz-
gasszervi, a neuro-onkologiai €s a keringési program meg-
iraséban latott el feladatot. A programokban hangsulyos
elemként jelenik meg az egészségtudatos magatartast 6sz-
tonzd tajékoztatas és bizonyos egészségligyi ismeretek haté-
kony kommunikacioja. Az Orszagos Klinikai Idegtudomanyi
Intézet olyan civil szervezetekkel kereste az egylttmikodést,
amelyek tradicionalisan j6 betegkapcsolatokkal és széles tar-
sadalmi tamogatottsaggal rendelkeznek, és illeszkednek az
intézet jelenlegi profiljahoz. A Mozgaskorlatozottak Egyesiile-
teinek Orszagos Szovetsége sokat segithet minden jelent6-
sebb neurol6giai és idegsebészeti betegség rehabilitacidja-
ban, a Magyar Rakellenes Liga pedig az Intézet neuro-on-
kolégiai profiljdban nyujthat érdemi szakmai tamogatast.

Kovdcs Agnes, Dr. Ovary Csaba, Rozvényi Baldzs
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Az Orszagos Klinikai Idegtudomanyi Intézet e két érdekvé-
delmi szervezettel egydtt elkotelezett a betegbiztonsag kdzos
projektekkel torténd javitasaban, a betegutak egyszerisité-
sében és fejlesztésében, kdzds tajékoztaté kampanyok indi-
tasédban és ismeretterjesztd anyagok Osszeallitasaban.
Dr. Ovary Csaba leszogezte: ,A XXI. szazad egészségligye
sokkal tébbre képes, mint 20-30 évvel ezelbtt. A gydgyithatd
betegségek kore és a sulyos betegségek tulélése oriasi mér-
tékben nétt, am az is igaz, hogy a betegek még sosem alltak
ilyen tavol a modern egészséglgytdl, mint most. Feladatunk,
partner betegszervezeteinkkel egyitt, hogy athidaljuk az
egészséglgyi ellatas és a betegek kozotti szakadékot, és
érezhetben noveljik betegeink elégedettségét.”

Kovacs Agnes, a MEOSZ elndke elmondita, hogy a
hosszU multra visszatekint6 civil szervezet a pre- és postna-
talis karosodasok maradvanytiineteivel él6, valamint a stroke,
illetve balesetek kdvetkezményeként kialakuld6 mozgéassérult
allapotokkal €16 emberek érdekeinek érvényesitésére torek-
szik. Hagyoméanyosan a kormanyzati szinten torténd érdek-
egyeztetésben és a jogalkotasban egyittm(ikddik az Alkot-
manybiréséaggal, az Alapveté Jogok Biztosanak Hivatalaval
és az Egyenlé Banasmdéd Hatdosaggal. Mint kifejtette: ,A
MEQOSZ elndkség azért dontdtt az egylttmiikodés alairasa
mellett, mert a mozgéassérilt emberek legnagyobb magyar
érdekvédelmi szervezeteként elkételezett minden olyan fej-
lesztési irany tamogatasa mellett, amely k6z6sséglink érde-
keit szolgélja. A tarsadalmi integracié megvalosulasanak
egyik kiemelt terllete az egészséglgy, ezért is tartottuk fon-
tosnak, hogy az érintettek érdekében segitsiink minden olyan
folyamatot, amely az egészségligy teriletén a mozgassérult
emberek érdekeit is szolgélja.” Kiemelte: ,Minden olyan prog-
ramban részt kivanunk venni, amely csékkentheti a tagsa-
gunk létszaméat. Hiszen egy felelésen gondolkod6 érdekvé-
delmi betegszervezetnek nem érdeke, hogy minél nagyobb
tagsagra tegyen szert. Eppen ellenkezdleg: célunk, hogy
minél kevesebben éljenek fogyatékossaggal.”

Rozvanyi Balazs, a Magyar Rakellenes Liga elndke el-
mondta: ,Mindenképpen 6riliink annak, hogy egy nagyhir(
orszagos intézettel 1éphetiink egyittmikdédésre. Bizunk ab-
ban, hogy lesznek olyan projektek, amelyekre a kdzos érté-
kek mentén tudunk palyazni, f6ként a prevencio és a kezelé-
sek teruletén. Sajat eszkdzeinkkel minden tekintetben tamo-
gatjuk az Intézetet, hogy szakmai szempontb6l minél maga-
sabb szinvonall betegellatast nydjtsanak. Bar tébb intéz-
ménnyel kétottink egyuttmiikddési megallapodast az eimult
években, ez a mostani egyuttmi{ikddés azért egyedi, mert
nem csak az intézményen bellli tevékenységekre koncentral,
hanem hangsulyos eleme a palyazati lehetéségekben valo
egyuttmdkodés is.”
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STROKE ELLATAS: HELYZETKEP

Az egylttmikddési megallapodas alairasa alkalmaval Dr.
Ovary Csaba tajékoztatta az egybegytilteket a stroke ellatas
hazai helyzetérdl. Mint elmondta, 2006 és 2015 koz6tt a stroke
magyarorszagi esetszama évi 31 ezerrdl 29 ezer ala csékkent,
a nemek koz6tti megoszlas kordlbelll 50-50 szazalék. Ez egy-
ben azt is jelenti — mutatott ra a féigazgatd —, hogy jelentds
azon betegek szama, akiknek — amennyiben nem kapnak
megfeleld kezelést — élethosszig sulyos fogyatékkal kell élnitik,
illetve a betegséguk akar halalos kimenetell is lehet.

2014-15-ben jelentek meg azok az elsd tudomanyos kodz-
lemények, amelyek igazoltak a katéteres stroke-ellatas, mas
néven mechanikus thrombectomia jogosultsagat a legsulyo-
sabb agyi veréér-elzarodassal jard stroke esetén. Ez a fajta
eljaréas teljesen atalakitotta a stroke diagnosztikajat — mutatott
ra Dr. Ovary Csaba —, ugyanis ahhoz, hogy megfelelé szam-
ban el lehessen latni a stroke-betegeket, Uj diagnosztikai
arzenalra volt szlikség. Azt, hogy a beavatkozasra alkalmas
betegek kivalasztasahoz miért van sziikség a korabbihoz
képest Ujfajta radiologiai képalkotasra, a féigazgatdé néhany,
kilénb6z6 eljarassal készult radiologiai felvétel bemutatasa-
val tamasztotta ala. Stroke gyanuUja esetén — amennyiben
nem késlelteti a szisztémas lysist — gyors, kdnnyen kivitelez-
hetd és értékelhet6 vizsgalat a CT angiografia (CTA), amely
alkalmas a carotis-vertebralis rendszer megitélésére és a
nagyér-elzarédas kimutatasara. Jelentés neurologiai tlinetek-
kel jar6 iszkémias stroke esetén a nagyér-okklizié kimutata-
sara CTA, multifazis CTA vizsgalat indokolt. Ennek keretében
a supraaorticus nagyerek atherosclerosisa, esetleges steno-
sisa is igazolast nyer. Szintén helye van a stroke diagnoszti-
kajaban az MR perflzio/diffazié sulyozott mérésnek. Dr.
Ovary Csaba bemutatta egy elzarddott ér angiogréafias vizs-
galatanak felvételét, majd ugyanannak a betegnek az ér
megnyitasat kdvetéen készllt normal angiogramjat. EiIma-
gyarazta, hogy mig a thrombectomia elvégzése nélkil szinte
a fél agytekeét érintd, érias méretl stroke jott volna létre, addig
a beavatkozasnak készdnhetden a beteg jol gyogyulo, kis
kiterjedésu stroke-on esett at. A szakma célja — szégezte le

Dr. Ovéry Csaba
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Dr. Ovary Csaba —, hogy minél tbb betegen el lehessen vé-
gezni a mechanikus thrombectomiat. J6 kimenetelnek tekint-
juk — mutatott r4 —, ha a beteg a stroke-ot kdveté 90 nappal
Onellaté. AHERMES (Highly Effective Reperfusion evaluated
in Multiple Endovascular Stroke trials) elnevezés kollabora-
ci6 keretében végzett vizsgalatok szerint a thrombectomiaval
kezelt betegek kérében 26 szazalékrol 46 szazalékra nétt a
jo6 kimenetell esetek aranya, ami igen nagy elérelépésnek
tekinthetd.

,Olyan ellatast kell kiépitenlink orszagos szinten, hogy
minden beteg hozzajuthasson ehhez a modern kezelési
modhoz. A megfeleld szamU thrombectomia elvégzéséhez
szakembereket kell képezni” — mutatott ra Dr. Ovary Csaba.
Beszamolt arrél, hogy 2018 novemberében zarult le az
OKITI-ben az a képzés, amelynek végeztével hat kolléga
vehette at a jartassagot igazold oklevelét. Erre a tipusu kép-
zésre olyan, mar szakvizsgaval rendelkez6 idegsebészek,
neurolégusok, kardiologusok, illetve intervenciés radiologu-
sok jelentkezhetnek, akik a korabbi szakvizsgajuktol fliggéen
1,5-2 év id6tartam alatt elsajatitottak a thrombectomia tech-
nikajat. A Dr. med. habil Szikora Istvan PhD vezetésével
zajlé képzési program olyan rendszerben térténik, amelyben
mind az oktatok, mind a képzésben résztvevd kolleégak 6sz-
tondijban részestlnek.

Magyarorszagon a ,startpisztoly” 2015-ben doérdilt el: 63
beavatkozas tortént az els¢ évben, ez a szam egy év alatt
megduplazddott, és 2018-ban mar 355 stroke esetet lattak el
az OKITI-ben ezzel az eljarassal, mig orszagos szinten 870
esetben végeztek thrombectomiat. A beavatkozas eredmeé-
nyességét tekintve az intézeti adatok megegyeztek a korab-
ban emlitett HERMES vizsgélat eredményeivel: a stroke-ot
kévetd 90 nappal 6nellatd betegek aranya 49% volt. A katé-
teres stroke-ellatas hazankban mar évek 6ta tamogatott, a
beavatkozast megfeleld finanszirozas mellett végzik, és az
is fontos — jegyezte meg a féigazgat6é —, hogy a thrombecto-
mia a TVK-mentes ellatasi formak kérébe tartozik, igy nincs
semmifajta esetszam korléatja. ,,Azt reméljuk — hangsulyozta
Dr. Ovary Csaba —, hogy az orszagosan elvégzett beavatko-
zasok szama akar kétezerig is emelkedhet.”

Boromisza Piroska
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