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Alom, dlom, édes dlom...

Meg egyszer a K6zép-Dunantuli Egynapos Sebészeti és Rehabilitacios Centrumrol

A kormanyzati egészségpolitika egyik, ha nem a leg-
fontosabb célkitiizése, hogy a kérhazi fekvobeteg ella-
tasokat koltséghatékony, egynapos ellatasi formak valt-
sak fel, és az igy felszabadulo fér6helyek a valds sziik-
ségleteket jobban kiszolgalo krénikus betegellato és re-
habilitacids tevékenységeknek adjanak helyet. Erre tett
kisérletet a Molnar Lajos nevével fémjelzett struktiraat-
alakitasi folyamat. A fenti elvek megvaldsitasanak mar-
kans példaja a Varpalotai Korhaz atalakulasa, példat
mutatva arra, miként lehet egy kiskérhazat az egynapos
és rehabilitacios ellatasok segitségével integralni a
nagy ellaté rendszerbe. Jokor? Vagy tul koran? A terv
megalmoddi és végrehaijtéi ugy tiinik, kissé eldre siet-
tek, amikor létrehoztak, majd 2006 6szén felavattak a
Koézép-Dunantuli Egynapos Sebészeti és Rehabilitacios
Centrumot. Mintha meg is feledkeztek volna valamirdl: a
magyar politika és egészségiigy — olykor kiabrandité —
miik6dési mechanizmusairél.

Pedig Varpalota idealis helyszin: két megyeszék-
helyet 6sszek6td négysavos ut mentén fekszik. A sziik-
séges fejlesztéseket pedig nem kozpénzek, hanem a
magantoke felhasznalasaval valositottak meg.

ELOZMENYEK

A Palotahosp Kft. — amelynek tulajdonosa a févarosi
székhelyli Medicomplex Fejlesztési és Szolgaltatd Kift. —
2005. szeptember 1-jével nyerte el a Varpalotai Varosi Kor-
haz miikddtetési jogat. Erre azért kerllt sor, mert az énkor-
manyzat nem volt képes fejleszteni és veszteségek nélkul
mikddtetni a négy alapszakmas intézményét, amelynek el-
latasi terllete Varpalota és a kdrnyezé hat telepulés, mint-
egy negyvenezer lakossal.

Az dnkormanyzat ingyenes hasznalatot biztositott ingat-
lanan a Palotahosp Kft. részére, és a Medicomplex Kit. ja-
vara féldhasznalati jogot alapitott 99 évre, amelyért a cég te-
temes havi bérleti dijat fizet az dnkormanyzatnak. Az énkor-
manyzat vallalta, hogy a tulajdonaban marado¢ ingatlanokon
a rendeltetésszerl hasznalathoz sziikséges felljitasokat el-
végzi.

A szerz6désben rogzitették esetleges felbontasanak
lehetGségeit, koriiményeit. Legfontosabb pontja szerint a
szerz8dés megszilinése utan az dnkormanyzat rendelkezik
a feladat ellatasahoz sziikséges ingatlanokkal.

A magantulajdonosi mikddtetési forma lehetévé tette
mindazon déntések meghozatalat, melyek évek 6ta varattak
magukra. Az Gzemeltetési jogért a varos nem kért pénzt,
ugyanakkor a mikddtetést atvallalé cég vallalta, hogy a kor-
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héaz addssagallomanyabdl hatvanmillié forintot torleszt, és
tovabb foglalkoztatja az intézmény mind a 185 dolgozodjat,
fenntartja a kdzalkalmazotti béreket és juttatdsokat, tovab-
béa, hogy révid tdvon nem valtoztat sem az agyszamokon,
sem az egészségugyi szolgaltatasok addig kialakult rend-
szerén. Az dnkormanyzati tulajdonban maradé régi épuletek
felujitasa a varos feladata maradt.

A kérhaz konszolidacidjat a mikodtets és a helyi dnkor-
manyzat kdzdsen végeziék el. Elsd l1épésben tékeinjekcio-
val és az intézményi miikddés atszervezésével sikerdlt elér-
ni, hogy a kdrhaz visszafizette addssagait, likviditasa helyre-
allt. Hogyan? A munka hatékonyabb, raciondlisabb szerve-
zésével, valamint a kdtelez§ terlleti ellatason kivuli betegek
kezelésével jutottak az addssagtorlesztéshez szikséges
tébbletbevételhez.

XXI. SZAZADI SZINVONALON

Az Uj mikddtetd leglényegesebb vallaldsa egy Uj korha-
zi ttmb megépitése volt. A hatszintes, 2006. szeptemberé-
ben felavatott, 6tezer négyzetméteres, 120 agyas épllet a
régi korhaz szomszédsagaban &all. A 2,3 milliard forintos
koltség egy részét a beruhazé Medicomplex Kit. sajat for-
rasbodl, nagyobb részét bankhitelekbdl finanszirozta. Az
el6zetes szamitasok szerint a beruhazas 15 év alatt térilhet
meg.

Az Uzleti terv két elgondolason alapult: a térség két, féld-
rajzi kézelségben Iévé megyei kérhazaban — Veszprémben
és Székesfehérvaron — igen kevés a rehabilitacios agy,
ezért az aktiv osztalyokrol kikerul6 betegek tovabbi kezelé-
sét ezek a korhdzak nem, vagy csak a betegek szamara is
nehezen elfogadhatd, rossz kérilmények kodzétt tudjak biz-
tositani (Doba, Stimeg). Varpalotan az Uj részleg f6leg a ko-
rai, magas vérnyomas és cukorbetegség eredeti stroke, és
balesetet szenvedett poszt-trauméas betegek mozgasszervi
rehabilitaciojat kivanta ellatni. A befektet6k — és Varpalota
énkormanyzata — ebben lattdk az intézmény létrehozasanak
értelmét és sikerének garancigjat.

Az Uj épuletben az ellatas kéralményei minden igényt ki-
elégitenek: az intézmény killeme kifejezetten esztétikus,
felszereltsége komfortos; egységes esztétikai arculata, a
két- és haromagyas, sajat furdészobaval és terasszal ren-
delkezd, klimatizalt szobak, a folyosdékon kialakitott otthonos
tarsalgok, nyilt névérpultok, a harmadik emeleti tdgas apart-
manok, az eddig ismerttél eltérd, korszerl névérhivéd rend-
szer, egyedi tdlalasi rendszer és sok mas, a beteg gyogyula-
sat és komfortérzetét segité megoldas biztositjdk mindezt. A
falakon festmények és sikképerny@s televizidk, a névérek
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de apoltak, figyelmesek, csinosak. Minden ugy térténik, mint
a magénegészségligyrél szétt legendakban. Am itt a ma-
gyar tarsadalombiztositas betegeit fogadjak, Oket illeti a
korszer(i felszerelés, nivds hotelszolgaltatasok és a szaksz-
erl figyelmesség, igaz, némi hozzajarulas megfizetése mel-
lett.

A magas szinvonalon felszerelt szakrendel6kben (endo-
szkopok, komplett kardioldgiai rendszer, sziv-, hasi-, n6gyo-
gyaszati ultrahang stb.) négy szakmaban nyujtanak jaro-
beteg szakellatast. A bejelentkezéses rendszernek és a
korszer(i beteghivénak készénhetSen a pacienseknek nem
kell varakozniuk; ha el6bb érkeznének, a recepcion kapott
sorszammal a varéban tévét nézhetnek. A rehabilitacio mel-
lett a vallalkozas masik pillére az egynapos sebészet lett vol-
na, ami a legalsé szinten, harom m{it6ben folyhatna. Az Uj
részleg harom, és a régi éplletben elhelyezkedd tovabbi
mit6jének napi kapacitasa negyven (!) miitét, késébb ezt —
tobb miszak szervezésével — nyolcvan félé kivantak emelni.

A SANYARU JELEN

Ezek voltak a tervek, erre teremtette meg a lehet6sé-
geket Varpalotan az énkormanyzat és a Medicomplex Kift.
Osszefogasa. Toth lldiké orvosigazgatot — masfél évvel az Uj
épulet felavatasa utan — a megvaldsulasrél kérdeztiik. Nem
jo hirekkel szolgalt.

A nem vart nehézségek mar az atadasi lnnepség mas-
napjan kezdédtek. A miikddés megkezdéséhez sziikséges
engedélyek mintegy harom hdénapot késtek. Még az is ha-
rom hétbe tellett, hogy elddntsék: a megye vagy a varos en-
gedélyezzen-e. A helyzetet bonyolitotta, hogy a helyhatésa-
gi valasztasok eredményeként Varpalotan az addigi ellen-
zék, vagyis a Fidesz kerUlt tdbbségbe, amely ismételten két-
ségbe vonta a hagyomanyos koérhazi funkciok felszamolasat
és egy OEP altal finanszirozott, maganbefektetd altal épitett
és miikddtetett intézmény létjogosultsagat. igy az Uj épiilet-
ben az els6 beteget csak 2007. januar 15-én fogadhattak.

Az élet azonban nem korlatozoédott az uj éplletre, hiszen
el kellett kezdeni a régi épulet négyszakmas, matrix-rend-
szer(i korhazbdl kronikus betegeket ellaté apolasi kérhazza
valo atalakitasat. Igen am, de az atalakitas megkezdéséhez
az onkormanyzati tébbség jovahagyasara volt szikség,
amelynek ,kicsikarasa” ujabb négy hénapba tellett és ismét
két honap késlekedést okozott. Ekdzben egyenként kellett
meggydzni a dolgozdkat arrdl, hogy az aktiv betegellatas
megsz(inésével munkajukra tovabbra is szikség lesz.

2007. januar 1-jén megszint, illetve atalakult a Varpalo-
tai Varosi Kérhaz, ezzel mintegy harom hénappal megel6zte
a tébbi intézmény — kormany altal elrendelt — atalakulasat,
illetve struktura valtasat. Ennek soran — annak rendje és
maodja szerint — Varpalota a 76 aktiv agy helyett kapott 76
kronikus féréhelyet. Ehhez tébbletként kaptak 30 apolasi
agyat, tovabba a megye atadott 35, a dunaujvarosi kérhaz
pedig 75 pszichiatriai agyat. igy végiil ,6sszejétt” éppen any-
nyi finanszirozott kapacitas, amennyi féréhellyel az uj koz-

pont rendelkezett. Az eredeti alom, mely szerint a kapacita-
sok egy részén maganbetegeket, illetve az apoltak hozza-
tartozéit fogadjak majd, messze szallt, ugyanis kiderult,
nincs is igény ilyen szolgaltatasokra. Ennek egyik oka, hogy
a koézvélemény szemében Varpalota inkabb egy lepusztult,
valsagokkal kiszkédd ipari telepllés, mintsem egy luxus
szolgaltatasokat nyujté szanatériumnak otthont adé varos.

Ezzel egyltt — nagyon nehéz honapok utan — a féréhe-
lyek kihasznaltsdga mara jénak mondhatd, vagyis a régi
épllet 98, az Uj pedig 90 szazalékosan kihasznaltsaggal
miikédik. Am nem éppen olyan betegekkel, mint amilyenek-
re az alapitaskor szamitottak, amire szakmailag felkészul-
tek. A megyei kérhazakbdl beutaltak tébbsége nem rehabi-
litdlasra szoruld, hanem inkabb hospice ellatast igénylé be-
teg. Volt olyan honap, amikor 47 f6 hunyt el a kérhazban. A
szakmai szabalyok lehet6vé tennék ugyan, hogy bizonyos
tipusu betegeket visszautasitsanak, de elvi okokbdl nem te-
szik, mindenkit befogadnak. Az okok egyike, hogy el kivan-
jak kerini a stigmat, miszerint a maganszolgaltato ,kima-
zsolazza” a jol fizet6 betegeket.

Sz6 nincsen mar onkoldgiai vagy neurolégiai rehabilita-
ciordl, post-stroke-rél, post-traumardl. llyen kapacitasokat
az OEP nem fogadott be Varpalotardl és a megyébdl mas-
honnan sem. A raszoruldk legkdzelebb Szentgotthardon
kaphatnanak ellatast, ott azonban a volumenkorlat miatt
nem fogadnak teruleten kivili betegeket.

Jelenleg Varpalotan tényleges rehabilitaciés tevékeny-
séget szinte kizardlag csak pszichiatriai betegek érdekében
folytatnak. Ez pedig meghatarozza az alkalmazott személy-
zet szakmai Osszetételét is.

Téth lldiké elmondasa szerint a kiutat a tébbpénztaros
rendszer kinalt volna, amelynek keretében ugy remélték,
hogy a minéségi rehabilitaciét szolgald kapacitasokat is le
tudjak majd kétni. Reményeik szerint az ellatas gazdasagos
szervezésében érdekelt biztositd kdnnyen belatja, hogy ol-
csObb a késdi rehabilitaciot az otthonapolas keretei kozott
nyujtani és a létezd kapacitasokat aktiv rehabilitaciora ki-
hasznalni, olyanra, amelynek eredményeként a betegeket
vissza tudjak juttatni a munka vilagaba.

Ordégi kér kezd kialakulni. J6 alkupoziciéba csak akkor
kertilhetnek, ha rendelkeznek a szolgaltatasokhoz sziiksé-
ges targyi és személyi feltételekkel. Mit tehetnek? Ujabb
anyagi terheket vallalva fejlesztenek, és alkalmazasban tar-
tanak olyan szakembereket, akiket jelenleg nem tudnak ér-
demben foglalkoztatni.

AZ EGYNAPOS SEBESZET KUDARCA

Az egynapos sebészet sem sikertérténet, sét, mondhat-
ni kudarc. A K6zép-Dunantuli Egynapos Sebészeti és Reha-
bilitaciés Centrum hiaba palyazott, nem kapta meg az egy-
napos sebészet mikodtetéséhez eltervezett kapacitas-
bévitést. Még az Uj miit6k atadasa el6tt, a varosi korhaz
mikodésének idején 75 sulyszamot fogadott be az OEP,
mara ez 45-re csokkent, ami a beavatkozasok sulyossaga-
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tol flggéen havonta 60-120 miitét elvégzését teszi lehetbvé.
Ennek elvégzéséhez minddssze heti két nap és két miité
elegendd. A tdbbi m(it6t egyel6re raktarnak hasznaljak. Pe-
dig itt — megfelel6 szakmai felkésziltséggel — nemcsak a
veszprémi és a székesfehérvari korhaz sebész, urolégus,
orthopéd, fil-orr-gégész vagy négyodgyasz szakorvosai, de
az orszag barmely vallalkozé orvosa végezhetne miitétet
betegén. Aneszteziolégust, szakszemélyzetet helyben biz-
tositanak szamara.

A miitéteket tobbnyire a sajat szakrendel6ben dolgozé
orvosok végzik vallalkozasi formaban, illetve el6fordul, hogy
mashonnan érkezd vallalkozé orvosok, akik maguk hozzak
pacienseiket is, tobbnyire Székesfehérvarrél. A megyében
dolgoz6 orvosok nem élnek ezzel a lehet6séggel, valoszinl-
leg azért nem, mert nem merik sajat intézményikbdl elhoz-
ni a betegeket.

AMBULANCIA: HAVI 2 MILLIO RAFIZETES

A jarébeteg szakellatasnak csak egy részét, a megsziin-
tetett korhazi alapszakmak (sebészet, n6gyogyaszat, kardi-
oldgia, gasztroenterolégia) szakrendeléseit muikodteti a
Centrum, mégpedig pontosan olyan formaban, ahogyan el-
tervezték. Az eredményes miikddést a sziikdés volumenkor-
lat teszi lehetetlenné. Lényegesen tébb és nagyobb értéki
szolgaltatast nyujtanak, mint amire finanszirozast kapnak. A
Centrum a szakrendeléseken mikods, Balatonfiredrdl,
Veszprémbdl, Dunaujvarosbdl és mashonnan érkezé vallal-
kozé orvosokat is szamla ellenében, az ellatott esetek utan
fizeti. A szamlat pedig fizetni kell, akar megkapjak annak el-
lenértékét az OEP-t6l, akar nem. A jétékonykodast, vagyis a
volumenkorlaton tuli betegek fogadasat hamarosan kényte-
lenek lesznek ledllitani, a mintegy havi 2 millié forint rafize-
tést a Kft. nem tudja tovabb vallalni.

A betegelégedettségi vizsgalatok igen kedvezd képet
mutatnak: bevalt mindaz az ujitéas, amit a betegek komfort-
érzetének fokozasa érdekében bevezettek.

‘\“\E-

ll. Egészség-gazdasagtani konferencia
Evidenciakon alapuld egészségiigyi és egészségbiztositasi reform?

Téth lldiké bizott a varhatd valtozasokban. Reményei
szerint: ,Az Ujonnan létrejév6 pénztarak Ujraosztjak majd a
kapacitasokat, varhatdéan szinkronba keriilnek majd a tiz-
ezer lakosra jutd esetszamok és szakorvosi 6raszamok,
amelyek ma még készdéné viszonyban sincsenek egymas-
sal. Fontos lesz a helyben rendelkezésre allé gép- és mi-
szerpark allapota, a hotelszolgaltatasok szinvonala, vala-
mint a szakember garda felkészlltsége. A legnagyobb ka-
pacitasndvekedést az egynapos sebészetben varom. Ha a
pénztarak szamolnak, kdnnyen rajénnek arra, amit egyéb-
ként mindenki tud: érdemes maximalisan preferalni ezt a te-
riletet, és mi ki tudjuk hasznalni a rendelkezésiinkre allé ka-
pacitasainkat.”

Nehéz hetek, hénapok kovetkeznek. A finanszirozas
diszkrimindlja a gazdaséagi tarsasagokat, igy a kft-k nem
kapnak koltségvetési forrast sem a 13. havi bér kifizetésére,
sem az 5 szazalékos bérfejlesztésre. Az utdbbi még nem le-
futott meccs, de a 13. havi bérek kifizetésére 20 millié forin-
tos koélcsont kellett felvennie a Tarsasagnak. Havi 50 millié
forint koruli finanszirozas mellett nem kis feladat lesz vissza-
fizetni.

A Kodzép-Dunantuli Regiondlis Egynapos Sebészeti és
Rehabilitaciés Centrum a 2007. évet — minden nehézség el-
lenére — null szaldéval zarta. T6kemegtérilésrél, plane pro-
fitrdl sz6 sem eshet.

Az élet azonban nem all meg. A varpalotai intézményt
modellnek szantak. A tapasztalatokat hasznositva 2008.
majusaban Esztergomban, a Medicomplex beruhazasaban
elkészil egy 85 agyas sebészeti és rehabilitacios témb,
amelyet a helyi kérhaz mikddtet majd. Négy tovabbi hason-
16 projekt megvaldsitasa mar csak a helyi politika aldasara
var. A févarosban megvaldsitandé Uj egynapos sebészeti és
rehabilitaciés kdzpont létrehozasarol szolo javaslatot, terv-
rajzokkal egyUtt mar atadtak a févaros 6nkormanyzatanak.

Kivancsian varjuk a folytatast.

Nagy Andrds Ldszlo

2008. julius 9.
Best Western Hotel Hungaria — 1074 Budapest, Rakdczi ut 90.
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