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Ursula von der Leyen, az Eurdpai Bizottsag elnoki posztianak varomdnyosa

Forras Internet-helye: https://de.wikipedia.org/wiki/Ursula_von_der_Leyen

Ursula Gertrud von der Leyen sziil. Albrecht (1xelles/Elsene, Bruxelles fovdarosi
régio, 1958. oktober 8.) német kereszténydemokrata politikus. 2003-2005: also-
szaszorszagi tartomanyi szocidlis €s egészségiigyi miniszter; 2005-2009: német
szovetségi csaladiigyi miniszter; 2013-ig szovetségi szocialis és munkaiigyi miniszter;
2013. december 17. 6ta szovetségi védelmi miniszter.

Nyelvismeret: francia (anyanyelvi szinten), angol (fels6fokon)
Hobby: lovaglas

Gunynevei: ,Flinten-Uschi” (Flintas Orsi) ¢s »Zenzursula” (a
»gyermekpornografidhoz vald hozzaférés megnehezitésérol szold torvény” miatt).

Apja, Ernst Albrecht (1930-2014), Carl Albrecht belgyogyasz fia, Ludwig Knoop
brémai textilnagykereskedd tikonokaja volt. 1954-t61 kovet a Montanunional; 1958-
tol kabinetfénok az EGK-Bizottsagnal; 1969-t61 féigazgato az Eurdpai Kozosségnél.
1976-1990:  Als6-Szaszorszag  Tartomany  miniszterelnoke.  1980-ban a
kancellarjeldlti partvalasztason alulmaradt Franz-Josef Strauf3-szal szemben. 1983-
ban nem fogadta el Helmut Kohl felkérését, hogy szovetségi elndknek jeldljék.

Edesanyja, Heidi Adele Stromeyer (1928-2002), nyelvész volt. A hazasparnak hét
gyermeke sziiletett. Testvérei koziil Hans-Holger Albrecht a Millicom International
Cellular SA (MIC) elnok-vezérigazgatdja, Donatus Albrecht, az Aurelius AG
1gazgatosaganak tagja. Nagybatyja George Alexander Albrecht karmester.

Férje, Heiko von der Leyen, orvos-vallalkoz6, egy nemesi cimmel rendelkezd régi
krefeldi selyemszovd dinasztia leszarmazottja. 1986-ban héazasodtak 0Ossze. Hét
gyermekiik van, két fiu és 6t lany. 2007. 6ta Burgdorf-Beinhornban, az Albrechtek 6si
csaladi fészkében élnek.
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1977-1978-ban kozgazdasagtant hallgatott a gottingeni Georg-August Egyetemen ¢és
a Miinsteri Egyetemen. 1978-ban egy félévig a London School of Economics and
Political Science (LSE) eléadasait latogatta.

1987-ben orvosi diplomadt szerzett a hannoveri orvosi foiskoldan, ezt kovetoen a
foiskola ndgydgyaszati klinikdjan segédorvosként dolgozott. 1991-ben szerzett
orvosdoktori cimet ,, C-reaktives Protein als diagnostischer Parameter zur Erfassung
eines Amnioninfektionssyndroms bei vorzeitigem Blasensprung und therapeutischem
Entspannungsbad in der Geburtsvorbereitung “cimii dolgozataval. [2015-ben a
VroniPlag Wiki plagiummal vadolta meg. A Fels6oktatasi Tanacs végiil csak harom
“komolyabb hibat” tallt; az értékelés szerint a disszertacidé eredményei ujat hoztak a
tudomany szamara, azok gyakorlati relevanciaval rendelkeznek.] 1992-ben, harmadik
gyermeke sziiletése utan zarovizsga nélkiil befejezte a szakorvosi képzést.

1992-1996. kozott csaladjaval az Amerikai Egyesiilt Allamokban élt. Visszatérve
Németorszagba, 2002-ig Friedrich Wilhelm Schwartz munkatdrsa volt a hannoveri
orvosi foiskoldan. 2001-ben Master of Public Health (MPH) cimet szerzett.

1990. 6ta a CDU tagja. 1996-1997-ben a CDU also-szdszorszdgi szocidlpolitikai
bizottsaganak, ezzel parhuzamosan a CDU tartomanyi orvosi munkacsoportjanak
tagjaként tevékenykedett. 2001-2004: Sehnde varosaban volt Onkormanyzati
képviseld, illetve a varosi CDU-frakcio vezetdje. Ugyanebben az iddben a hannoveri
régi6 dnkormanyzatanak tagja, az egészséq- és korhaziigyi bizottsdg elnoke.

2003. marcius 4-¢ét6l a Christian Wulff altal vezetett alsd-szdszorszagi tartomdnyi
kabinet szocidlis minisztere volt. 2003-2005: als6-szaszorszagi tartomanyi gytilési
képviseld. 2004 decemberében bevalasztottak a CDU elndkségébe. 2005 februdrjatol
a CDU ,,Sziilok, gyermek, hivatas® bizottsagat vezette.

2005. november 22-t61 Angela Merkel kormanyanak szovetségi csaldadiigyi
minisztere. 2009-ben a német szovetségi parlament alsohazaba valasztottak
képviselonek; 2009. oktober 28-4t6l Angela Merkel masodik kormanydban
csaladiigyi miniszterként mindossze egy honapig volt hivatalban, ugyanis november
30-an Franz Josef Jung utddjaként szovetségi szocidlis és munkaiigyi miniszternek
jelolték.

2013 december 17. 6ta szovetségi honvédelmi miniszter; az els6 né Németorszagban
ezen a pOSZtOﬂ.

2019. julius 2.: az Eurdpai Tandcs az Eurdpai Bizottsag elnoki posztjara javasolta.
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Dr Markus Guilherme Leyck Dieken, a gematik uj igazgatdja

Forras Internet-helye:
https://www.paion.com/fileadmin/user upload/Kurzlebenslauf Dr Leyck Dieken

deutsch.pdf

Sz. 1964. November 22.

Tanulmanyok: orvosi approbacid (Universitdt Koln), endokrinologia (Albert-
Ludwigs-Universitit Freiburg im Breisgau, Medizinische Klinik, 1999 - 2001).
Korhazi orvos: Koln, Engelskirchen.

Szakmai palyafutdasa

2019. julius 1-tol: az egészségiigyi kartya telematikai alkalmazdsainak fejlesztésével
megbizott cég (gematik - Gesellschaft fiir Telematikanwendungen der
Gesundheitskarte) igazgatdja

Shionogi Europe: 2018. szept. 6ta: Senior Vice President — Németorszag és Kozép-
Europa regionalis igazgatd

Teva: 2013 januar — 2018 augusztus

Teva Pharmaceuticals: 2017 junius — 2018 augusztus: Senior Vice President —
kozponti idegrendszeri gydgyszerek nemzetkdzi vezetdje

Teva Ratiopharm: 2013 oktober — 2017 majus: Senior Vice President - Cluster
Manager DE & AT

Teva Specialty Medicines: 2013 januar — 2013 oktober: igazgatd

InterMune Inc.: 2010 november — 2012 december: Senior Vice President —
Németorszagi teriileti vezetd

Szabadfoglalkozasti tanacsado: 2010 augusztus — 2010 november: biotechnoldgia
(proteinek, injektalhatd készitmények, inzulinok), orvostechnikai eszk6zok
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Novartis Vaccines: 2007 marcius — 2010 augusztus: Senior Vice President — Eurdpai
regionalis vezetd

Novo Nordisk: 2003 szeptember — 2007 februar: Vice President; 2002 szeptember —
2003 szeptember: Kozép-europai régid orvosigazgatdja; 2002 majus — 2002
augusztus: németorszagi orvosigazgatd, 2001 oktober — 2002 aprilis: endokrinoldgiai
marketing és terjesztési igazgatd; 1999 november — 2001 szeptember: diabétesz
tanacsado; 1998 december — 1999 oktober: CRA (Clinical Research Associate)

Tagsdgok: Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG), Deutsche Gesellschaft fiir Innere
Medizin (DGIM), Deutsche Gesellschaft der Internisten, Europdische Gesellschaft
fiir Innere Medizin

Nyelvismeret: német, portugal (anyanyelv), angol, francia, spanyol.

Bére sajtohirek szerint a Betegpénztari Orvosok Szovetségi Egyesiilése
(Kassendirztliche Bundesvereinigung — KBV) clnok-vezérigazgatdjanak bérszintjét
kovetheti, aki tavaly 334.000 EUR éves bérrel rendelkezett. Leyck-Dieken
szerz6désében: évi 300.000 EUR alapbér, egy évi 40.000 EUR 06sszegli valtozo
bérkomponens, évi 32.000 EUR iddskori elégondoskodas, valamint havi 1.350
szolgélati gépkocsihasznalati potlék szerepel. El6dje, Alexander Beyer fizetése ¢évi
180.000 EUR volt. [https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/104298/Leyck-Dieken-
neuer-gematik-Geschaeftsfuehrer?rt=971bf246e981d1c3d78e945717e58e5a |

Az ¢érintett szereplok nem fogadtdk kitord lelkesedéssel kijelolését és kinevezését.
Tobbek kozott kifogasokat emelt a Transparency International, a Kotelez6
Betegpénztarak Erny6szervezete (GKV-Spitzenverband), a Balpart (Die Linke) és
végiil a nagykoalicids partner, a Szocidldemokrata Part (SPD) is megszdlalt.
Visszatetszést valtott ki, hogy a Szovetségi Egészségiigyi Minisztérium 51%-0S
részesedést szerzett a tarsasag taggylilésében és igy egyoldaluan vélaszthatta ki a
jeloltet. A szamara kilatasba helyezett bért is sokalljak. [https://www.deutsche-
apotheker-zeitung.de/news/artikel/2019/06/27/die-gematik-darf-kein-
selbstbedienungsladen-werden/chapter:all ]
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G20 — Oszaka, 2019. junius 28-29.
European Council, Press release, 29/06/2019 19:05

Kulcsszavak: globalis egészségiigy, antibiotikum-rezisztencia, pandémia, ebola,
klimavaltozas, G20

Forras Internet-helye: Zaronyilatkozat:
https://www.consilium.europa.eu/media/40124/final g20 osaka leaders declaration

.pdf

A G20-ak dllam- és kormdnyféinek csucstalilkozdjanak napirendjén szerepld
egészsegiigyi kérdeések: a mindségi ellatdsokhoz vald hozzaférés biztositasa a vilag
minden orszdgaban, a fert6zd betegségek lekiizdése, tekintettel a jelenlegi kongdi
ebola-jarvanyra, a hatékony valsag- és pandémia-menedzsment, az antibiotikum-
rezisztencia, a klimavaltozas hatasai. A globalis egészségiigy teriiletén a kulcsszo:
,,Universal Health Coverage (UHC)”.

Globalis akcioterv: A résztvevok eredményekre szamitanak a ,,Global Action Plan
for healthy lives and well-being for All* keretében, tovabba az ENSZ 2015-ben a
fenntarthato fejlodéssel kapcsolatban megfogalmazott célkitizéseivel kapcsolatban.
2030-ig el kell érni az AIDS, a tuberkuldzis, a malaria és az ebola kiirtasat. Az
Akcioterv az ENSZ idei UHC-talalkozojanak napirendjére kerdiil.

Az dllam- és kormadnyfok szorgalmaztak az egészségiigy fenntarthato
finanszirozasdat. Elsésorban a fejlddd orszagokban a pénziigyi €s egészségiigyi
hatosagok kozotti szorosabb egyiittmiikodésre van sziikség.

Minél tobb ember szamadara kell lehetévé tenni az egészséges és aktiv idoskort. A
demencia globalisan ndévekedd prevalenciajanak megeldzésére kozos stratégiak
kialakitdsara, a demens személyek és az apolok é€letkoriilményeinek javitasara van
sziikség.

Antimikrobalis rezisztenciak: A G20-ak agrarminiszterei 2019 majusaban Niigata-
ban hatarozatot fogadtak el az antimikrobalis rezisztenciak elleni, interdiszciplinaris
»One  Health”-kezdeményezés ¢és az  Antibiotic-Stewardship-Programme
folytatasarol.

A G20-ak allam- és kormanyféi felszolitottdk a ,, Global Antimicrobial Resistance
Research and Development Hub“ (Global AMR R&D Hub) kutatasi

kezdeményezést a rezisztenciakkal szembeni legjobb modellek azonositisara és
jelentés 6sszeallitasara a G20-miniszterek szamara.


https://www.consilium.europa.eu/media/40124/final_g20_osaka_leaders_declaration.pdf
https://www.consilium.europa.eu/media/40124/final_g20_osaka_leaders_declaration.pdf
https://www.aerztezeitung.de/politik_gesellschaft/praevention/article/987867/g20-abschlusserklaerung-vernunft-antibiotika-lebensmittel-angemahnt.html
https://www.aerztezeitung.de/politik_gesellschaft/praevention/article/987867/g20-abschlusserklaerung-vernunft-antibiotika-lebensmittel-angemahnt.html
https://www.aerztezeitung.de/politik_gesellschaft/praevention/article/987867/g20-abschlusserklaerung-vernunft-antibiotika-lebensmittel-angemahnt.html
https://www.aerztezeitung.de/politik_gesellschaft/praevention/article/987867/g20-abschlusserklaerung-vernunft-antibiotika-lebensmittel-angemahnt.html

Az ENSZ kabitoszer-jelentése 2019 — World Drug Report 2019
ENSZ Kabitoszer-ellenorzési €s Blinmegeldzeési Hivatala
United Nations Office on Drugs and Crime — UNODC, Vienna, 26 June 2019

Kulcsszavak: globalis egészségiigy, szenvedélybetegségek, kabitoszer, ENSZ,
UNODC, nemzetkozi

Forras Internet-helye: Booklets (5): https://wdr.unodc.org/wdr2019/ ;
https://wdr.unodc.org/wdr2019/press/WDR 2019 press release.pdf

2017-ben a kabitoszerfogyasztas vilagviszonylatban 585.000 emberéletet kivetelt. A
jelentés szerint 2017-ben vilagviszonylatban 271 milli6 ember fogyasztott
kabitoszereket, egyebek kozott cannabist, kokaint, 6piumot €s szintetikus drogokat.
A kabitoszerfogyasztok szama 2009-hez viszonyitva 30%-kal novekedett. 2017-ben
a vilag 15 és 64 év kozotti lakossaganak 5,5%-a fogyasztott kabitdszert.

A leggyakrabban fogyasztott kabitoszer a cannabis. A jelentés szerint 188 millid
ember fogyaszt hasist. Csokkent viszont a dizdjnerdrogok fogyasztasa. Az 0j anyagok
szama is csokkent és az 0j pszichoaktiv anyagok szerepe altalaban nem akkora, mint
azt korédbban eldrejelezték.

Az orvosi kezelést igénybe vevd kabitoszer miatti szenvedélybetegek szama 30-rol 35
milliora novekedett. Ez elsOsorban a rendkiviil népes lakossaggal rendelkezd
Nigéridban és Indidban végzett felmérések eredményeinek tulajdonithato. Az e két
orszagbodl szdrmazd eredmények figyelembevételével az opioidfogyasztok szama az
el6z6 évhez viszonyitva 56%-kal ndvekedett.

Az illegalis kokaintermelés elérte a 2.000 tonnat. A termelés fO forrasa tovabbra is
Kolumbia. A jelentés szerint 2017-ben az Egyesiilt Allamokban ¢és Kanaddban 70.000
ember halt meg ttladagolasban, ezek koziil 47.600 opioid-taladagolasban.

Afrikaban terjed a tramadol fogyasztasa. A lefoglalt mennyiség néhany év alatt par
kilorél 215 tonndra novekedett. Ezt az egyébként fontos fajdalomesillapitot nigériai
kabitoszerlaborokban magas koncentracidban, célzottan az illegalis, nem orvosi piac
szamara allitjak el6. Az ENSZ adatai szerint Nigéridban négymillié ember fogyasztja
a tramadolt fliggdsége miatt.

[Ldasd még: Az ENSZ kabitoszer-jelentése, 2016. 16. sz.; 2018. 17. sz.]
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AWaRe: az Egészségiigyi Vilagszervezet uj antibiotikum-klasszifikdcioja
Egészségiigyi Vildgszervezet

Kulcsszavak: globalis egészségiigy, gyogyszer, antibiotikum, antibiotikum-rezisztencia,
Egészségiigyi Vilagszervezet

Forras Internet-helye:
Adopt AWaRe: https://adoptaware.org/ ; https://aware.essentialmeds.org/list

Az Egészségligyl Vilagszervezet adatai szerint az antibiotikum-rezisztencia riaszto
méreteket 6lt. Tedros Adhanom Ghebreyesus, a WHO fdigazgatoja figyelmeztetett, hogy
az antibiotikum-rezisztencia szaz év orvostudomanyi vivmanyait rombolhatja le.

Ezért az Egészségiigyl Vilagszervezet bevezeti az antibiotikumok 1j klasszifikacios
rendszerét. Az AWaRe betiiszo elemei: ,,4” = Access — hozzaférés, az elsé kategoria;
wWa” = Watch — megfigyelés, a masodik kategoria; Re = Reserve — tartozkodas, a
harmadik kategoria.

crer

tartoznak, a masodikba azok, amelyekbdl ugyan minden egészségiigyi rendszer készleteket
tart fenn, de nem minden esetben vetnek be a fennalld fertézéseknél, a harmadikba pedig
azok, amelyek csak végso esetben alkalmazandok.

Az elsé kategoria nem sorol fel széles spektrumu antibiotikumokat, hanem csak olyanokat,
amelyek specifikus mikroorganizmusokkal szemben hatnak. A masodik és a harmadik
kategoriaba sorolt gyogyszerekkel takarékosabban kell banni. Igy csokkenthetd a
rezisztencidk kialakuldsanak kockazata.

Az Egészségligyi Vilagszervezet adatai szerint az antibiotikumokat szdmos orszdgban nem
adekvat modon alkalmazzak. A betegek virusos fertézések ellen is antibiotikumot kapnak,
jollehet ezek csak bakterialis fertdzésekkel szemben hatnak, vagy pedig széles spektrumi
antibiotikumot kapnak akkor is, ha egy célirdnyos gydgyszer megfelelobb lenne.

Kiilonés aggodalmakra ad okot az olyan csirdk terjedése, mint az Acinetobacter, az
Escherichia-coli és a Klebsiella pneumoniae, amelyek gyakran keriilnek be a korhazakba.
Ezek tiidogyulladast, vérmérgezést és sebfertdzéseket okozhatnak.

A WHO {6igazgatoja felszolitotta a tagallamokat, hogy tartsanak egyensulyt egyrészt az
¢letmentd  antibiotikumokhoz  valdé  hozzaférés  biztositasa, masrészt egyes
antibiotikumoknak a legsulyosabb fert6zések kezelésére vald korlatozasa kozott.


https://adoptaware.org/
https://aware.essentialmeds.org/list
https://adoptaware.org/

Wellcome Global Monitor 2018
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A ,,Wellcome Global Monitor 2018 keretében a vilag tobb mint 140 orszagaban tobb mint
140.000 tizendt év folotti személyt kérdeztek meg az egészségligyl rendszerhez, a
tudomanyhoz, az oltdsokhoz vald viszonyuldsardl.

Az orvosok és apolok iranti bizalom
o Vilagviszonylatban a lakossag 73%-a jobban bizik az orvosok és &polok
tanacsaiban, mint a hozzatartozok, a baratok, a vallasi vezetdk és hires emberek
véleményében.
o Viladgviszonylatban az alacsony jovedelemmel rendelkezd orszagokban a
korhazak és egészségligyi rendszerek iranti bizalom alacsonyabb.

A tudomadny és a kutatok iranti bizalom
o Osszességében a vilag lakossaganak 72%-a bizik a kutatokban.
o A vilag lakossaganak tobb mint fele (57%) nem gondolja, hogy tul sok ismerettel
rendelkezne a tudomanyrol, ha egyaltalan rendelkezik ilyenekkel.
o A férfiak altalaban tobb ismerettel rendelkeznek a tudomanyokro6l, mint a nok.
Vilagviszonylatban a férfiak 49%-a, a nék 38%-a rendelkezik ,,valamelyes”,
vagy ,,tobb” ismerettel a tudomanyokrol.

Az oltasokhoz valo viszonyulds

e Vilagviszonylatban az emberek 79%-a ért egyet azzal, hogy az oltasok
biztonsagosak, 84%-a azzal, hogy azok haté¢konyak.

o Az oltasok iranti bizalom Bangladesh-ben és Ruandaban a legmagasabb, azok
csak 33% szerint nem biztonsagosak. Nyugat-Europaban az oltasok a
megkérdezettek 59%-a szerint nagyon vagy valamelyest biztonsagosak.

« Eszak-Eurdpaban és Eszak-Amerikdban az oltasok iranti bizalom magas (73, ill.
72%), Dél-Azsiaban 95%. Ezzel szemben Ukrajnaban a megkérdezettek minddssze
50%-a tartja biztonsagosaknak és hatékonyaknak az oltasokat. 2018-ban a kanyaro
esetek szama Ukrajnaban tobb mint 53.000 volt.

o Franciaorszagban a megkérdezettek 47%-a tartja biztonsagosaknak az oltasokat.
A francia korméany ebben az évben lehetdvé tette az influenza elleni véddoltasok
gyogyszertarakban torténd beadéasat. 2018 janudrjatdl szigoritottdk az oltasi
kotelezettséget, kiterjesztették a kotelezd oltasokat a gyermekek korében. 2018.
janudr 1. 6ta minden két éven aluli gyermeket 11 betegség ellen kell beoltani.


https://wellcome.ac.uk/reports/wellcome-global-monitor/2018

A GDP helyzete az Eurdpai Unio tagdllamaiban 2018-ban
Statista, 15. 05. 2019
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A GDP helyzete az EU tagdllamaiban 2018-ban
(milliard EUR; egy fore esé GDP EUR-ban)

So hoch ist das BIP in den EU-Landern

Bruttoinlandsprodukt (BIP) in den EU-Mitgliedsstaaten in jeweiligen Preisen 2018 (in Mrd. Euro)

BIP pro Kopf
(in Euro)
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A kronikus hepatitis B fertozések alakulasa Eurdpdaban 2008. ota
European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC)
Chronic hepatitis B infections on the rise since 2008. 17 June 2019
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WHO Action plan for the health sector response to viral hepatitis in the WHO
European Region, 2017 (56 p.):

http://www.euro.who.int/ data/assets/pdf file/0008/357236/Hepatitis-
9789289052870-eng.pdf

Az Europai Betegségmegelozési és Jdarvanyiigyi Kozpont (European Centre for
Disease Prevention and Control — ECDC) adatai szerint az Eurdpai Unidban és az
Eurépai Gazdasagi Térségben (EU/EWR) jonnan bejelentett hepatitis B esetek tobb
mint fele kronikus fert6zés.

A 2017-ben bejelentett 27.000 0j fertdzés csaknem 58%-a kronikus fertdzésként
sorolhatd be, ami azt jelenti, hogy a novekedési trend 2008. ota folytatodik.

Az 1) megbetegedések szama Europaban csokkent. Az adataikat rendszeresen
bejelentd orszagok tobbségeében a 100.000 lakosra juto Uj akut hepatitis B fertdzések
szama 2008-ban 1,1, 2017-ben 0,6 volt. Ennek oka a mar 1982-ben bevezetett
oltdbanyag novekvd elfogadottsdga és annak a hivatalos oltasi ajanlasokba vald
felvétele.

A 100.000 lakosra jutd kronikus hepatitis B fertdzések szadma ugyanebben az
idészakban 6,7-r6l 10,2-re (2017) novekedett. A legmagasabb ratat a 25-34 év
kozottiek korcsoportjandl mértek. Az ECDC szerint a kronikus hepatitis B-re
vonatkozo bejelentett adatok Osszességiikben tiikrozni latszanak a lokalis tesztek és
szlrési iranyelvek intenzitasat.

A rendelkezésre allo adatok szerint a kronikus hepatitis B leggyakoribb fert6zési ttjai:
a szexudlis kontaktusok (27% heteroszexudlis, 13% férfiak kozotti szexudlis
kontaktus), nozokomialis fert6zések (16%), intravénas kabitoszerfogyasztas (10%).
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Az All-Party Parliamentary Group on Data Analytics jelentése — APPG-Report
HealthManagement.org, PolicyConnect, Published on: Thu, 23 May 2019
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A Policy Connect partsemleges non-profit agytroszt és az All-Party Parliamentary Group
(APPG) on Data Analytics kozmegegyezésre szolitott fel a polgarok és az adatokat gyiijtod
testiiletek kozott a nyilvanos adatok kezelésére vonatkozoan. A partkdzi parlamenti csoport
a Westminster-ben ismertette a ‘Trust, Transparency and Tech: Building Ethical Data
Policies for the Public Good’ c. jelentést. A prezentaciora héthonapi kutatast kovetéen
kertilt sor.

A népességndvekedés, a magasabb betegmobilitds és az egészségligyi személyzet
szdmanak csOkkenése szilikségessé teszi a digitalis megoldasok bevezetését. Az
egeszsegiigyben, az oktatasban €s mas teriileteken a kdzbizalom megteremtése érdekében
standardizalt, etikus, szabalyozott adatkezelésre van sziikség.

A jelentés szerint az adathalaszat és az igy szerzett adatok felhasznaldsa nem all kontroll
alatt. A parlamenti képviselok szerint a kozosség védelme érdekében bizottsagot kell
felallitani az adatkornyezet kontrollja és monitorizalasa érdekében. Egy ilyen testiilet
fliggetleniil, vagy a Science & Technology or Digital, Culture, Media & Sport Committee
feligyeletével miikodhetne.

A jelentés szerint a brit digitdlis ipar értéke eléri a 184 milliard GBP-t. London a Silicon
Valley utan a masodik helyen all a globalis iizletkotések tekintetében. Az APPG
kozmegegyezésre iranyuld javaslata megfogalmazza a keretfeltételeket ahhoz, hogy az
Egyesiilt Kirdlysag vilagviszonylatban vezeto hatalomma valjék az etikus adatinnovdcio
tekintetében.

Az egészségiigy teljes ¢és hatékony digitalizacidjanak legnagyobb akadalya
vilagviszonylatban az adatkezelés iranti kozbizalom allapota. A  digitalizacid
meghonositasarol és a betegek adatfelhasznalds iranti bizalmanak megnyerésérdl talan a
skandinav orszagok tudnak egyet-mast felmutatni.


https://healthmanagement.org/
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A svdjci egészségiigy statisztikai zsebkonyve 2018 —
Taschenstatistik Gesundheit 2018 (3. rész)
Egészségiigy: koltségek és finanszirozas
Bundesamt fiir Statistik (BFS)
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5. Koltségek és finanszirozas

2016
Egészségiigyi koltségek (millio CHF) 80.499
ebbdl
ambulans gydgyitd ellatas 21.422
fekvObeteg gyogyito ellatas 15.759
tartos apolas 15.646
egészségiigyi eszk0zok 13.148
Egészségligyi kiaddsok GDP-hez viszonyitott aranya 12,2%

Az ambuldns gydgyito ellatas, beleértve a korhazi kezeléseket, az egészségiigyi
kiadasok egynegyedét teszik ki. Az idéskoruak részére apolasi otthonokban és
otthoni apolas (Spitex stb.) keretében biztositott tartds apolas az egészségiigyi
kiadasok egyotodét teszi ki, ugyanannyit, mint a kérhazi gyogyito ellatas.

Az egészségligyi kiadasok GDP-hez viszonyitott aranya 1995. o6ta 2,9
szazalékponttal novekedett, 2016-ban 12,2% volt. Euroépaban ez a legmagasabb
érték.

2016-ban a haztartasok az egészségiligyi kiadasok 65%-at finansziroztak.
Csupan a haztartasok altal a kotelezd betegbiztositasba befizetett dijak az
egészségligyi kiadasok 30%-at fedezték. Az egészségiigyi koltségek allam altal
finanszirozott része 29%-ot tett ki. A kozfinanszirozas keretében 10 CHF-bdl
tobb mint 6 CHF a kantonok és onkorményzatok altal a kérhézak-, idésotthonok
és apolasi otthonok, valamint a Spitex részére nyujtott szubvenciokbol
szarmazott.
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Az egészseégiigy koltségei és finanszirozdsa Svajcban 2017-ben. Elozetes adatok
Bundesam fiir Statistik (BFS)
Medienmitteilung, 11. 6. 2019, 8.30
14 Gesundheit
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Az egészségiigyre forditott osszkiaddsok Svdajcban 2017-ben az OECD-standardok
szerint 82,5 milliard CHF-et tettek Ki, 2,6%-kal tobbet, mint az azt megelozd évben.
Ennek mértéke azonban nem érte el az utobbi ot évben regisztralt 3,4%-0S
datlagnovekedését. Az egészségiigyi kiaddasok GDP-hez viszonyitott ardnya ugyanezen
idoszakban 12,2%-rol 12,3%-ra novekedett.

A kiadasndévekedés egyharmada az orvosi praxisokra jutott. A 2,1 milliard CHF 6sszegii
kiadasnovekedés (2,6%) 89,3%-a (1,9 milliard CHF) az orvosi praxisokra, (+0,7 milliard
CHF), a korhazakra (+0,6 milliard CHF), a bentlakasos apolasi intézményekre (+0,3
milliard CHF) és «egyéb ambulans szolgaltatokra» (+0,3 milliard CHF) jutott.

Az egészségligyi kiadasok novekedése 6téves trendjének (+3,4%) figyelembevételével az
egyes szolgaltatdi kategoriak értékei mar differencidltabbak: A novekedés a korhazaknal
megfelelt az 6téves trendnek (+3,5%). Atlagon aluli volt a kiskereskedelem névekedése
(+1,8%). Atlagon feliili volt viszont az orvosi praxisoké (+4,3%), az «egyéb ambulans
szolgaltatoké» (+8,0%, pl. a pszichoterapia teriiletén), valamint a timogato szolgaltatoké
(+8,7%, pl. laborok, mentdk).

2017-ben Svdjcban az egészségiigyi kiaddsok egy fore esd dsszege havi 814 CHF volt, 13
CHF-fel tobb mint az azt megel6z6 évben. A kotelezd betegbiztositas egy fore eso
szolgaltatasai 292 CHF-be (+6 CHF), a hatramaradt hozzatartozok nyugdijbiztositasa, a
rokkantsagi biztositas és a balesetbiztositas szolgaltatasai fejenként 50 CHF-be (+/-0), a
szocialis biztonsag egyéb teherviseldi altal nytjtott és a sziikségletfelméréshez kapcsolodo
szolgaltatasoké 29 CHF-be (-1 CHF), a kiegészitd biztositasoké 53 CHF-be (+/-0)
kertiltek. Az allam 147 CHF-fel (+8 CHF) jarult hozza az egy fore es6 finanszirozashoz,
egyéb privat finanszirozok 11 CHF-et (+/-0) fizettek. A privat haztartasoknak a biztositasi
dijak és adok mellett még 233 CHF-et (+1 CHF) kellett befizetniiik. Ez az Gsszeg
elsdsorban apolasi otthonok szolgaltatdsai, fogaszati kezelések, ambuldns és korhazi
kezelések fejében a betegbiztositas részére befizetett koltséghozzajarulas volt.

[Az egészségiigy koltségei és finanszirozdasa Svajcban (eldzetes és végleges adatok), 2013.
21.sz.; 2014. 25. sz.; 2015. 23. sz.; 2016. 15. sz.; 2017. 15. sz., 2017. 31.sz.; 2018. 12. sz.;
2018. 22. sz.]
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Az egészségiigyi koltségek niovekedése a kitelezd betegbiztositds teriiletén 2018-ban egy
szdzalek volt, valamivel alacsonyabb mint az eloz6 években. A koltségek jelenlegi és
jovobeli alakuldasanak elemzése azonban arra utal, hogy ez csupan lélegzetvétel volt és
maris kozeleg a kovetkezo dijemelés. A santésuisse szamitdasai szerint a jelenlegi és a
kovetkezo évben egyardnt haromszazalékos koltségniovekedésre szamithatunk.

Az egészségligyi koltségek 2017-ben 1,7%-kal, 2018-ban 1%-kal novekedtek. Hatékony
koltségesokkentési intézkedések hianyaban azonban a lehet0ség kihasznalatlan maradt,
2019-ben ¢és 2020-ban mar ujabb koltségnovekedés fenyeget.

Egyes teriileteken a kovetkezo két évben otszazalékos koltségnovekedés varhato

A fizioterapia teriiletén a fizioterapeutak ¢és a kezelések magas szama miatt valtozatlan,

hatszdzalékos koltségnovekedésre szdmithatunk. Miutdn az 4polasi otthonok helyett egyre

tobb idoskort személyt apolnak otthonaban, a Spitex teriiletén ugyancsak hatszazalékos
koltségnovekedés varhato.

A laborkoltségek az egyre nagyobb szamban végzett laborvizsgalatok miatt 6t szadzalékkal

novekedhetnek.

Az ambuldns kérhazi ellatas teriiletén a koltségek a TARMED-taritdkba val6 beavatkozas

folytan tobb évtized utan elsé alkalommal csokkentek. Am itt is kozeleg a hidegzuhany: az

ambulans korhdzi ellatas teriiletén a jelenlegi és a kovetkezd évben Otszazalékos, a

gyogyszerek teriiletén tobb mint haromszazalékos koltségndvekedés varhato.

A santésuisse elemzéséhez képest tovabbi koltségfelhajto tényezdk még nagyobb

koltségnovekedést eredményezhetnek

o« Az 4apolds leépitése: A szakképzett apolok egyéni koltségelszamoldsa erdteljes
volumen- ¢s koltségnovekedéshez vezethet. Rovidtavon az apolasi szolgaltatasokért
fizetett 0sszegek novekedni fognak. Ez azonnal és kozvetlentil hat a dijak mértékére.

o Perszonalizdlt medicina ¢és génterapiak: A gyogyszergyartoknal tucatnyi uj,
perszonalizalt gydgyszer van a fejlesztés szakaszdban. Ezekért azonban nem kellene
horribilis arakat fizettetni. Ellenkezd esetben évente tobb szdzmilli6 CHF 06sszegl
koltségnovekedés kovetkezik be.

« Uj ambulans orvosi tarifa: Az érintettek szamara tisztazni kell, hogy ez nem vezethet a
dijfizetoket sujtdé koltségnovekedéshez. Be kell vezetni egy instrumentumot a
koltségkontroll és -korrektira céljabol.

A biztositok novelték tartalékaikat. Igy egyes biztositoknak dijvisszatéritésre is lehetSségiik

nyilik. Egy biztositottra atlagosan 850 CHF dijvisszatérités jut, ami haromhavi biztositsi

dijnak felel meg.
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Medicines Use and Spending in the U.S.
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IQVIA Institute Report, May 9, 2019 (60 p.)
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Az Egyesiilt Allamokban az opioidokkal valo visszaélés mar jo ideje
megfontolasra késztette az orvosokat. Az elemzés szerint az opioid-tartalmu
gyogyszerek felirdsa az elmult évben erdteljesen csokkent, mikozben az egyéb
vénykoteles gyogyszerekre forditott kiadasok ismét ndvekedtek.

Az Egyesiilt Allamokban évek 6ta opioid-vélsag uralkodik. Sok beteg szamara az
orvos altal felirt gyogyszer nyitja meg a fliggdséghez vezetd utat. Becslések szerint
naponta 100 ember hal meg tiladagolasban. A jelentés szerint a hivatalosan felirt
opioid-tartalma gydgyszerek volumene azonban az elmult évben 17%-kal csokkent.
Az opioidok felirasa 2011-ben érte el csucspontjat, azdta azonban a receptek szama
Osszességében 43%-kal csokkent. Ennek oka a szabalyok és klinikai alkalmazasi
kritériumok szigoritasa, valamint a kozfigyelem fokozodasa. [Ezzel kapcsolatban ldasd
még: Metaanalizis az opioidok fajdalomcsillapitasra valo alkalmazasarol nem rakos
betegeknél, 2019. 2. sz.; Amerikai tanulmadny a gyogyszermarketing és az opioidok
miatti haldlesetek kézotti osszefiiggésrol , 2019. 4. sz.]

Az opioidoknadl tapasztalt trenddel szemben a gyodgyszerfelirdsok 0sszvolumene az
Egyesiilt Allamokban az elmult évben 2,7%-kal, 5,8 milliard USD-re névekedett. Ez
fejenként 17,6 receptet jelent, amelyek tobb mint kétharmada kronikus
megbetegedésekkel fligg dssze. Az orvosok az esetek 90%-aban generikumot irnak
fel, ami 2009-hez viszonyitva 15 szazalékpontos ndvekedést jelent. Az intézet
szamitasa konvertalt 30 napos mennyiségeken alapul.


https://www.iqvia.com/institute/reports/medicine-use-and-spending-in-the-us-a-review-of-2018-and-outlook-to-2023
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https://www.iqvia.com/-/media/iqvia/pdfs/institute-reports/medicine-use-and-spending-in-the-us---a-review-of-2018-outlook-to-2023.pdf?_=1558120330791
https://www.iqvia.com/-/media/iqvia/pdfs/institute-reports/medicine-use-and-spending-in-the-us---a-review-of-2018-outlook-to-2023.pdf?_=1558120330791
https://www.iqvia.com/-/media/iqvia/pdfs/institute-reports/medicine-use-and-spending-in-the-us---a-review-of-2018-outlook-to-2023.pdf?_=1558120330791

A veénykoteles gyogyszerekre forditott 0sszkiadasok az elmult évben 344 milliard
USD-re becsiilheték, ami az el6zé évhez viszonyitva 14,9 milliard USD-vel, 4,5%-
kal valé novekedést jelent. Az egy fore es6 kiadasok atszamitva 1.044 USD-t tesznek
ki. A ndvekedéshez aranyon feliili mértekben jarultak hozza az 0 gyogyszerek,
elsésorban az onkologia, az autoimmun betegségek, a diabétesz és a hepatitis C
teriiletén. Maguk a gyogyszercégek figyelemreméltdé modon viszonylag csekélyebb
mértékben erdltették az aremelést, ami részben az alacsonyabb listadrakban, valamint
a betegpénztarak és egyéb intézmények irdnyaban nyujtott drengedményekben is
megjelenik.

A piackutatok szerint a vénykételes gyogyszerekre forditott kiadasok az Egyesiilt
Allamokban 2023-ig 420 milliard USD-re, évente 3-6%-os iitemben fognak
novekedni. A kiaddsnovekedést leginkabb az innovativ gyogyszerek hatarozzak meg.
A szcendrium szerint a vénykoteles gyogyszerek nettd drainak novekedése minusz
egy ¢s plusz két szazalek kozott mozoghat. A gyogyszerkoltségek jovobeli alakulasat
azonban jelentdsen befolyasoljak majd az egészségpolitikai dontések.

Receptek (millio + novekedés)

Prescriptions in Millions and Growth
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Source: IQVIA National Prescription Audit, IQVIA Institute, Jan 2019

Chart notes: Chart displays adjusted dispensed prescriptions. Prescription counts are adjusted for length of prescriptions and re-aggregated. Prescriptions referred to
as 90-day are calculated based on transactions with 84 days supply or more to include medicines with up to one-week fewer treatment days. Prescriptions for 84 days
supply or more or factored by three, and those under 84 days unchanged. Charted values may not sum due to rounding. IQVIA has restated 2017 and 2018 values to
reflect data collection and methodology changes related to removing abandoned or voided prescription transactions, and in this exhibit prior periods have been
estimated based on back-projection of current values using previously published growth rates. Specialty medicines are those that treat chronic, complex or rare
diseases, and which have a minimum of four out of seven additional characteristics related to the distribution, care delivery and/or cost of the medicines (see
Methodology section for more details).

Report: Medicine Use and Spending in the U.S. — A Review of 2018 and Outlook to 2023, IQVIA Institute for Human Data Science, May 2019



Jelentés a gyogyszertari szolgdltatasokrol Svajcban — Apothekenmonitor 2019
GSF bern — pharmaSuisse
DAZ.ONLINE, 22. 05. 2019

Kulcsszavak:  gyogyszer.  gyogyszertarak, gyogyszertari  szolgaltatasok,
pharmaSuisse, Svajc

Forras Internet-helye: https://cockpit.gfsbern.ch/cockpit/apothekenmonitor-2019/
https://www.deutsche-apotheker-zeitung.de/news/artikel/2019/05/22/schweiz-
apotheken-services-kommen-gut-an-versender-legen-trotzdem-zu/chapter:all

A GSF Bern kutatointézet a pharmaSuisse megbizasabol 2014. ota évente
Osszeallitja a gyogyszertarak szerepét felmérd jelentést (,,Apothekenmonitore).
2019-ben ezer személy megkérdezésére keriilt sor.

Az aktualis felmérés a gydgyszertari szolgaltatdsokra, azok mindségének mérésére,
a szolgaltatasok iranti érdeklddésre Osszpontosult. Ebben az 0Osszefliggésben
relevans, hogy a gyogyszertarak szerepe a gyogyszertorvény €s az egészségligyi

crcr

Enyhébb egészségi panaszok, hiilés vagy fejfajas esetén a lakossag 22%-a
gyogyszerészhez, 19%-a orvoshoz fordul. A tobbiek baratoktol, ismerdsoktol,
rokonoktol, drogériaktdl kérnek tanacsot. A lakossag mindossze 20%-a tdjékozdodik
Interneten, joval kevesebben mint 2017-ben. A megkérdezettek tobb mint fele enyhe
panaszok esetén semmif¢le tandcsadasra nem tart igényt.

A GSF Bern elemzése szerint a gydgyszertari szolgadltatisok irdnti kereslet
toretlentil novekedik. Az tigyfelek korében kiillondsen az Gjabb kinalatok valtak
népszerlivé: az oltasok beadasa és kontrollja (+14%), gyogyszerkivalasztas céljabol
végzett genetikai vizsgalat, aktualis gyogyszerekkel vald Osszevetés (mindkettd:
+11%), vastagbél-tesztek (+9%), vénykoteles gyogyszerek kiadasa (+8%), valamint
a netcare (+7%), amely a gyogyszertari tanacsadast 6sszekapcsolja az orvossal valo
telekonzultacioval.  Ezzel  elkezd6dott a  gydgyszertarak — szerepének
Ujrapozicionalasa. E szolgéltatasok teljes potencialja azonban még korant sincs
teljesen kiaknéazva.


https://cockpit.gfsbern.ch/cockpit/apothekenmonitor-2019/
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https://www.pharmasuisse.org/de/1247/netcare.htm
https://www.pharmasuisse.org/de/1247/netcare.htm

A gyogyszerészek szandékai szerint a gydgyszertari szolgaltatdsok spektruma
tovabb bévitendd. A  Svdjci Gyogyszerész Szovetség  (Schweizerischer
Apothekerverband) a kozelmultban 1) allasfoglalast bocsatott ki a ,kronikus
betegek gyogyszertari ellatdsarol”, amely szerint a gyogyszerészek a jovoben
szamos teendot vallalhatnak at.

Az Apothekenmonitor 2019 szerint a lakossag gyogyszertari szolgaltatisokkal valo
elégedettsége igen magas. A megkérdezettek tobb mint 90%-a nagyon elégedett
vagy inkabb elégedett. Az ar/szolgaltatas viszonnyal val6 elégedettség, amely 2017-
ben lathatéan csokkent, 2018-ban és az idén is Gjra javult. A megkérdezettek 69%-a
nagyon jonak vagy inkabb jonak értékeli az ar/szolgaltatas viszonyt.

Kevésbé hizelgo értékelések: Ismét erbteljesen novekedett azon megkérdezettek
aranya, akik szerint a gyogyszertdrak sokat nyernek a draga gyogyszerekbdl. A
tandcsadasi potlek a megkérdezettek tobb mint fele szerint ,,kész rablas”. Csaknem
kétharmaduknak az a véleménye, hogy vénykoteles gyogyszerek esetén a
gyogyszertarak nem is kérhetnének tanacsadasi potlékot. A megkérdezettek 50%-a
szerint a gydgyszer orvostol torténd beszerzése biztonsagosabb és egyszeriibb.

Internetes gyogyszerkereskedelem: A GFS Bern szerint a gyodgyszerek online
vasarlasa (30%) sokkal praktikusabb, mint elmenni a gyogyszertarba. Az internetes
kereskedelem 2014. 6ta folyamatosan terjeszkedik. Ezt a fiatalabb és az Internet
iranti erdteljesebb affinitdssal rendelkezd korcsoport (18-39 évesek) atlagon feliili
mértékben megtolja.

A pharmaSuisse peticioja: A pharmaSuisse a svajci szovetségi kormany aktualis
terveivel szembeni érvelésként is felhasznalja az Apothekenmonitor 2019
eredményeit. A gyogyszerész szovetség szerint ez a maga ,.koordindlatlan leépitési
intézkedéseivel” rengeteg gyogyszerész egzisztenciajat sodorja veszélybe és
konnyelmilen szétveri a lakohelyhez kozeli gyogyszerellatast. A gyogyszerészek
2019 majus végéig gyljtottek az aldirasokat a tervezet meghiusitasa érdekében. A
végeredmény: 341.688 alairas. (pharmaSuisse, Medienmitteilung, 18. 06. 2019.;
https://www.pharmasuisse.org/de/?Article=1618221 )
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Otidik jelentés a gyégyszerpiac dtrendezésérél szol6 torvény végrehajtasdarol —
AMNOG-Report 2019
Beitrdge zur Gesundheitsokonomie und Versorgungsforschung (Band 29)
Andreas Storm (Herausgeber), Mai 2019 (272 p.)

Kulcsszavak:  gyogyszer, gyogyszerpiac, gyogyszerarak, gyogyszerkiadasok,
gyogyszerpiac atrendezéserdl szolo torveny, AMNOG, Németorszag

Forras Internet-helye:
https://www.dak.de/dak/download/amnog-report-2018-1985462.pdf

A gyogyszerpiac dtrendezésérdl szolo torvény (Arzneimittelmarktneuordnungsgeset; —
AMNOG) végrehajtasarol szold o6todik jelentés bemutatasara a Hauptstadtkongress
(Berlin, 2019. méjus 21-23.) keretében keriilt sor. Osszedllitotta Wolfgang Greiner és
munkakozossége (Universitit Bielefeld) a Deutsche Angestellten Krankenkasse (DAK)
megbizasabol.

Az elemzés a Kozos Szovetségi Bizottsag (Gemeinsamer Bundesausschuss — GBA) altal
Osszesen 224 1j hatdanyagra vonatkozoan végzett 349 haszonértékelési eljarasra terjedt ki.
Az eljardsok tobb mint felénél (57%) — legalabb egy részleges alkalmazasi teriilet
vonatkozasaban — tobblethasznot mutattak ki.

Folytatodik az a trend, hogy a gydgyszerek ara a piacra vald bevezetés idopontjaban egyre
magasabb. 2011 és 2014 kozott atlagosan egy betegre €s évre csak minden nyolcadik
gyogyszer keriilt tobb mint 100.000 EUR-ba. 2015 és 2018 kozott ez mar minden negyedik
gyogyszerre vonatkozott. Az elmult négy évben a draga gyogyszerek szdma
megduplazodott.

A kotelezd betegbiztositas kiaddsai novekedtek: 2017-ben elérték a 41,5 milliard EUR-t,
ami 3,5%-kal tobb mint el6z6 évben volt.

A jelentés birdlja, hogy a K6zds Szovetségi Bizottsag az elmult évben a dokumentacid
hianyossagai miatt a haszonértékelések 40%-4nal nem tudta lezarni az eljarast. Osszesen
30%-nal ugyan az adatok rendelkezésre alltak, am ezek kiilonb6z6 okokbdl nem
bizonyultak alkalmasaknak.

AMNOG-Report 2019

Nutzenbewertung von Arzneimitteln in Deutschland. Schwerpunkt: Héchstpreise fiir ein
Mehr an Lebensqualitiit?

medhochzwei — DAK Gesundheit

Artikelnummer: 86216567

29,99 € inkl. MwSt.
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Felesleges antibiotikum-receptek az amerikai fogorvosi praxisokban
JAMA Netw Open. 2019 May 3;2(5):e1939009.
doi: 10.1001/jamanetworkopen.2019.39009.

Kulcsszavak: gyogyszer, antibiotikum. fogaszat, fogorvosi praxisok, Egyesiilt
Allamok

Forras Internet-helye: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31150071

Suda K. J. (College of Pharmacy, University of Illinois at Chicago, Center of
Innovation for Complex Chronic Healthcare, Edward Hines, Jr VA Hospital,
Hines, Illinois) és mt. tanulmanya szerint az amerikai fogorvosok altal a
kezelést megelézéen felirt antibiotikumok 80%-a feleslegesnek bizonyul. A
kutatocsoport retrospektiv kohorszvizsgalata a 2011 €s 2015 kozotti idészakra
terjedt ki. Az elemzés az American Heart Association aktudlis iranyelveit
kovette. Ezek szerint az indikécio csak az endokarditisz magas kockazata esetén
Kiterjedo invaziv beavatkozasoknal all fenn. Az antibiotikumos kezelést 2013.
ota fogorvosi kezelést megel6zden az endoprotéziseket viselok szamara sem
ajanljak.

A vizsgalat keretében Osszesen 168.420 fogaszati kezelés értékelésére kertilt
sor, amelyeknél 91.438 beteg részére antibiotikum receptet irtak fel. A betegek
atlagéletkora 63 év, tobbségiik (57,2%) né volt. A felirt készitmények 69,4%-a
amoxicillint, tovabbi 16%-a clindamycint tartalmazott. A fogorvosi
amely magas kockézati betegeknél indokolttad tehette az antibiotikum
alkalmazéasat. Az antibiotikumok 19,1%-4at azonban nem az iranyelvekkel
konform moddon irtak fel, az antibiotikum alkalmazasa az esetek 80,9%-anal
sziikségtelen volt.

Az eredmények szerint gyakran nem allt fenn kardiologiai kockéazat, ami
igazolhatta volna az antibiotikum alkalmazasat. Atlagosan az endoprotézist
nevezték meg leggyakrabban az antibiotikum felirasanak indokakeént.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31150071
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Fluorkinolon-antibiotikumok felirasa Németorszagban
Wissenschaftliches Institut der AOK (WIdO), Berlin, 23.05.2019 (15 p.)

Kulcsszavak: gyogyszer, antibiotikum, fluorkinolon. recept, Németorszag, Europa,
Eurdpai Gyogyszeriigynokség, EMA

Forras Internet-helye: https://www.wido.de/news-events/aktuelles/2019/fluorchinolone/
https://www.wido.de/fileadmin/Dateien/Dokumente/Forschung Projekte/Arzneimittel/wi
do arz fluorchinolone 0519.pdf :

A Szovetségi Gyogyszeriigyi és Orvostechnikai Intézet (BUndesinstitut fiir Arzneimittel
und Medizinprodukte — BfArM) 2019 aprilisi kozleménye szerint a fluorkinolonok
csoportjahoz tartoz6 antibiotikumokat Németorszagban még mindig tal gyakran irjak fel.
Am ezek sulyos mellékhatdsai mar tobb mint tiz éve ismertek. Az Eurdpai
Gyogyszeriigynokség (European Medicines Agency — EMA) 2017 februarjaban
kockazatelemzést végzett e készitmények hatdsarol. Az Amerikai Gyogyszerhivatal (Food
and Drug Administration — FDA) azonban mar 2008-ban jelezte a sulyos mellékhatasokat,
2016-ban pedig elrendelte, hogy alkalmazasukra csak végsé esetben keriiljon sor. A
Francia Gyogyszerhatosdg 2015-ben ugyancsak biztonsagi intézkedések bevezetését
szorgalmazta. Németorszagban a 16 fluorkinolon koziil mar csak 6t van forgalomban, a
tobbit toxikus komplikacioik €s osszeférhetetlenségiik miatt bevontak.

Az AOK Tudomanyos Intézete (Wissenschaftliches Institut der AOK — \W1dO) szerint
2018-ban a fluorkinolonok kritikatlan felirasa 140 megeldzhetdé haladlesetet és a
1étez0khoz képest tovabbi 40.000 mellékhatast okozott. 2018-ban a kotelezd
betegbiztositas 72 millio tagja tobb mint 5%-a szdmadara irtak fel fluorkinolon-
antibiotikumot. A becslések szerint 3,3 millié beteget 3,5 millid terapia keretében
kezeltek fluorkinolonnal. A 40.000 tovabbi mellékhatas az idegrendszer, az aorta
karosodasaban vagy inszakadasban jelentkezett.

A kutatas keretében a nem kivant mellékhatasokat Prof. Dr. Winfried V. Kern (Zentrum
Infektionsmedizin am Universititsklinikum Freiburg) értékelte a zardjelentések alapjan.
Becslései szerint mas antibiotikum-fogyasztokhoz viszonyitva minden 100.000
fluorkinolon-fogyasztonal a 1étezokhoz képest tovabbi 1.161 idegrendszeri mellékhatas
(zavartsag, nyugtalansag), 33 inszakadas, nyolc aorta-aneurizma és négy kardiovaszkuldris
halaleset kdvetkezhet be.

A kutatok szerint 2018-ban a kotelezd betegbiztositas keretében 20,4 millié beteg, tehat
minden negyedik biztositott legalabb egy alkalommal fluorkinolon-receptet kapott
orvosatol. Osszesen 310 millié antibiotikum napi dozis koziil 25,6 millié napi dézis (8,2%)
fluorkinolonra jutott. A jo6 hir pedig az, hogy az orvosok receptfelirdsi szokéasai 2011. 6ta
,,visszafogottabbak” lettek.

Az Europai Bizottsag 2019 aprilisaban tette kozzé az Europai Gyogyszeriigynokség
jelentését a fluorkinolonok kockazatelemzésérdl. A német gydgyszerhatosag ezt kovetden
alkalmazta a végrehajtasi utasitast. Egyebek k6zott bizonyos indikacidknal visszavonta az
engedélyezést.
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Meticillin-rezisztens staphylococcus aureus
terjedése orvostanhallgatok mobiltelefonjain
Dissemination of Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus (MRSA)
by University Student’s Cell Phones
ASM Microbe 2019. CPHM-903
American Society for Microbiology, June 21, 2019
ScienceDaily, 21 June 2019
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Forras Internet-helye:
https://www.sciencedaily.com/releases/2019/06/190621144216.htm ;
https://www.asm.org/Press-Releases/2019/June/Dissemination-of-Pathogenic-
Bacteria-by-University

Lizziane Kretli professzor (Western University of Sdo Paulo, Brazil) és mt.
tanulmanya szerint a S. aureus a vizsgalatban résztvevd orvostanhallgatok 40%-4anak
mobiltelefonjan volt fellelhetd. Az eredmények ismertetésére az American Society for
Microbiology éves konferenciajan (ASM Microbe, San Francisco, 2019. junius 20-
24.) keriilt sor.

Eredmények

« A mintak 40%-a tartalmazott S. aureus-t, ezek 70%-a leendd apoloktol
szarmazott.

« A mintak 85%-a penicillin-rezisztens volt.

o AS. aureus-szal szennyezett mintak 50%-a képes volt biofilm képzésére.

« Escherichia coli egyetlen mintaban sem fordult el6.

A kutatas keretében 100 orvostanhallgatd mobiltelefonjat vizsgaltdk meg, akik
biomedicina (20), gyogyszerészeti (20), fogaszati (20), taplalkozastudomanyi (20) és
apolasi tanulméanyokat folytattak. Az izolalt baktériumok elsdprd tobbsége az apolasi
szakot latogat6 hallgatok mobiltelefonjairol szarmazott.

A felméréshez nem tarsult peer-review. Az eredményeket konferencian ismertették.

Finanszirozas: Sao Paulo Research Foundation.

[Ldasd még: A bankautomatdkon hemzsegnek a mikroorganizmusok, 2016. 31. sz.]
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A svdjci egészségiigy statisztikai zsebkonyve 2018 —
Taschenstatistik Gesundheit 2018 — egységes szerkezetben
Bundesamt fiir Statistik (BFS)

14. Gesundheit, Neuchatel, 22. 02. 2019. (44 p.)

Forras Internet-helye:
https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home/statistiken/kataloge-
datenbanken/publikationen.assetdetail.7347550.html

2. Egészségiigyi determindansok
2. 1. Szocidlis helyzet és munkavégzés

Az egészségi dllapot tekintetében jelen van egy szocidlis gradiens: Minél
kedvezdtlenebb a kiinduld allapot (pl. a képzettségi szinthez viszonyitva), annal
rosszabb az egészségi allapot. Az alacsony képzettségli 30 éves férfiak varhato
¢lettartama  4,6%-kal alacsonyabb, mint a velik egykoru, egyetemi
végzettséglieké. A lakossag 4%-a pénziigyi okokbol nem tudja igénybe venni a
sziikséges egészségligyi ellatast, foleg a fogaszati ellatdsokat. A szegénységi
kiiszobon €é16knél ez az arany 8%.

A munkakoriilmények egészségi kockazatai: A keresOtevékenységet végzok
45%-a munkdja sordn legaldbb harom kockézatnak van kitéve: stlyos targyak
emelésének, hangos zajnak, mérgezd anyagoknak. Ez az ardny 2012. 6ta stabil,
2007-hez viszonyitva novekedett. A férfiak nagyobb mértékben érintettek mint a
nok.

A pszichoszocidlis kockdzatok és a munkaszervezet kozotti osszefiiggés: A
keresOtevékenységet végzOk 21%-a tobbnyire vagy allanddéan sztresszes
allapotban van, 16%-a szorong munkahelye miatt. Ezek az aranyok 2007-hez
viszonyitva novekedtek.

2. 2. Egészségmagatartds

2017-ben a lakossag 76%-a végzett rendszeres testmozgast, 14%-kal tobb mint
2002-ben. Akik nem végezték el a [nem kotelezd] felsokozépiskolat, kevésbé
aktivak, mint a fels6foku végzettségiiek (61%, ill. 79%). A férfiak 63%-a, a ndk
73%-a figyel oda taplalkozaséara. Ez az ardny 1992. 6ta stabil. A nék aranya, akik
naponta legalabb 6t adag gylimolcsot és/vagy zoldséget esznek, kétszer akkora
mint a férfiaké (28%, ill. 15%).


https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home/statistiken/kataloge-datenbanken/publikationen.assetdetail.7347550.html
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2017-ben a lakossag 11%-a elhizott volt. Ez az ardny kétszer akkora mint 1992-
ben volt. A talstlyos személyek ardnya az ¢€letkorral (a 74. életévig) novekedik.
Az elhizottak aranya az alacsony képzettségliek korében kétszer akkora, mint a
magasabb képzettséggel rendelkezdkében (férfiaknal: 20%, ill. 10%; ndknél: 21%,
ill. 6%).

A dohdnyosok ardanya 1992 és 2017 kozott a férfiak korében 37%-rol 31%-ra
csokkent, a nok korében stabil maradt. A dohdnyzas a 25 ¢és 34 év kozotti férfiak
(42%), 1ll. a 15 és 34 év kozotti ndk (30%) korében a leggyakoribb. A dohanyosok
61%-a szeretne leszokni a dohanyzasrol. A naponta legalabb 6rdig dohdnyzasnak
kitett nemdohanyzok aranya 2007 és 2017 kozott 16%-161 6%-ra csokkent.

A naponta alkoholt fogyaszto személyek ardanya 1992. 6ta férfiaknal 30%-r6l
15%-ra, n6knél 11%-16l 7%-ra csokkent. Az alkoholfogyasztas gyakorisaga az
¢letkorral ardnyosan novekedik. 2017-ben a lakossag 5%-a volt kronikus
alkoholfogyasztd, 16%-a havonta legalabb egyszer bertgott. A rohamszer(
lerészegedés a fiatalkortiak korében a leggyakoribb.

3. A lakossag egészségi dllapota

A sziiletéskor varhato élettartam 1990. ota a férfiak korében 7,4 évvel, a nok
korében 4,6 évvel ndvekedett. Az egészségben toltott varhatod életkor 70 év.

Az egészségi dllapot onértékelése: A férfiak 86%-a, a ndk 84%-a jonak vagy
nagyon jonak itéli meg egészségi allapotat. A kronikus egészségi problémakkal
kiiszkodok aranya a legfiatalabbtdl a legiddsebb korcsoportig hdromszorosara
novekedik. A leggyakoribb testi panaszok: a hat- és deré¢kfajas, valamint az
altalanos gyengeség. Ot személy koziil harom ezekben szenved.

Haldlokok: Az elsé két életévben a leggyakoribb haldlokok a velesziiletett
betegségek. A 2 és 15 év kozottiek korében a haldlozas kiilonb6z6 okokkal fligg
Ossze. 16 ¢éven feliili fiatalkoruak ¢és felndttek korében a balesetek és
ongyilkossagok vannak talstlyban. 30 év folotti ndk és 40 év folotti férfiak
korében a leggyakoribb halalokok a rakos megbetegedések. Ezeket a 80-ik
¢életévtdl a sziv- és érrendszeri megbetegedések valtjak fel.

Az 1d6 el6tti (70 év alatti) halalozas legfobb okai a rdkos megbetegedések. Ezek
férfiaknal az elveszitett potencialis ¢életévek 30%-at, noknél 47%-4at okozzak. Az
1d6 el6tti haldlozdsok masodik leggyakoribb okai a balesetek és erdszakos
cselekmények. A standardizalt haldlozasi rata 1970. 6ta megfelez6dott. Sziv- és
érrendszeri megbetegedéseknél hét tizeddel, rdkos megbetegedéseknél kétotoddel
csokkent.



A sziv- és érrendszeri megbetegedések a korhazba utalas harmadik leggyakoribb
okai és a leggyakoribb haldlok. Az ezekkel 6sszefiiggd korhazba utalasok szama
2002. 6ta 19%-kal novekedett, a halalozasok szama viszont 13%-kal csokkent.
Evente tobb mint 40.000 {ij rakos megbetegedés diagnosztizalasara keriil sor.
Minden 6todik személy 70-ik életéve elétt betegszik meg. Evente 210 (0 és 14 év
kozotti) gyermek betegszik meg, koziilik 26 belehal.

Az 6ngyilkossagok szama 2016-ban 1.016 volt (75% férfi), ebbe nem tartozik bele
az asszisztalt ongyilkossdg. Az Ongyilkossdgok haldlozéasi ratdja 1995. ota
kétotoddel csokkent. [Lasd még: A halalokok statisztikdja Svdjcban 2014-ben.
Asszisztalt ongyilkossag és ongyilkossag, 2016. 25. sz.]

A sziilések 96%-ara korhazban, ezek egyharmadéra csaszarmetszéssel kertilt sor.
2017-ben 310 csecsemd ¢és kisgyermek halt meg elsé életévében, ami 1.000
¢lvesziilésre 3,5 haldlesetnek felel meg. Ezek tobb mint fele a sziilés utani 24
oraban kovetkezett be. Ezek tobbsége alacsony testsullyal sziiletett €s korasziilott
csecsemd volt. Ugyanabban az évben 362 halvasziilés kovetkezett be.

4. Egészségiigy
4. 1. Korhazak

2017-ben 281 korhaz 572 telephelyen nyujtott szolgaltatdsokat. Az altalanos
apolast nyujté kérhazak szama 2002. 6ta 41%-kal csokkent, mikozben a specialis
klinikaké csaknem valtozatlan maradt (—6%). Am ugyanezen idészakban az
agyszam a specidlis korhdzakban jelentdsebb mértékben (—18%), az altalanos
apolast nyujto korhdzakban mérsékelten (—11%) csokkent.

2017-ben a korhdzak 164.964 teljes munkaidds statusszal rendelkeztek. Ez 38%-
kal tobb mint 2002-ben. Tiz koziil nyolc teljes munkaidds foglalkoztatott az
altalanos apolast nyujtd korhdzakban dolgozik. A teljes munkaidds
foglalkoztatottak 71%-a nd; az orvosok kdrében azonban tovabbra is kisebbségben
vannak (48%). A teljes munkaidds foglalkoztatottak 42%-a az polas és a szocialis
szolgalatok tertiletén mikodik, 14%-a orvos.

2017-ben az akut apolas terliletén az atlagos korhazi tartézkodasi 1d6 5,3 nap, a
pszichiatrian 31,8 nap volt. Az atlagos kérhazi apolasi id6é 2002. 6ta folyamatosan
csokkent. Ugyanebben az iddszakban az egy napra jutd korhazi koltségek
novekedtek. A novekedés az akut &polas teriiletén 82%; egy korhdzi nap 2.235
CHF-be kertilt.



2017-ben a korhazi beutalasok szama férfiaknal 687.670, noknél 780.574 volt.
Terhesség, sziilés és gyermekagyi apolas nélkiil 6sszességében ugyanannyi férfi
¢s nd korhdzba torténd beutaldsara keriilt sor. A 74-ik életévig tobb férfi
beutaldsara kertil sor, utdna a trend megfordul.

4. 2. Apoldsi otthonok

2017-ben az 1.561 &polasi otthon 94.457 teljes munkaidds foglalkoztatottal
rendelkezett. A teljes munkaidds foglalkoztatottak 67%-a apolo- és  mindennapi
segitséget nyjto személyzet. Tiz teljes munkaidds foglalkoztatott koziil nyolc nd.
2017-ben az apolasi otthonokban ¢lok haromnegyede 80 év f6lotti, 72%-a nd volt.

Az apolasi otthonban valo tartozkodas a személyek 47%-anal kevesebb mint egy
évig tart. Az elhelyezett személyek 16%-a 6t évig vagy anndl hosszabb ideig ¢l
apolasi otthonban. Az atlagos tartozkodasi 1d6 két és fél év (891 nap). Az 4polasi
otthonokban egy napi tartozkodas atlagosan 298 CHF-be kertil.

4. 3. Otthoni dapolas (Spitex)

2017-ben a Spitex (teljes munkaidds) foglalkoztatottjainak 80%-a kozhasznu,
vagy kozszolgaltatdo vallalkozasoknal mikodott. Szamuk 2002. ota 120%-kal
novekedett. A Spitex szolgaltatasait igénybe vevd személyek fele (44%) 80 éves
vagy anndl idOsebb. Magasabb varhato ¢életkorukndl fogva a legidésebb
korcsoportban a nék foliilreprezentéltak. Parkapcsolatban 6k apoljak partneriiket
¢s nem forditva.

A szocidlis kornyezetbdl szarmazo segitségnyujtas szélesebben elterjedt, mint a
Spitex igénybe vétele. A Spitex altal timogatott személyek 59%-a a hozzatartozok
és az ismerdsok altali segitségnytjtasban is részestil.

4. 4. Orvosok és fogorvosok

2017-ben a praktizalo orvosok 43%-a altalanos orvos, vagy gyermekorvos volt. A
100.000 lakosra jutd ambulans praxist folytatd orvosok szama 2010-ben 205,
2017-ben 222 volt (+9%). Ugyanebben az iddszakban a 100.000 lakosra jutd
fogorvosok szama nem valtozott.

12 honap leforgésa alatt a lakossag 81%-a fordult legaldbb egy alkalommal
orvoshoz. Legritkdbban a 25 és 44 év kozottiek (65%) mentek orvoshoz. A
lakossag 60%-a 12 honap leforgasa alatt legalabb egy alkalommal fordult
fogorvoshoz.



5. Koltségek és finanszirozds

2016
Egészségiigyi koltségek (millio CHF) 80.499
ebbol
ambulans gyogyito ellatas 21.422
fekvdbeteg gyogyito ellatas 15.759
tartos apolas 15.646
egészseégligyi eszkdzok 13.148
Egészségiigyi kiadasok GDP-hez viszonyitott aranya 12,2%

Az ambuldns gyogyito ellatas, beleértve a korhazi kezeléseket, az egészségligyi
kiadasok egynegyedét teszik ki. Az idéskoruak részére apolési otthonokban és
otthoni apolas (Spitex stb.) keretében biztositott tartds apolds az egészségligyi
kiadasok egyotodét teszi ki, ugyanannyit, mint a korhazi gyégyito ellatas.

Az egészségligyi kiadasok GDP-hez viszonyitott ardnya 1995. ota 2,9
szazalékponttal novekedett, 2016-ban 12,2% volt. Eurépaban ez a legmagasabb
érték.

2016-ban a haztartdsok az egészségligyi kiadasok 65%-4at finansziroztak.
Csupan a haztartasok altal a kotelezd betegbiztositasba befizetett dijak az
egészsegiigyi kiadasok 30%-at fedezték. Az egészségiligyi koltségek allam altal
finanszirozott része 29%-ot tett ki. A kozfinanszirozas keretében 10 CHF-bdl
tobb mint 6 CHF a kantonok €s onkorményzatok altal a korhazak-, idésotthonok
¢s apolasi otthonok, valamint a Spitex részére nyujtott szubvenciokbol
szarmazott.

[Ldasd még: A svdjci egészségiigy 2012. évi statisztikaja — Gesundheitsstatistik
2012, 2013. 5. sz.; A svajci egészségiigy statisztikai zsebkonyve — Taschenbuch
Gesundheit (Bundesamt fiir Statistik), 2016. 15. sz.; 2016. 34. sz.; 2018. 5-6-7.,
Egységes szerk.: 2018. 7. sz. és Archivum]



Bakk-David Timea: Anydkat gyermekiiktol elvilaszto
és betdpszerezd sziilészetek orszdaga
Transindex, 2019. janius 26. 14:49

Kulcsszavak: sziilészet, négyogyaszat, csecsemOk egészsége, szoptatds, gyermekbarat
korhaz, Romania

Forrdas Internet-helye:
http://eletmod.transindex.ro/?cikk=27879&Anyakat gyermekuktol elvalaszto es betaps
zerezo szuleszetek orszaga vagyunk

Eurdopdaban Romdniaban a legmagasabb a csecsemdhalandosag, és csak 16%-0S a
szoptatasi arany. Miért lenne fontos az aranyora, vagyis hogy engedjék a csecsemodket
anyjuk meztelen mellkasan pihenni?

A sziilés utani aranyora és a gyermekbarat korhaz mindsités torvénybe foglalasat kéri mar
11 ezer alair6 egy méjus végén inditott peticioban. Az alairasgytijtést a bukaresti ProMama
Egyesiilet kezdeményezte, amely mar hét éve kiizd a szoptatasbarat €s anya-gyermek barat
korhazi ellatasi gyakorlatok hazai meghonositasaért.

Disclaimer. Ugy gondolom, és a cikkben szerepld nemzetkozi ajanlasok is ugy
fogalmaznak, hogy a szoptatds a legmegfelelobb ¢€s legoptimalisabb taplalasi-gondozasi
modd, amiben egy gyermeket részesithetiink. Nyilvan, ez nem azt jelenti, hogy ez az
egyediili megfeleld mdd: van, amikor egészségiigyi okok miatt kell mas megoldashoz
folyamodni, van, amikor az anya dontése nyoman. Minden anyanak joga van eldontenti,
hogy akar-e szoptatni vagy sem, és meddig akarja ezt tenni. Ha meghozta ezt a dontést,
senkinek nem tisztje emiatt 6t kérdore vonni. Rendelkezik sajat teste f616tt, 6 dont, mint
ahogy arrol is, ki akar-e hordani egy magzatot, hogyan szeretne sziilni, kiket szeretne
ekozben maga mellett tudni. Am egy dontés megalapozasahoz helyes informécidkra,
megvalositdsdhoz pedig megfeleld koriilményekre és kiilsé tdmogatasra, batoritdsra van
sziikség.

Jelen pillanatban tény, hogy a koriilmények nem azoknak kedveznek, akik ugy dontenek:
szoptatni szeretnének. Hidnyos a tdjékozottsag mind a kozvélemény, mind az érintett
anydk, mind az egészségligyi személyzet korében; hianyoznak a szoptatdsbarat
gyakorlatok; nehezen hozzaférhetd a szakmai segitség. Szdmos tévhit ¢l a kdztudatban a
szoptatassal kapcsolatban, ami elbatortalanitja az anyakat akar abban is, hogy segitséget
kérjenek. Az X generacio és a baby boomerek generacioja egyarant ugy nétt fel, hogy nem
nagyon latott maga koriil szoptatd anyakat; minden csalddban egyentorténetté valt, hogy
"anyam sem tudott szoptatni, nekem sem volt elég a tejem", mintha 50-60 év alatt egy
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csapasra kiveszett volna az emberiségbdl a szoptatas képessége. Hogy miért alakult ez igy,
annak hosszu torténete van, és a nok munkavallalasanak altalanossa valasa csak az egyik
legtijabbkori tényezd. Tény, amit magam sem tudtam a szoptatds mellett donté anyaként,
hogy a szoptatas egy tanulasi folyamat mind az anya, mind a gyermek részérél. Igen, van
olyan is, akinek egybdl megy minden, mint a karikacsapas, de a legtobben megkiizdiink
érte. Es segitség, a sokszor hetekig vagy hoénapokig tartd kinlodas soran kapott kiilsé
tdmogatas nélkiil nem menne, nem ment volna.

Gyakorlo szoptaté anyaként mindenképp fontosnak tartom a nék dontési szabadsaganak
szempontjabol is, hogy a legszélesebb tudomanyos konszenzus dvezte, leginkabb korszerti
informaciok és jo gyakorlatok olyan valoban élet-halal kérdésekrdl, mint a terhesség,
szllés, sziiletés, anyasag, szoptatas, gyermeknevelés, minél tobbiinkhoz eljussanak. Hogy
valéban megalapozottan tudjunk, tudjanak donteni. Ezuton is koszondém mindazoknak a
tamogatasat, akik idejiiket, tiirelmiiket, szakértelmiiket megosztottak velem, €s akik nélkiil
nem sikeriilt volna lekiizdeni a kezdeti nehézségeket. A kovetkezd bekezdéseket csak olyan
olvasoknak ajanlom, akik vagy érintettek (pl. gyermeket szeretnének vallalni a jovOben,
esetleg mar sziilok, nagysziilok) és/vagy nyitottak egy tudoményosan megalapozott,
ugyanakkor emberkozeli és empatikus megkdzelités irant az egészségiigyben is. Akit
zavar, taszit vagy csak egyszeriien untat a szoptatds mint téma, esetleg rosszul lesz egy
meztelen mellbimb6d vagy magzatmazas csecsemd latvanyatol, inkabb lapozzon.
Osanyazok, "tapszerrel-csirkepaprikassal etettek, mégis felnSttem" jellegli anekdotikus
érveléssel operdlok, a szoptatasnak mar csak az emlitésétdl is rogton passziv-agresszivveé
valo, annak fontossagat ¢és a szoptatasért sokszor emberfeletti kiizdelmet vivo anyak
eredményeit lekicsinyld €s érvényteleniteni akar6 megmonddemberek kiméljenek.

Mi az az aranydra? Aranyodranak nevezik az 0jsziilott és anyja zavartalan és kozvetlen
borkontaktusat lehetdvé tévo, korhazi sziilések esetében mar a nemzetkdzi ajanlasok
szerint is elengedhetetleniil fontos, j6 gyakorlatot, amely kulcsszereppel bir a szoptatas és
az anya-gyermek egymasrahangolodas megalapozasaban. (Otthonsziilés esetében nyilvan
eleve adottak erre a feltételek.)

Romanul "magikus o6ranak" (Ora Magica) nevezik, és van benne valoban valami magikus:
a pici ujszilott, akin még a magzatmdz is rajta van (hiszen sziilés utan épp csak
megtorolgették, maris odaadtak édesanyjanak), megnyugszik és nem sir, de nem is alszik,
hanem aktivan keresi az eml6t, és addig kuszik, amig "odatorndssza" magat a
mellbimbohoz.

Az Egészségiigyi Vilagszervezet (WHO) ajanldsa szerint amennyiben az ¢éppen
megsziiletett gyermek egészséges, azonnal mezteleniil az édesanyja ugyancsak meztelen
mellkasara kell helyezni, és legalabb egyords zavartalan egyiittlétet kell szdmukra



biztositani. Ezalatt az 0jsziilott 6sztondsen megkeresi édesanyja emldjét, €s rakapcsolodva
megkapja azt a par csepp kolosztrumot (eldtejet), amely az elsd immunizaciot is jelenti
szamara.

A tapanyagokban ¢s antitestekben rendkiviil gazdag el6tej az elsd par napban a
legmegfelelobb taplalek a gyliszlinyi gyomru ujsziilottnek. A szoptatds megkezdése
kozvetleniil sziilés utdn csokkenti a fert6zések, betegségek és gyermekhalanddsag
kockézatat; a baba gyorsan megnyugszik édesanyja mellkasan, szivverése, vércukorszintje,
1égzése hamar normalizalodik; a szopasi reflex ilyenkor nagyon erds, a kozvetleniil sziilés
utan anyjuk mellére keriilt csecsemOknek (€s anyjuknak) valdsziniibb, hogy kés6bb sem
lesz problémajuk a helyes szopasi technikaval; az anya szempontjabol kulcsfontossagu a
tejtermelés beindulasaban, s6t a placenta tavozasat is megkonnyiti.

Még csaszaros sziilések utan is javallott az azonnali bdrkontaktus: az anya szdmara
stresszoldd hatasu, segit pozitiv élményként megélni sziilését. Az aranyora csokkenti a
szllés utani depresszid, valamint a gyermekelhagyéds kockdzatat; az ezt megéld anyak
szervezetében nagy mennyiségli természetes oxitocin termelddik, amelynek hatésara
konnyebben rahangolddnak gyermekiikre, hamarabb réérezhetnek sziikségleteire,
0sztondsen jobban figyelnek a csecsemd jelzéseire.

Meégis, vilagszerte csupan az 0jsziilott kisbabdk kétotodét szoptathatja meg édesanyjuk
¢letiik elsd orajaban.
Ennek oka els6sorban az elavult, merev ¢€s elidegenitd korhazi protokollokban (illetve a

szoptatassal kapcsolatos ismeretek, informaciok, tapasztalatok sajnos altaldnosnak
mondhat6 hidnyaban) keresendo.

Romania kérhazainak nagy részében is altalanos gyakorlat az Gjsziilottek elvalasztisa az
anyaktol, a cumisiivegbdl etetés, valamint a szoptatds egyszerli etetésként vald
felfogasanak szellemében az elavult, karos gyakorlatok alkalmazésa (pl. idére valo etetés,
haromorankénti szoptatés, a szoptatas idétartamanak drasztikus korlatozasa).

A WHO Tiz lépés a sikeres szoptatdas érdekében cimmel kiadott, 2018-ban frissitett
ajanlasaban a kovetkezd jo gyakorlatok alkalmazasat javasolja a koérhazaknak: A sikeres
szoptatashoz vezeté 10 1épés (forras WHO: https://www.who.int/nutrition/bfhi/ten-

steps/en/)
la. Alkalmazzék teljes mértékben az Anyatej-potlékok Nemzetkozi Marketingszabalyait

¢s a vonatkoz6 WHO-ajanlasokat (azaz ne reklamozzak a korhdzban a tapszeres taplalast
¢s a cumisiivegeket, hanem segitsék az anyakat a szoptatasban).
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Ib. A koérhaz rendelkezzen irasos szoptatasi iranyelvekkel, amelyeket rendszeresen
ismertessenek az egészsegligyi dolgozokkal ¢€s a sziilokkel.

lc. Dolgozzanak ki folyamatos megfigyelési és adatkezelési rendszereket.

2. Biztositsak, hogy minden egészségiigyi dolgozonak megfeleld tudasa, kompetenciai €s
képességei legyenek a szoptatas tdimogatasahoz.

3. Beszélgessenek valamennyi varandos ndvel és azok csaladjaival a szoptatas
fontossagardl és menedzsmentjérol.

4. Tegyék lehetdvé a sziilés utdni azonnali €és haboritatlan bdérkontaktust az anya és
gyermeke kozott, €s tAmogassak az anyakat a szoptatas minél korabbi elkezdésében.

5. Tamogassak az anyékat a szoptatas elkezdésében és folytatasdban, és a szoptatds soran
barki esetében gyakran eléforduld nehézségek lekiizdésében.

6. A csecsemO ne kapjon az anyatejen kiviil mas ételt vagy italt, amennyiben az orvosi
szempontbol nem indokolt.

7. Legyen altalanos gyakorlat az anya ¢s az ujsziilott egyiittes elhelyezése (rooming-in) a
nap 24 orajaban.

8. Tamogassak az anyakat, hogy felismerjék €és valaszoljanak a csecsemdjiik szopasi
igényére.
9. Ismertessék az anyakkal a cumisiiveg €s cumi hasznalatanak kockazatait.

10. Biztositsak, hogy a csalddoknak a kérhazbdl vald tadvozasuk utan is hozzaférésiik
legyen a folyamatos tAmogatashoz és gondoskodéashoz.

A WHO bababarat korhaz-kezdeményezésének frissitett, 2018-as alkalmazasi utmutatoja:
https://www.who.int/nutrition/publications/infantfeeding/bfhi-implementation/en/.

Miért fontos mindez? Az orszagban nagyon kicsi - egyes forrasok szerint 13%, masok
szerint 20%, a WHO ¢és UNICEF adatai szerint 16% - az aranya a baba sziiletése utani elsd
hat honapban kizar6lagosan szoptatd anyaknak, pedig nemzetk6zi adatok mutatjak, hogy
az anyak 98%-a képes lenne sikeresen szoptatni csecsemdjét, amennyiben megfeleld
tamogatast kap ehhez. A csecsemot sok esetben elvalasztjak az anyjatol, tapszerrel etetik,
ily médon a sikeres szoptatast szabotaljak - hivjak fel a figyelmet a petici6 alairoi.

A most sziiletett romaniai gyerekeknek lesz a legalacsonyabb szintli human t6kéjiik 18 éves
korukra Eurdpaban a rossz oktatasi rendszer €s hianyos egészségiigyi szolgaltatasok miatt
- hivatkoznak a peticio szerz6i a Vilagbank tavalyi jelentésére. A WHO, az UNICEF és
mas nemzetkozi szervezetek a negativ romaniai statisztikdkat tobbek kozott a romaniai


https://www.who.int/nutrition/publications/infantfeeding/bfhi-implementation/en/

szlilészeteken uralkodd, nem megfeleld €s elavult protokollokkal, valamint a terhes- €s
kismamagondozas ¢s -oktatds hidnyaval magyarazzak.

Egészségiigyi szempontbdl nagyon fontos, hogy hogyan indul a kisbaba élete: kutatok
kimutattak, hogy ennek kihatasa van az egész életére. Tobb ezer kisbaba €lete lehetne jobb,
sOt mi tobb, ¢leteket menthet, ha az aranyora nagyon egyszerli procedurajat bevezetnék a
romaniai korhdzakba: a WHO 4ltal idézett kutatdsok szerint hossza tavon a csecsemdkori
mortalitds akar 22%-kal is csokkent azokban az orszdgokban, ahol ezt mar alkalmazzak -
emelik ki a peticiéban.

Romadniaban marpedig a legnagyobb az ujsziilott-halandosagi rdata egész Eurdpdaban.
2017-es adatok szerint 1000 élve sziiletésre 7,2 elhaldlozas jutott. Romanidban a sziilés
utani aranyora az esetek tobbségében vagy teljesen elmarad, vagy megszakitjdk anya és
gyermeke egyiittlétét, illetve késleltetik a rutinproceduirak miatt (stily- és hosszmérés stb.),
annak ellenére, hogy rovid €s hosszl tavon az igazi aranyora mind az anya, mind a gyermek
szdmara jelentds jotékony hatassal bir. Egy problémamentes sziilés utdn minden sziikséges
orvosi procedura elvégezhetd gy is, hogy kdzben a baba az anya mellkaséara van helyezve
- érvelnek a kezdeményezok.

Az aranydra gyakorlatdt Romaniaban 2012-ben mutattdk be hivatalosan a ProMAMA
lobbijanak koszonhetden, amerikai szakértok részvételével, és azota is rendszeresen
szerveznek tajékoztatokat sziiloknek, egészségiigyi dolgozoknak, allami intézmények
munkatéarsainak. Emellett lobbiznak a kérhazakban torténd meghonositas érdekében, ezzel
kapcsolatos vitdkon vesznek részt, és javaslatokat nyujtottak be az egészségiigyi
minisztériumba ennek kapcsan.

Nemrég az egyesiilet konferenciat szervezett Bukarestben, ahol bejelentették a MAgia
MAternitatii (A sziilészet madgidja) cimi projekt elinditdsat. Ennek célja a romaniai
szlilészeteken divo protokollok korszeriisitése. A projekt kezdeményezdi tobbek kozott
arra is ramutatnak, Romdnidaban a sziilés nagy mértékben medikalizalt, Bukarestben
példaul a csdszarmetszések ardnya elérte a 80-85%-ot; nagyon sok anya traumatikus
tapasztalatokat szerez sziilés el6tt, kozben €s utan, gyermekeik pedig nem részesiilhetnek
az egészséges ¢letkezdet lehetdségében. Ez nem egy normadlis helyzet, és ezen
valtoztatnunk kell - szogezik le.

Ezért az egyesiilet a projekt keretében felvilagositast tart sziiloknek, €és szorgalmazzak a
korszerti korhazi protokollok meghonositasat, mint amilyen az aranyora, az igény szerinti
¢s hosszan tartd6 szoptatds tdmogatasa, a valaszkész nevelés, a hordozas. Ehhez varjak a
romaniai orvosok ¢és szakértOk, intézmények, szervezetek, dontéshozok, koérhazak
vezetdségel és munkakozdsségei, valamint a média tdmogatasat. Az anyakat (vagy éppen
apakat, csaladokat, nagysziiloket) pedig arra kérik, meséljenek: osszdk meg sziiléssel,



szoptatassal kapcsolatos tapasztalataikat, torténeteiket, nehézségeiket, mert mindezeknek
hatdsa van, akdr negativak, akar pozitivak. Valtoztatdsra Osztondznek, cselekvésre
motivalnak, inspiralnak.

Extrém modon fontos a gyermek €s a leendd felndtt egészsége szempontjabdl is az a mod,
ahogyan megsziiletik, a sziiletése utani elsd napok, valamint az, hogy szoptatjak ¢és
hordozzak-e gyerekkoraban - nyilatkozta Marta Muresan gyermekorvos, 30 éves
tapasztalattal rendelkezé neonatologus, az elsé romdniai IBCLC laktacidés tanacsado.
Meghivom az 0Osszes szakértt, intézményt €és mindazokat, akik a jOové generacioit
egeszsegesebbnek szeretnék tudni, hogy csatlakozzon a kezdeményezésiinkhoz, ¢s
alkalmazza ezeket a jo gyakorlatokat - tette hozza.

Az évek ota tartd lobbinak végiil eredménye lett, mivel az egyik parlamenti képviseld, a
PNL-s Ovidiu Alexandru Raetchi torvénytervezetet nyujtott be, amely bevezetné
Romaniaban a gyermekbardt korhaz mindsitést. A szilészeteknek ez a mindsitése mar
régota mitkodik a legtobb eurdpai orszagban, ahol sokkal kisebb a csecsemdéhalandosag,
mint Romadnidban, és a gyermekek egészsége terén is sokkal jobban 4allnak. A
gyermekbarat mindsitéshez sok lépés megtétele sziikséges, és valdban vannak egyes
1épések ezek kozt, amelyek 1d6- €és pénzigényes befektetéseket kovetelnek meg. A terv
azonban az, hogy tiz éven beliil a sziilészetek 90%-a gyermekbarat legyen.

Az aranydra bevezetése egy kotelezd és nagyon fontos 1épés ebben a folyamatban,
ugyanakkor egyaltalan nem keriil nagy erdéfeszitésbe, hogy meghonositsak. Ezért a
ProMAMA javaslatira a torvénytervezetbe az is bekeriilt, hogy az aranyorat elsé
intézkedésként minden sziilészeten bevezessék Romaniaban akar mar 1-2 éven beliil,
fliggetleniil a gyermekbarat mindsités tobbi 1épésének bevezetésétdl - all a peticidban.

Aki egyetért a gyermekbarat korhaz mindsités és az aranyora romdniai bevezetésével, €s
tdmogatja az erre vonatkozd torvénytervezet elfogadasat, irja ala a peticiot - kérik a
kezdeményezok.

Kozosségek, hasznos linkek. Magyar nyelven a tobb mint 45 ezer tagot szamlalo
Szoptatisi  tandcsadas -  kérdezz-felelek csoport szakértoi gardaja
(https://www.facebook.com/groups/407887939342643/ ) végez hianypdtld és minden
elismerést megérdemlé Onkéntes munkdt: naponta tobb tucat posztra, kérdésre,
aggodalomra, torténetre reagalnak, valaszolnak, Utba igazitanak. Egy igazi k6z6sségrdl van
sz6, ahol a kezdd szoptatd anydknak nemcsak a szakértok, hanem tapasztaltabb tarsaik is
segitenek informaciok, példak, technikak megosztasaval. Erdélyben a tobb mint 1800 tagot
szamlalo Védem. Szoptatom - szoptatdst tamogato csoport
(https://www.facebook.com/groups/1725592744393213/ )  Marosvasarhelyen  a
legnagyobb ilyen kozdsség.
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