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Burkhard Dasch és Philipp Lenz (Universitätsklinikum Münster) tanulmánya szerint az 

időskorú demens személyek többsége ápolási otthonban, kórházban vagy otthonában hal 

meg. Ezzel szemben a rákos betegek jellemző módon nem palliatív osztályon vagy 

hospice-ban halnak meg. A tanulmány a 2001, 2011 és 2017 évi halotti bizonyítványokat 

vette figyelembe. Az elhalálozottak (≥ 65 év) szűk 15%-ánál állapítottak meg demenciát 

(ICD-10: F01, F02, F03, G30).  

A szerzők néhány hónappal korábban hasonló tanulmányt közöltek a rákos betegek 

elhalálozásának helyszínéről. Eszerint ezek többsége kórházban, minden ötödik 

otthonában hal meg. Azon rákos betegek száma, akik hospice-ban vagy ápolási otthonban 

hal meg, egyre magasabb.  

Az értékelés szerint 2001/2011/2017-ben a halálesetek életkor szerint standardizált 

helyszínei (százalékosan):  

• otthoni környezet 24,0/19,7/15,8  

• kórház 40,4/29,0/24,3  

• palliatív osztály 0,0/0,3/1,8  

• hospice 0,4/0,9/0,9 

• ápolási otthon 35,2/49,5/57,1 

Az elemzés szerint egyre több demens személy hal meg kórházban. Ápolási otthonban és 

otthoni környezetben egyre kevesebben. Élete végén minden második demens beteget 

bentlakásos ápolási otthonban gondoztak. Ez az ápolási otthonok regionális kiépültségével 

is összefügghet. Az ápolási otthonok száma 122-ről (2001) 209-re (2017) növekedett. A 

halálozások helyszínének nemzetközi összehasonlítása is arra mutat, hogy a demens 

betegek többsége ápolási otthonban hal meg.  

A halálozás második leggyakoribb helyszíne a kórház. Itt már csökkenő tendencia 

állapítható meg. A szerzők szerint ennek lehetséges oka a kórházi szektorra nehezedő 

költségnyomás.  
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