A demensek tobbsége nem hospiceban hal meg
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Burkhard Dasch és Philipp Lenz (Universitiitsklinikum Miinster) tanulmanya szerint az
1doéskora demens személyek tobbsége apolasi otthonban, korhazban vagy otthonaban hal
meg. Ezzel szemben a rdkos betegek jellemzé mddon nem palliativ osztdlyon vagy
hospice-ban halnak meg. A tanulmany a 2001, 2011 és 2017 évi halotti bizonyitvanyokat
vette figyelembe. Az elhalalozottak (> 65 év) sziik 15%-anal allapitottak meg demenciat
(ICD-10: F01, FO2, FO3, G30).

A szerzék néhany honappal kordbban hasonld tanulmanyt kozoltek a rdkos betegek
elhaldlozasanak helyszinérél. Eszerint ezek tobbsége korhdzban, minden 6todik
otthondban hal meg. Azon rakos betegek szama, akik hospice-ban vagy apoldsi otthonban
hal meg, egyre magasabb.

Az értékelés szerint 2001/2011/2017-ben a halalesetek életkor szerint standardizalt
helyszinei (szazalékosan):

« otthoni kornyezet 24,0/19,7/15,8
o korhaz 40,4/29,0/24,3

o palliativ osztaly 0,0/0,3/1,8

« hospice 0,4/0,9/0,9

« apolasi otthon 35,2/49,5/57,1

Az elemzés szerint egyre tobb demens személy hal meg korhazban. Apolasi otthonban és
otthoni kornyezetben egyre kevesebben. Elete végén minden masodik demens beteget
bentlakésos apolési otthonban gondoztak. Ez az apolasi otthonok regionalis kiépiiltségével
is Osszefiigghet. Az apolasi otthonok szama 122-r6l (2001) 209-re (2017) novekedett. A
haldlozasok helyszinének nemzetkdzi Gsszehasonlitdsa is arra mutat, hogy a demens
betegek tobbsége apolasi otthonban hal meg.

A haldlozas masodik leggyakoribb helyszine a koérhaz. Itt mar csdkkend tendencia
allapithatd meg. A szerzOk szerint ennek lehetséges oka a korhazi szektorra nehezedd
koltségnyomas.
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