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Az uj koronavirus elleni leghatékonyabb stratégiak
HealthManagement.org,
EXEC Highlights / Week #14/ 2020

Kulcsszavak: globalis egészségiigy, népegészségligy, jarvanyligy, pandémia, COVID-19,
uj koronavirus, Kina, Dél-Korea, Hong Kong, Szingapur, Japan, Tajvan

Forras Internet-helye: https://healthmanagement.org/newsletter/2020-
W14/EXEC/index.html , https://healthmanagement.org/c/hospital/news/where-are-the-
most-effective-anti-covid-19-strategies

Kina: A fellépés jellemz6i: korai lockdown, szigoru karantén, a nemzetkozi és belfoldi
utazasok korlatozasa, egészségiigyi QR kodok hasznélata a telepiilésen valdé mozgas
engedélyezéséhez, az épiiletek és utcak gyakori takaritasa, elkiilonités. A University of
Oxford és a Northeastern University elemzése megerdsitette, hogy az utazasi korlatozasok
hozzdjérultak a fertézési gorbe ellapositasahoz.

Dél-Korea: A stratégia a tOmeges tesztelésen alapult (beleértve a vezetés kozben
végzetteket). Bezartdk az iskoladkat, betiltottdk a nyilvanos tereken vald csoportos
gyiilekezést, a maszkok ¢és védofelszerelések viselése elterjedt. Nem alkalmaztak viszont
lockdown-t és nem korlatoztak a kijarast. A UNDP Seoul Policy Centre a dé¢l-koreai
gyakorlat attekintése soran kiemelte, hogy a kormany a tomegtajékoztatasi eszkozok,
telefoniizenetek, mobilalkalmazasok segitségével hasznos idében tajékoztatott a jarvany
fejleményeirél. Marcius 19-én 85 kozuti tesztalloméas miikodott a vezetOk tesztelésére,
naponta kozel 20.000 tesztet végeztek, a lakossag korében az egy fére eso tesztek szadma
magasabb volt, mint barmely mas orszagban.

Hong Kong, Szingapur, Japdn: E harom orszagban a surveillance-rendszereket gyorsan
atallitottdk a potencidlis esetek azonositasara, a kontaktusok kovetésére, koran
kifejlesztették a teszteket, novelték a tesztelési kapacitast. Kiilonbozd stratégiat
alkalmaztak az utazdk belépésének ellendrzésére, részlegesen korlatoztdk a beutazast
(Szingapur, Japan), 14 napos karantént vezettek be a nem helybéli latogatok részére (Hong
Kong). A kormanyzaton beliili koordinacié a SARS és a HSN1 kitorések idején alkalmazott
tapasztalatokon alapult.

Tajvan: A National Health Command Centre (NHCC) felallitasara a SARS-kitorés idején
keriilt sor. Az ennek keretében miikodé Central Epidemic Command Centre szamos
azonnal intézkedést hozott. A Wuhan-bdl érkezd utasokat mar december 31-én sziirték. A
kormany janudr 24-én megtiltotta a sebészeti maszkok exportjat, elrendelte tovabba
sebészeti €s N95 tipusu maszkokbol valo készletek biztositasat (amelyeket a kozszféra, az
egészségiigyi és ipari szektor kozott osztottak el), 1.100 negativ nyomasu izolacios szobat
1étesitettek.

Matthew Jackson (William D. Eberle Professor of Economics in Stanford’s School of
Humanities of Sciences) szerint a globalis koordinacio még mindig nem elégséges.
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Globalis workshop a COVID19 elleni oltoanyag kifejlesztésérol —
Global regulatory workshop on COVID-19 vaccine development
International Coalition of Medicines Regulatory Authorities (ICMRA), 18. March 2020
Paul-Ehrlich-Institut, 04. 03. 2020
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Forras Internet-helye:
https://www.pei.de/SharedDocs/Downloads/DE/newsroom/meldungen/icrma-

report.pdf? __blob=publicationFile&v=2 X https://www.pei.de/DE/newsroom/hp-
meldungen/2020/200401-covid-19-impfstoff-harmonisierung-klinische-pruefung.html

A Nemzeti Gyogyszerhatosdagok Nemzetkizi Koalicioja (International Coalition of
Medicines Regulatory Authorities — ICMRA) szervezésében 2020. marcius 18-an globalis
workshopra keriilt sor a COVID-19 elleni oltéanyag kifejlesztésének koordindcidjaval
kapcsolatban. Részt vettek az Egészségligyr Vilagszervezet, az Eurdpai Bizottsag, az
amerikai gyogyszerhatosag (Food and Drug Administration- FDA), tovabba 17 allam és
20 gyogyszeriigyi feliigyeleti szerv képviseloi.

A nemzetkozi gyogyszerhatdsagok szakértoi egyetértenek abban, hogy a klinikai vizsgalat
eredményének engedélyezése soran harom tényezot kell figyelembe venni:

Az emberen végzett elsé fazisu klinikai vizsgalatok (,,first-in-human”) nélkiilozhetetlen
feltételei: az oltéanyag-jelolt adagolasara és immunogenitasara, valamint ismételt adagolas
melletti toxicitasara vonatkozé adatok.

Annak elméleti kockazatat, hogy valamely COVID-19 elleni oltbanyag sulyosbithatja a
betegséget, az oltdanyag-fejlesztoknek mar az elsé fazisi vizsgalatot megelézden
értékelniiik kell és ki kell zarniuk.

Az oltdéanyag sajatos tipusatdl fiiggden — a haszon és a kockdzat gondos mérlegelését
kovetden — adott esetben figyelembe kell venni hasonld oltdanyagok (,,oltdanyag-
platformok’) mar rendelkezésre all6 adatait.

A SARS-CoV-2-kérokozéd vilagméretli terjedése miatt az oltdanyag kidolgozasa egyre
siirgetobbé valik. Ahhoz, hogy valamely COVID-19 elleni oltéanyag-jeldlt a klinikai
vizsgalatok elsé fazisaba keriiljon, tovabbra is gazdag adatbazisra van sziikség, tovabba el
kell végezni az adott hatdéanyag biztonsdgossagara ¢és hatékonysagara vonatkozd
tudomanyos elemzéseket. A  klinikai vizsgalatok kovetelményeinek  globalis
harmonizacidja fontos elérelépést jelent a gyogyszerfejlesztok szamara a COVID-19 elleni
oltéanyagfejlesztés folyamatdnak meggyorsitasaban.
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Eric J. Topol: Az amerikai egészségiigyi dolgozokat cserben hagytik a koronavirus
idején — US Betrays Healthcare Workers in Coronavirus Disaster
Medscape - Mar 30, 2020.

Kulcsszavak: globalis egészségiigy, népegészségiigy, jarvanyligy, pandémia, fert6zo
betegségek, COVID-19, 1j koronavirus, Egyesiilt Allamok

Forras Internet-helye: https://www.medscape.com/viewarticle/927811

A 2020 januarjaban publikalt ,National Physician Burnout & Suicide Report*
(https://www.medscape.com/slideshow/2020-lifestyle-burnout-6012460 ; 29 slide) qj
rekordszamokat kozolt a depresszid és a burnout egészségiigyi dolgozok korében valo
eléfordulasarol. Az egészségiigyben globalis burnout epidémiardl beszélhetiink. Akkor
azonban még senki sem szamitott arra, hogy a helyzet még rosszabbra is fordulhat. Az els6
amerikai COVID-19 beteget 2020. januar 21-én diagnosztizaltak Seattle-ben, azaz alig 24
oraval az elso dél-koreai esetet kovetden.

A COVID-19 tesztelése az Egyesiilt Allamokban és Dél-Koredban

lnl il tests for COVID-19 per nullmn people

The US Spread Phase

1* patient in both countries.
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1. fazis: A betegség ,,lopakodd” terjedése az Egyesiilt Allamokban

Dél-Koreatol eltérden, amely kezdettdl fogva az Egészségiigyi Vilagszervezet altal ajanlott
készletet alkalmazta a COVID-19 tesztelésére, az Egyesiilt Allamok ezt elutasitotta és az
amerikai gyogyszerhatosag (CDC) altal kifejlesztendd készlet hasznélatara késziilt. Az
amerikaiak altal kifejlesztett teszt azonban alkalmatlannak bizonyult és igy 50 nap telt el
addig, amig elkezdddhetett az amerikai lakossag adekvat tesztelése.

Ez 1d6 alatt szdmtalan amerikait kezeltek tiidogyulladéssal és 1€guti tiinetekkel. A COVID-
19 diagnézis megallapitdsanak hidnyaban maradt a gyanu, az érintettek pedig tudatukon


https://www.medscape.com/viewarticle/927811
https://www.medscape.com/viewarticle/927811
https://www.medscape.com/sites/public/lifestyle/2020
https://www.medscape.com/slideshow/2020-lifestyle-burnout-6012460

kivil terjesztették a kort és megfertdzték az egészségiigyi személyzetet. Ebben a fazisban
feltehetben — még ha nem is validaltan — az aszimptomatikus virushordozok ratdja igen
magas volt (becslések szerint 30%), ami tovdbb novelte az egészségiligyi személyzet
fert6zédésének kockazatat.

Februarban Dél-Koreaban tobb mint 75.000 tesztet végeztek (az Egyesiilt Allamokban
352-t), adaptaltak az Egészségligyi Vilagszervezet bevalt cljarasait, azaz a tomeges
teszteléseket, a fertdzodott személyek Osszes kontaktusanak visszakovetését, az ismert
esetek karanténba helyezését és a tavolsagtartas (social distancing) ajanlasat. Ez id6 alatt
az Egyesiilt Allamokban semmit sem tettek, egymast kovették a hibas dontések, ami
veszélybe sodorta a népegészségligyet és az egészségiigyi személyzetet. Dél-Korea mellett
mas orszagok is jol reagaltak a pandémiara. Dr. Atul Gawande amerikai sebész Szerint
Szingapur €s Hongkong is sikeresen adaptalta az Egészségiigyi Vilagszervezet ajanlasait,
beleértve az egészségiigyi személyzet védelmét. (https://www.newyorker.com/news/news-
desk/keeping-the-coronavirus-from-infecting-health-care-workers )

2. fazis — Hadviselés municio nélkiil

A koronavirus-jarvany fényt deritett arra, hogy milyen nyomorasagos allapotok
uralkodnak az amerikai egészségiigyben a személyes védofelszerelésekkel (PSA[BS1]),
intenziv dgyakkal és 1€gzokésziilekekkel valo ellatottsaggal kapcsolatban. A véddmaszkok
kronikus hianyarél Farhad Manjoo irt dramai beszamolét a New-York-Times-ban (,,How
the World's Richest Country Ran of a 75-Cent Face Mask"
https://www.nytimes.com/2020/03/25/opinion/coronavirus-face-mask.html ), Dr. Megan
Ranney és mt. pedig a New England Journal of Medicine hasabjain tudositottak a
PSA[BS2] ventilatorok, 1égzokésziilékek és személyes védofelszerelések hianyarol.
(https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMp2006141 ). Az intenziv osztalyokon
kisérletet tesznek két beteg egy 1élegeztetével valo ellatisara. Az Egyesiilt Allamokban
tobb szdzezer, s6t egymillid 1€legeztetd gépre lenne sziikség, de csak 160.000 van.

3. fazis — Fertozodott egészségiigyi személyzet, haldlesetek

Trump elndk 2020. marcius 11-én az Ovalis Irodaban kijelentette, hogy ,,a fiatalok teljes
¢s gyors gyogyuladsra szamithatnak”. Ennek ellenére az Egyesiilt Allamokban sok
fiatalkoru, kozottiik fiatal orvos €s 4polo vesziti életét a koronavirus miatt.

Dr. Eric J. Topol, a Medscape foszerkesztéje, a tiz leggyakrabban idézett
orvostudomanyi szerz6é kozé tartozik. Legijabb konyve: ,,Deep Medicine: How
Artificial Intelligence Can Make Healthcare Human Again.
(https://www.bookdepository.com/Deep-Medicine-Eric-Topol/9781541644632?pdg=dsa-
19959388920:cmp-8862937091:adg-86528077382:crv-411135277650:pos-:dev-
c&gclid=CjwKCAjwvZvOBRABEIWADI9T2VVexJXvilYacbhCABZu80Z30SeMuVIE2sB
20 _Fwzlu3QdUVPyYiUL6sBoC2IcQAVD_BwE)
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A koronavirus pandémia hatdsa a vilaggazdasdgra 2020-2021-ben
Sebastian Dullien, Alexander Herzog-Stein, Peter Hohlfeld, Christoph Paetz, Sabine
Stephan, Thomas Theobald, Silke Tober, Sebastian Watzka:
Virus-Pandemie stiirzt Weltwirtschaft in tiefe Rezession.

Prognose der weltwirtschaftlichen Entwicklung 2020/2021.

Institut fiir Makrookonomie und Konjunkturforschung (IMK)
der Hans-Bockler-Stiftung
IMK Report Nr. 157, April 2020 (pdf) (34 p.)

IMK Pressemitteilung, 02.04.2020

Kulcsszavak: vilaggazdasag, makrogazdasag, makrookondmia, konjunktura, pénziigyi
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Forras Internet-helye: https://www.boeckler.de/pdf/p_imk_report 157 2020.pdf ;
https://www.boeckler.de/de/pressemitteilungen-2675-22537.htm

A valsag euro-ovezetre gyakorolt hatdasa:

A GDP az eur6-6vezetben az elmult évben mindossze 1,2%-kal novekedett. A 2012/13.
évi eurovalsag 6ta ez volt a legalacsonyabb névekedési rata. 2019 utols6 negyedévében
az el6z0 negyedévhez viszonyitott névekedés 0,1% volt. A munkanélkiiliségi rata 2020
januarban  7,4% volt: Gorogorszagban 16,3%, Spanyolorszagban 13,7%,
Olaszorszagban 9,8%, Németorszagban 3,2%.

A globdlis gazdasag kilatadsai a progndzis idészakdban a koronavirus-jarvany miatt
drdmaian rosszabbodtak. Varhaté ugyan, hogy az eurdpai kormanyok megprobalnak
mindezen pénziigyi intézkedéseikkel enyhiteni, az Eurdpai Kozponti Bank pedig
tovabbra is tamogato hatteret nyujt. A tagallamok pénziligyi mozgastere azonban az
europai pénziigyi szabalyok ideiglenes felfiiggesztése ellenére is korlatozott marad, a
pandémiara adand6 kozos vagy legalabbis koordinalt eurdpai pénziigyi fellépés
egyeldre varat magéara.

A GDP az eurd-Ovezetben ebben az évben 4,4%-kal csokkenhet, ami a 2009-ben
bekovetkezett pénziigyi valsag hatdsanak felel meg. A munkanélkiiliségi rata a sulyos
recesszid miatt az euro-6vezetben 9,6%-ra fog novekedni. Kovetkezd évben viszont az
eur6-6vezetben a népgazdasag valamelyes kilabaldsara szamithatunk. 2021-ben a GDP
az eur6-Ovezetben 2,0%-kal ndvekedhet, a munkanélkiiliségi rata 8,7%-ra csokkenhet.
A fogyasztoi arak 2020-ban 0,9%-kal, 2021-ben 1,2%-kal névekednek.
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A prognozis 2020-2021-re vonatkozo alapveti adatai

— Munkaeropiac —

A prognézis szerint a munkanélkiiliek szdma 2020-ban atlagosan 150.000 fdvel
novekedik igy 2,42 millié6 ember valik munkanélkiilivé. Ez 5,3%-0s munkanélkiiliségi
ratanak felel meg. A munkanélkiilieck szdma 2021-ben tovabbi 100.000 fével
novekedhet, a munkanélkiiliség rataja 5,5%-ra novekedik.

— Kiilkereskedelem —

A GDP az EU-ban 2020-ban 4,0%-kal csokken, 2021-ben 1,8%-kal ndvekedik. Az
Egyesiilt Allamokban 2020-ban 3,1%-os gazdasagi visszaesés varhatd, 2021-ben
azonban 2,0%-os novekedés kovetkezik be. Japanban ezek az értékek -3,3%-ra, ill.
0,7%-ra becsiilhetok. A progndzis szerint a kinai gazdasdg 2020-ban stagnalni fog (a
GDP minimalisan, 0,1%-kal novekedik), majd 2021-ben 9,0%-os novekedés
kovetkezik. A német export 2020-ban 6,7%-kal, az import 5,5%-kal csokken.
Kovetkezd évben a kiilkereskedelem valamelyest fellendiil: 2021-be az export éves
atlagban 4,0%-kal, az import 5,2%-kal névekedik.

— Beruhazasok —

A beruhazasok 2020-ban éves atlagban 4,4%-kal csokkennek, 2021-ben 3,0%-0s
novekedés varhatd. Az épitéiparban a beruhdzasok viszonylag tartjdk magukat, a
lakasépitések €s az allami épitkezések ndvekednek, az ipari épitkezések ledllnak. Az
¢épitdiparban a beruhazasok 2020-ban 2,8%-kal, 2021-ben 2,4%-kal novekednek.

— Jovedelmek és fogyasztdas —

A rendelkezésre allo jovedelmek 2020-ban éves atlagban redlisan 2,1%-kal
csokkennek, 2021-ben 1,2%-kal novekednek. A realis privat fogyasztasi kiadasok
2020-ban 2,0%-kal csokkennek, mivel a vendéglatoipar, az tizletek és a szolgaltatok
bezarasa is visszaiit. A megtakaritasok aranya 2020-ban 0,5%-kal (11,4%-ra) csokken,
majd 2021-ben visszaall a 2019-i szintre. A prognozis azzal szamol, hogy a privat
fogyasztasi kiadasok 2021-ben realisan 1,6%-kal novekednek.

— Inflacio és pénziigyek —

A fogyasztdi éarak valamivel lassabban noévekednek, mint 2019-ben és messze
elmaradnak az Eur6pai Kozponti Bank inflacids célkitiizésétdl: ezek 2020-ban és 2021-
ben 1,1%-kal, ill. 1,2%-kal novekednek.

Tarsadalombiztositdsi kiaddsok: A tarsadalombiztositdsi kiaddsok a valsag idején
novekednek. A szdvetség és a tartomanyok atfogd pénziigyi segélycsomagokkal
reagédlnak. Mivel 2020-ban az adobevételek eldrelathatoan 1%-kal csokkennek, nyolc
évi tobbletet kovetden a koltségvetés Osszesitett deficitje eléri a 93 milliard EUR-t, a
GDP 2,8%-at. Ezek a szamok nem tartalmazzak a szovetségi kormany és a tartoméanyok
azonnali segitd és tamogatasi intézkedéseit. Ezek figyelembevételével a teljes deficit a
GDP 5%-at teheti ki. 2021-ben a konjunktira varhat6 fellendiilésével az dllamhaztaras
helyzete is javul. A hiany kezdetben 86 milliard EUR-ra, a GDP 2,5%-ara becsiilheto.
A kutatok szerint azonban az ismételt eladdsodas a korabbi folyamatosan alacsony
hiany és az alacsony kamatok miatt nem jelent problémat.



A korhaziigyi menedzsment aktudlis kérdései 2019-ben —
Praxisberichte — Zu aktuellen Fragen des Krankenhausmanagements 2019.
Projekte Positionen Perspektiven (7. rész): Betegbiztonsdg
Verband der Krankenhausdirektoren Deutschlands e.V. (VKD)

Kulcsszavak: korhaziigy, betegbiztonsag, mindségligy, Aktionsbiindnis
Patientensicherheit e. V., Németorszag

A kiadvany nem érheto el Interneten, de azt a Németorszagi Korhazigazgatok Szovetsége
érdeklodés esetén elektronikus vagy nyomtatott verzioban rendelkezésre bocsdtja.

Interju Hedwig Francois-Kettner-rel, az Aktionsbiindnis Patientensicherheit elnokével

Az Akcioszovetség a Betegbiztonsdgért (Aktionsbiindnis Patientensicherheit e.V.)
kozhasznu tarsasag megalapitasara 2005 aprilisaban kertilt sor. Tagjai koz¢ tartoznak az
egeszsegiigyl szakmai szovetségek €s a betegszervezetek. [Ldsd még: Akcioszovetség a
Betegbiztonsagert” — ,, Aktionsbiindnis Patientensicherheit”, 2005. 46. sz.]

A , Tiszta Kezek Akcio” (,Aktion Saubere Hiinde*) tizenegy éve kezdddott. Ez az
egeszsegiigyben a kézfertdtlenités érdekében kezdeményezett leghosszabb ideig tartd
kampany, amelyben 900 korhaz vesz részt. Ennek keretében az 6sszes korhazi osztalyon
folyamatosan novelték a kézfertdtlenitok hasznalatat. Tavaly 422 korhaz 1.907 osztalyan
direkt megfigyelést végeztek a kézfertdtlenitok fogyasztasarol. Az akcid a tovabbiakban
fokozottabban 6sszpontosit az ambulans szektorra.

Az Akcidszovetség keretében jelenleg tiz interdiszciplindris és multiprofesszionalis
munka- és szakértéi csoport mikodik. Ezekhez tovabbi 250 onkéntes csatlakozik. F6
terlileteik: a korhazon kiviili intenziv ellatas, a gydgyszerbiztonsag, a hibabejelentési
rendszer (CIRS) az ambulans szektorban, a digitalizacid ¢és betegbiztonsag, az
orvostechnikai eszk6zok alkalmazéasaval jar6 kockazatok, szepszis. A munkacsoportok
rendszeresen iiléseznek, ajanldsokat fogalmaznak meg, dokumentumokat, tdjékoztatd
flizeteket adnak ki.

A finanszirozds egyharmadat tagdijakbol, tovabbi egyharmadat adoményokbdl, a
harmadikat pedig projektforrasokbol biztositjak. Az Akcioszovetség pénziigyileg teljesen
fiiggetlen. Kiadvanyaihoz rendszerint a Szdvetségi Egészségligylr Minisztérium nyujt
tamogatast. Egyebek kozott angol nyelvre fordittattdk a betegbiztonsagi cselekvési
ajanlasokat.



Az Akcioszovetség 14-ik éves konferenciajara 2019 majusaban keriilt sor, amely egy
holisztikus megkozelitést kovetve, a ,,biztonsagkultira minden szinten” valé miiveléseérol
szolt. Nagy sikernek szamit, hogy az Egészségiigyi Vilagszervezet felkarolta az
Aktionbiindnis Patientensicherheit kezdeményezését és szeptember 17-ét a betegbiztonsag
vilagnapjava nyilvanitotta. Tavaly 600 korhaz vett részt akciokkal, nyilt napokkal.

Kiilonos figyelmet forditanak a korhazi betegbiztonsdgi megbizottak szerepének. Az
ezzel a feladattal megbizott személynek helyet kell biztositani a korhdzak
felsOvezetésében.

A megel6zhetd hibak szama még mindig igen magas, az elmult években alig valtozott.
Evente 800.000 nem kivant esemény kovetkezik be: fertézések, gyogyszeresemények,
hibas diagnozisok. A fertézések szama Osszességében nem csdkken, a nozokomialis
fertozések helyzete azonban valamelyest kedvezden alakul. A nemzetkdzi tanulméanyok
validitasa 2006/2008-hoz viszonyitva javult. Hollandiai vizsgalatok szerint a nem kivant
események aranya tiz szazalék, mintegy 400.000-800.000 eset. Ennek 2-4%-a
megeldzhetd. A megeldzhetd haldlesetek szama 20.000 (0,1%).

A betegszervezetek képviselSje részt vesz az Akcidszovetség elndkségében. Evente
egyszer tartanak workshopot a betegek részére. 2019-ben ennek témdja a betegek
korhazbol vald elbocsatasi eljarasa volt. A betegek bevondsara egyebek kozott
onkéntesként, vagy onsegélyzo csoportok keretében kertil sor.

A betegbiztonsag témaja ujabban a képzésben is megjelenik. Az Akcidszovetség részt vesz
a curriculumok, tantervek kidolgozasaban, az Institut fiir medizinische und
pharmazeutische Priifungsfragen (IMPP) tagja, vizsgakérdések kezdeményezdje,
kommunikacidkutatasi innovacids projektet kezdeményezett az 4poloképzés keretében.

Az AkcioszOvetség a betegbiztonsagért” megfogalmazta a betegbiztonsdg 28
kovetelményét, amelyek kozil a Betegbiztonsig Fehérkinyve (APS-Weifibuch
Patientensicherheit) els6 1épésben hetet részletez. [4 kiadvany adatait lasd: 2020. 6. sz.]

A betegbiztonsag gazdasagi haszna jol szamszerlisithetd. Errél az OECD tobb tanulmanyt
kozolt. Ha valamely intézményben a betegbiztonsdgot stratégiai kérdésként kezelik, a
koltségek 15%-a megtakarithatd, ami a német kérhazak szdméra évente 50 milliard EUR
koltségmegtakaritast jelenthet.

Aktionsbiindnis Patientensicherheit e.V., Am Zirkus 2, D - 10117 Berlin,
Tel: +49 (0)30 3 64 28 16 0, Fax: +49 (0)30 3 64 28 16 11, info@aps-ev.de
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Jelentés az dpolds helyzetérol Németorszagban 2018-ban —
Pflege-Report 2019 (9. rész): Technika alkalmazdsa az dpolds teriiletén
Wissenschaftliches Institut der AOK (WI1dO)
Presseinformation des AOK-Bundesverbandes, Berlin, 8. Juli 2019

Kulcsszavak: apolas, idosapolas, tartos apolas, technika, Németorszag

Forras Internet-helye (sajtomappa, sajtokozlemény, bevezetés, kivonatok,
infografikak): https://www.wido.de/news-events/aktuelles/2019/pflege-report-
2019/
https://www.wido.de/fileadmin/Dateien/Dokumente/News/Pressemitteilungen/201
9/wido_pfl_pm_pflege-report 2019.pdf ;

Tovabbi informacio és ingyenes letoltés: www.wido.de

Technika alkalmazasa az apolas teriiletén
17. 1. Technika, digitalizdacio és automatizdlds az dpolds teriiletén

A Pflege-Report 2017-ben Uwe Fachinger elemezte a technikai asszisztencia
rendszerek fejléddését. Ezek harom generacidja: 1. informdcidcsere nélkiili
eszkozok, pl. emelést segiték; 2. informécidcserével jard eszkozok, pl.
telemedicina rendszerek vagy service-robotok; 3. haldzatba szervezett rendszerek,
amelyek onalldan latnak el feladatokat, pl. az apolasra szoruld személyekkel valod
interakciot segitd robotok, vagy onalléan reagalo lakberendezési elemek.

Azdbta értelemszerlien a harmadik generacids asszisztencia rendszerek keriiltek
elétérbe. A Szovetseégi Oktatasi és Kutatasi Minisztérium (Bundesministerium fiir
Bildung und Forschung) elinditotta a ,sziikségleteknek megfeleld apolas”
(,,Bedarfsgerechte Pflege*) programjat az apolastechnologiai €s az orvostechnikai
kutatas fellenditése érdekében. Német nyelvteriileten két fontos politikai szerepld
tett kozz¢ jelentést a robotika alkalmazasardl az apolas teriiletén: az Osztrak
Szovetségi Kancelldria Bioetikai Bizottsaga és a német Bundestag oktatasi,
kutatasi €s technoldgiai értékelési bizottsaga. Jollehet a demografiai folyamatokkal
Osszefiiggd apoldas irdnti igény és a szakképzett munkaerd hianya mellett a robotok
alkalmazésa lenne a megoldas, e rendszerek piacra érettsége egyeldre korlatozott.
A bizottsag kovetkeztetése szerint ezért e technika alkalmazasanak szabalyozéisa
kérdésében még nem jelentkezik siirgds cselekvési kényszer. Ezzel szemben a
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Stiftung Miinch ,Robotika az egészséggazdasagban” (,,Robotik in der
Gesundheitswirtschaft*, medhochzwei Verlag, 2018, 197 p.) c. kiadvanya sokkal
dertilatobb. [ismertetés: https://www.stiftung-muench.org/studie-zur-robotik-in-
der-gesundheitswirtschaft-robotische-systeme-koennen-zur-loesung-der-probleme-
in-der-gesundheitsversorgung-beitragen/; megrendelés: https://www.medhochzwei-
verlag.de/Shop/ProduktDetail/robotik-in-der-gesundheitswirtschaft-buch-978-3-

86216-388-5 - a szerk.] Az elemzés 16 alkalmazasi teriiletre terjed ki €s 17 szakért6i
interjut tartalmaz a technika é&polas teriiletén valo alkalmazdsanak jovojérol. A
megkérdezett szakérték csaknem az Gsszes szcenariumot pozitivan értékelték — pl.
exoskelettek, emociondlisan vagy szocidlisan reagald, terapids célokra, takaritasra,
vagy fert6tlenitésre alkalmazhatd robotok bevezetését a 2020 és 2030 kozotti
idészakban mar megvalosithatonak vélik. Az alkalmazas szcenariuma és az
id6horizont tekintetében megjelend szkepszis ellenére abbol indulhatunk ki, hogy a
harmadik generacids apolési robotok alkalmazdsa méar a kozeljovében fellendiil.

A Zentrum fiir Qualitit in der Pflege reprezentativ megkérdezése szerint a
lakossag tendencidlisan elfogaddan viszonyul a technika éapolés teriiletén valo
alkalmazasahoz. Az 1.000 megkérdezett szemeély kétharmada inkabb a
lehetoségeket, egynegyede inkabb a problémakat latja benne. Tulnyomorészt
pozitiv az apolasi applikaciok, a szenzorika és a detektorok, valamint a tavapolas
fogadtatasa. Apolasi robotoknél az alkalmazis tdmogatasa a feladat intimitasaval
aranyosan novekedik — 76% tamogatja a gyodgyszerek beszedésére valo
emlékeztetést, 51% a vécére menéshez nyujtott segitséget.

17. 2. Technikai asszisztencia-rendszerek fejlesztése az egészségiigy teriiletén

Khosravi és Ghapanchi tanulmdnya az egészségiigy teriiletén alkalmazott
kommunikacioés technologiak, robotika, telemedicina, szenzorok, videdjatékok és
gyogyszerkiadas), amelyek 0sszesen nyolc klinikailag relevans teriileten nytjtanak
tamogatast (kronikus megbetegedések, elesés kockazata, szocialis izolacio, rossz
altaldnos egészségi allapot, demencia, Onallosag hianya, depresszid6 ¢€s a
gyogyszerszedés elhanyagolasa). Az apolasi technologiak a fizikai segitségnyujtas
¢s mobilizacio, a szocialis tAmogatas, emociondlis tdmasz, valamint az egészseégi
allapot kontrollja tekintetében alkalmazhatok. E kategoridk példai a Fraunhofer
Intézet ,,care-0-bot“-ja, valamint a ,Paro” fokasimogatd, amelyek teljesen
automatikusan képesek ellatni feladataikat.
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Dr. Karl Blum et al.:

Az apolas helyzetének alakulasa Németorszdagban 2030-ig
(6. rész): Az dpoloszemélyzet irdnti sziikséglet alakuldsa
a bentlakasos intézményi dapolas teriiletén
Deutsches Krankenhausinstitut (DKI), 2019 (75 p.)

Kulcsszavak: apolas, bentlakasos intézményi apolas, tartdos apolas, emberi
eréforras, apoloszemélyzet, dpolohidny, munkaerdhiany, sziikséglettervezés,
Németorszag

Forras Internet-helye:
https://www.dki.de/forschungsprojekte/publikationen ;
https://www.dki.de/sites/default/files/2019-10/DK1%202019%20-
%20Pflege%202030%20-%20Bericht_final 0.pdf

5. 5. Az dapoloszemélyzet iranti sziikséglet alakuldsa a bentlakdsos intézményi
dpolas teriiletén

A bentlakasos apolasi intézményekben az apoloszemélyzet iranti jovobeli igény
mérvado tényezoi az esetszdmok alakulasa €s az apolas teriiletén alkalmazott
személyzeti kulcsok. Ebben a tekintetben két szcenarium kiilonboztetheté meg:
a konstans személyzeti kulcsok szcenariuma és a javitott személyzeti kulcsok
szcenariuma.

A konstans személyzeti kulcs az évente 1étezd apolasra szorulok és a teljes
munkaiddés apoldk szdma kozotti, a bazisévhez (2015) viszonyitott aranynak
felel meg. Az dpoldszemélyzet iranti igény jovobeli progndzisdhoz ezt a kulcsot
a 2030-ig mind a status-quo szcenarium, mind a trendek folytatddasaval
feltételezett szcenarium szerint prognosztizalt esetszdmokhoz viszonyitjak.
Konstans személyzeti kulcsok mellett tehat a személyzet iranti
tobbletsziikséglet kizarolagosan az esetszdmok novekedesébdl keletkezik és
ezért az esetszamokkal ardnyosan novekedik.

2015 végén a bentlakdsos &polési intézményeknél 244 ezer teljes munkaidds
apolot foglalkoztattak, akik tilnyomorészt az &polasra szorulok 4polasat és
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szocidlis gondozasat végezték. A bentlakdsos apolédsi intézményekben €16
apolasra szoruld személyek szamanak prognoézisa szerint ez 2030-ig 37,3%-kal
novekedhet. A személyzet 1étszaménak ardnyos novekedése mellett ebbdl sziik
91 ezer apolo iranti tobbletsziikséglet keletkezik. A trendek folytatodasdnak
feltételezésével az apolasra szorulok szama 2030-ig 21,0%-kal novekedik. A
személyzeti 1étszamok ardnyos novekedésével 51,1 ezer &pold iranti
tobbletsziikséglet keletkezik.

Szamoljunk kezdetben a személyzeti kulcs évente 1%-kal valg javitasaval. 2015
végeén a bentlakasos apolasi intézményeknél 244 ezer teljes munkaidds apolot
foglalkoztattak. Ebben az évben 783,4 apoléasra szoruld személy mellett ez
minden teljes munkaidds apolora atlagosan 3,21 esetnek felel meg. A kulcs 1%-
kal val¢ javitadsaval az egy dpoldra jutd arany 3,18 esetre csokkenne.

A konstans személyzeti kulcs (334,9 ezer teljes munkaidds apolo) melletti
apoloszemélyzet iranti igénnyel Osszehasonlitva a status-quo szcenarium
szerint a személyzeti kulcs minden (tovabbi) 1%-kal valo javitasa 3,4 ezer
(tovabbi) teljes munkaidds &apold iranti sziikségletet gerjeszt. A trendek
folytatodasanak feltételezésével 295,2 ezer fOs bazis mellett a marginalis
tobbletsziikséglet kereken 3 ezer teljes munkaidds apolot tesz ki. A személyzeti
kulcs minden tovabbi javitdsa aranyos tobbletsziikségletet gerjeszt, azaz a
személyzeti kulcs 2%-kal wvald javitasa mellett a tobbletsziikséglet
megduplazddik, annak 3%-kal valo javitdsa mellett meghdromszorozodik.

A Szovetségi Statisztikai Hivatal (Statistisches Bundesamt) adatai szerint
2015-ben sziik 13,6 ezer bentlakdsos apolasi intézmény miikodott. Ha ezen
intézmények mindegyikében miiszakonként, ill. 6ranként egy tovabbi apolo
miikddne, az ¢éves munkaidé az apolas teriiletén a kereken 13,6 ezer apolasi
otthonban 119,1 millié 6raval novekedne. Heti 39 6ras munkaidd mellett egy
teljes munkaidds apold éves munkaideje atlagosan 1.950 6ra (250 bruttod
munkanap x 7,8 6ra) lenne. Ha ezeket a plusz 6rdkat elosztjuk az egy teljes
munkaidds apolora jutd brutté éves munkaiddvel, 61,1 ezer teljes munkaidds
apol¢d iranti tobbletsziikséglet keletkezik. Az egy apolora jutd betegek szdma
igy hipotetikusan a jelenlegi 3,21-r61 2,57-re javul.



Stephan Cueni: A szocidlis biztonsdg nemzetkozi dimenzidja.
Svdjc szocidlis biztonsagrol sz0lo nemzetkozi egyezményei
Soziale Sicherheit CHSS Nr. 1/Mairz 2020

Kulcsszavak: szocialpolitika, szocialis biztonsag, nemzetkozi tarsadalombiztositas,
szocialis biztonsagrol szo6ld bilaterdlis egyezmények, Svajc, Eurdpai Unid, EFTA,
nemzetkozi

Forras Internet-helye: https://soziale-sicherheit-chss.ch/artikel/die-internationale-
dimension-%e2%80%a8der-sozialen-sicherheit/

EU/EFTA: A tarsadalombiztositasi viszonyok koordinacidja a Svajc és az Europai
Unid, valamint az Eurépai Szabadkereskedelmi Tarsulas tagallamai kozott a
személyek szabad mozgasardl szolo egyezmény keretében valdosul meg. Ennek
alapdokumentumai: a 883/2004 EK Rendelet, amely egyenértékii egy nemzetkozi
tarsadalombiztositasi egyezménnyel, valamint a 987/2009 EK Rendelet, amely ennek
végrehajtasi rendelkezéseit tartalmazza.

EGYESULT KIRALYSAG: A szovetségi kormany (Bundesrat) allaspontja szerint a
Brexitet kovetéen a Svajc és az Egyesiilt Kiralysag kozotti jogokat és
kotelezettségeket fenn kell tartani. (mind-the-gap-stratégia). Ezzel kapcsolatban
2019. februar 25-én Svijc és az Egyesiilt Kiralysag kozott bilateralis egyezmény
alairasara kertiilt sor, amelynek parlamenti ratifikdcioja mindkét félnél folyamatban
van. Mivel a személyek szabad mozgasarol sz6l6 egyezmény mar nem alkalmazhato,
ismét hatalyba léphet az 1968-ban kotott tarsadalombiztositasi egyezmény, amely
csak a nyugdijbiztositasra terjed ki.

A  SZOCIALIS  BIZTONSAGRA  VONATKOZO  INFORMACIOK
ELEKTRONIKUS ADATCSEREJE (Electronic Exchange of Social Security
Information — EESSI): A szocialis biztonsagra vonatkoz6 informaciok elektronikus
adatcseréjére torténd attérés 2019. julius 1-én kezdddott el. Ezzel kapcsolatban a
svajci parlament 2019. janius 21-én moédositotta a ,,tarsadalombiztositasrol szo6ld
torvény altalanos r1észét” (Bundesgesetz iiber den Allgemeinen Teil des
Sozialversicherungsrechts — ATSG). Az Gj ATSG 2021. januar 1-én 1ép hatalyba (a
végrehajtasi rendelkezések kozvitdja:
https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen.msg-id-
78139.html )
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BILATERALIS TARSADALOMBIZTOSITAS| EGYEZMENYEK: Az EU/EFTA
orszagokon kiviili bilaterdlis tarsadalombiztositasi egyezmények alapvetéen a
nyugdijbiztositas koordindcidjaval valosulnak meg. E standard-egyezmények célja az
egyenld banasmod biztositdsa a szerzodott felek allampolgarai részére, az
alkalmazandé jogszabalyok meghatarozésa, a masik orszagban szerzett biztositasi
1dok beszamitasa, a szolgaltatasok kiilfoldon valo kifizetése.

2019-ben tobb ilyen 1j egyezmény alairasara keriilt sor: Szerbiaval, Montenegréval,
Koszovoval, Bosznia-Hercegovinaval, Tunézidval. Albaniaval ¢és Peruval a
targyalasok lezarultak, de a két egyezmény alairasa még nem tortént meg. Az dzsiai
orszagokkal, amelyek tarsadalombiztositasi rendszere nem kompatibilis a svajcival,
az Indidval kotott egyezmény mintajara Gn. egyszeriisitett tdrsadalombiztositési
egyezmények megkotésére kertil sor. Ilyen egyszeriisitett egyezmény 1épett hatalyba
2015-ben D¢l-Korea, 2017-ben pedig Kina relaciojaban.

A tarsadalombiztositasrdl szolo torvény altaldnos részének (ATSG) revizidja
alkalméval a szovetségi kormany kezdeményezte, hogy az azonos tartalmu bilateralis
nemzetkozi egyezményeket a tobbéves praxisnak megfelelden vonjak ki a fakultativ
referendum hatdlya aldl és a kompetencidkat ruhdzzdk &t a parlamentre. A
kompetencidk  delegéaciojat  azonban  mindkét  kamara  elvetette. A
tarsadalombiztositasi egyezmények igy tovabbra is fakultativ referendum hatélya ala

tartoznak.

[P.S. A szocidlis biztonsagrol szolo magyar-svdjci egyezmény aldirdsara 1996.
Jjunius 4-én keriilt sor (https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99800007.TV ).
E cikk szerzoje, Stephan Cueni, a svdjci targyalodelegacio tagja volt. Jelenleg
nagykovet, a Szovetségi Tarsadalombiztositasi Hivatal igazgato-helyettese, a

nemzetkozi tigyek osztalyanak vezetdje. — a szerk.]

Stephan Cueni, Botschafter, Vizedirektor, Leiter des Geschiftsfelds
Internationale Angelegenheiten, BSV
stephan.cueni@bsv.admin.ch

[Lasd meg: Mobilitas és szocialis biztonsag. A Soziale Sicherheit (CHSS)
tematikus szama (cikkgytijtemény, 9 p.), Kovesi extra, 2011. 4. sz. és Archivum]
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A svdjci egészségiigy statisztikai zsebkonyve 2019 —
Gesundheit — Taschenstatistik 2019
(2. rész). A lakossag egészségi dllapota
Bundesamt fiir Statistik, Neuchatel 2020 (44 p.) 14. 02. 2020
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3. A lakossag egészségi dllapota
3. 1. Altaldnos egészségi dllapot és halilozds

A sziiletéskor varhato élettartam 1990. 6ta férfiaknal 7,7 évvel, ndknél 4,7 évvel
novekedett. Ez vilagviszonylatban a legmagasabbak koz¢ tartozik. A jo egészségi
allapotban varhato ¢lettartam 70 év. Ez az egészsegi allapot onértékelésén alapul,
férfiaknal és ndknél gyakorlatilag egyforma.

A férfiak 86%-a, a n6k 84%-a jonak vagy nagyon jonak itéli meg egészségi allapotat.
A kronikus egészségi problémakkal kiiszkodOk szama a legfiatalabb korcsoporttol a
legiddsebbig megharomszorozodik. A leggyakoribb panaszok a hat- €s keresztcsonti
fajdalmak: ot személy koziil kettd ebben szenved.

A halalokok statisztikdja: Az elsd két ¢életévben a leggyakoribb haldlokok a
velesziiletett betegségek, fiatalkortiakndl és 16 éven feliili fiatal felndtteknél a
balesetek €s az ongyilkossag, 30 év folotti ndknél és 40 év folotti férfiaknal a rakos
megbetegedeések. Ez utdbbiakat azonban a 80-ik €letév folott a sziv- €s érrendszeri
megbetegedések valtjak fel. Az 1d6 eldtti halalozas legfébb oka (70 év alatt) a rak:
férfiaknal az elveszitett potencialis életévek 28%-a, néknél 47%-a ennek
tulajdonithato. Az 1dd eldtti haladlozasok masodik legfontosabb okai a balesetek és
egy¢b erdszakos hatasok. A standardizalt haldlozasi rata 1970. ota felére csokkent.
Sziv- ¢€s érrendszeri megbetegedéseknél csaknem haromnegyedével, rakos
megbetegedéseknél csaknem egyotodével csokkent. [Lasd meég: A halalokok
statisztikaja Svajcban, 2013. 21. sz.; 2014. 24. sz.; 2016. 25. sz.; 2019. 2. sz.; 2020.
4.52.]


https://www.bfs.admin.ch/news/de/2020-0151
https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home/aktuell/neue-veroeffentlichungen.assetdetail.11807264.html
https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home/aktuell/neue-veroeffentlichungen.assetdetail.11807264.html

3. 2. 8ziv- és érrendszeri megbetegedések és diabétesz

A sziv- €s érrendszeri megbetegedések a hospitalizacié harmadik legyakoribb okéat
¢s a leggyakoribb halalokot képezik. A sziv- és érrendszeri megbetegedések miatti
korhazba torténd beutaldsok szdma 2002. 6ta 17%-kal novekedett. Ez elssorban a
népesség novekedésének és eloregedésének tulajdonithatd. A haldlozésok szama
azonban ugyanezen idészakban 11%-kal csokkent. 2017-ben 14.764 személy, ezek
kétharmada férfi, szenvedett miokardialis infarktust, ennek kovetkeztében 2.261
beteg meghalt. 15.378 személy (fele férfi) stroke-ot szenvedett; 2.816 belehalt.

Magas vérnyomads

A magas vérnyomasban szenvedok szama 1992 és 2017 kozott 14%-r6l 18%-ra, a
tul magas koleszterinszinttel rendelkezoké 2002 ¢s 2017 kozott 9%-rol 13%-ra
novekedett. 2017-ben a férfiak 5%-a szenvedett diabéteszben (2007: 4%). A ndk
korében ez az arany ugyanezen iddszakban stabil maradt (3%). Az alacsony
képzettséggel rendelkezdk korében a diabéteszben valé megbetegedés kockazata
kétszer akkora, mint a fels6fokt végzettséggel rendelkezoknél (8% vs. 4%).

3. 3. Rdkos megbetegedések

Minden évben tobb mint 40.000 0j esetet diagnosztizdlnak. Hetvenedik életévét
megeldzéen minden 6todik személy megbetegedik rakban. Az j megbetegedések
ratdja nok korében lassabban ndvekedik. Férfiak korében kezdetben novekedett, a
legutobbi vizsgalati periodus kezdete Ota ismét csokkent. A leggyakoribb rakos
megbetegedés férfiak korében a prosztatardk, nék korében a mellrak. Minden évben
mintegy 2015 (0 €s 14 év kozotti) gyermek betegedik meg rakban, akik koziil
nagyjabdl 23 belehal. Gyermekek korében a leggyakoribb rdkos megbetegedeések a
leukémiak (32%) és a kozponti idegrendszer daganatai.

3. 4. Mozgdasszervi megbetegedések

A mozgésszervi megbetegedések a sériilések mellett a hospitalizacié leggyakoribb
okai. Ezek 54%-a a végtagok iziileti megbetegedéseinek (artrozis, artritisz), 23%-a
hatfajdalmaknak tulajdonithat6. Emiatt gyakran protézis beiiltetésére keriil sor.
2018-ban 25.079 személy keriilt korhazba csipdprotézis beiiltetése céljabol. Ez 64%-
kal tobb mint 2002-ben volt. Térdiziileti protézisek beiiltetésére ritkabban kertil sor
(20.217).



Az orvosilag asszisztalt mesterséges megtermékenyitések helyzete Svdjcban 2018-ban —
Medizinisch unterstiitzte Fortpflanzung 2018
Bundesamt fiir Statistik BFS, 03. 25. 2020
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2018 Svijcban 6.012 par vett igénybe orvosilag asszisztalt mesterséges
megtermékenyitést. A kezelt parok szama az utobbi években valamelyest csokkent, am
azon ndk aranya, akik a kezelést kovetden gyermeket sziiltek, folyamatosan novekedett.
A sziiléseknek a kezelt parok szamahoz viszonyitott aranya 2014-ben 27%, 2018-ban
33% volt.

A 2018-ban végrehajtott mesterséges megtermékenyitések eredményeként 2.154
¢lvesziiletett gyermek jott vilagra. 62 gyermek sziiletése donorspermdval végzett
mesterséges megtermékenyitésnek kdszonheto.

crer

keriilt sor. Azota bizonyos valtozds figyelheté meg a beiiltetett embriok szama
vonatkozasdban. Egy-egy kezelési ciklus keretében egyre ritkdbban iiltetnek be tobb
embridt. 2017-ben ciklusonként még az esetek 54%-anal két vagy harom embriot iiltettek
be, ezek aranya 2018-ban 29%-ra csokkent.

Kovetkezésképpen az ikersziilések aranya felére csokkent. Mikdzben a 2017 utan végzett
kezelések eredményeként ezek aranya még a sziilések 16%-at tette ki, a 2018 utan végzett
orvosilag asszisztalt megtermékenyitéseknél az ardny 8%-ra csokkent.

Tajékoztatas
Sektion Gesundheit der Bevolkerung,
tonia.rihs@bfs.admin.ch

[Ldsd még: Az orvosilag asszisztalt mesterséges megtermékenyités helyzete Svajcban,
2014. 13. sz.; 2015. 16. sz., 2016. 9. sz.]
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A terhességmegszakitdsok statisztikaja Németorszdagban 2019-ben
Statistisches Bundesamt (Destatis), Pressemitteilung vom 3. Marz 2020 - 070/20
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2019-ben Németorszagban 101.000 terhességmegszakitasra keriilt sor; az el6z6 évhez
viszonyitva alig valtozott. Az utdbbi tiz évben azonban sziik kilenc szazalékkal
csokkent. 2009-ben szamuk még 110.700 volt.

A 2019-ben terhességiiket megszakitdo nok egynegyede 18 és 34 év kozotti, 3%-a 18
¢v alatti, 18%-a 35 ¢és 39 ¢év kozott, 8%-a legalabb 40 éves volt. A
terhességmegszakitasok 96%-a a tanacsadasrol szolo jogszabalynak megfeleléen
tortént. Négy szazalékra orvosi okokbol vagy szexualis blincselekmény miatt kertilt
SOr.

A terhességmegszakitasok 56%-at vakuumszivasos (vakuum-aspiracido) modszerrel
végezték, 26%-nal Mifegyne-t alkalmaztak. A beavatkozasok tobbségét ambulansan
hajtottak végre — 79%-ot négydgyaszati praxisokban, 18%-ot korhazban ambulansan.

Tiz éves Osszehasonlitasban els6sorban a fiatal ndknél végrehajtott
terhességmegszakitasok szama csokkent. A 18-19 évesek korcsoportjanal 41%-kal, a
20-24 ¢évesekénél 26%-kal. Ehhez a demografiai folyamatok is hozzajarulnak.
Jelenleg kevesebb nd van, mint tiz évvel ezel6tt volt.

A 10.000 ndre jutd terhességmegszakitdsok szama is mindkét korcsoportnal
jelentésen csokkent. 18-19 éveseknél 86%-rol 57%-ra, a 20-24 éveseknél 111%-r6l
89%-ra.

Tovabbi informacio:
Schwangerschaftsabbriiche, Tel.: +49 (0) 611) 75/ 81 21; www.destatis.de/kontakt

[Lasd még: A terhességmegszakitdsok statisztikaja Németorszagban, 2015. 9. sz.;
2017. 25. sz.]


http://www.gbe-bund.de/gbe10/abrechnung.prc_abr_test_logon?p_uid=gasta&p_aid=0&p_sprache=D&p_knoten=NE2972
http://www.gbe-bund.de/gbe10/abrechnung.prc_abr_test_logon?p_uid=gasta&p_aid=0&p_sprache=D&p_knoten=NE2972
http://www.gbe-bund.de/gbe10/abrechnung.prc_abr_test_logon?p_uid=gasta&p_aid=0&p_sprache=D&p_knoten=NE2972
https://www.destatis.de/DE/Presse/Pressemitteilungen/2020/03/PD20_070_233.html
http://www.destatis.de/kontakt

A nemek kozotti paritds helyzete a nemzeti parlamentekben:
Franciaorszag, Spanyolorszag, Svédorszag, Finnorszdg
Konrad-Adenauer-Stiftung, Informationen & Recherchen, September 2019 (12 p.)
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1. Németorszdagban a n6k aranya a Bundestagban ¢€s a tartomanyi parlamentekben 30,9%.

2. Brandenburg tartomanyi gyilése (Landtag) 2019 tavaszan, Thiiringia tartomanyi
gytlése 2019 nyaran fogadta el a nemek kozotti paritasrol szold torvényt, ami eurdpai
visszhangot valtott ki és az esélyegyenldség sikeres stratégiairdl szol6 vitat eredményezett.

3. A ndk alulreprezentaltsdga altaldban az eurdpai parlamentek tobbségére jellemzo. A
mezOonybol kiemelkedik Finnorszag, Svédorszdg, Spanyolorszdg és Franciaorszag, ahol
a ndk aranya a parlamentekben 40-47%.

4. Két tendencia kiilonithet6 el: Az esélyegyenldség Finnorszagban és Svédorszdagban a
paritasrol szolo torvény nélkiill is megvalosul. Franciaorszagban és Spanyolorszdagban
torvényt fogadtak el a nemek kozotti parlamenti paritasrol.

5. Svédorszaghan az egyes partokon beliili szabalyozasok nagy hagyomannyal
rendelkeznek. A partok tobbségénél bevett gyakorlat, hogy a vélasztasi listdkon a ndk ¢és
férfiak jelolése valtakozo. Stefan Lofven kormdnya cleve feminista jelleglinek hatarozza
meg magat, amelynek célja a hatalom és az er6forrdsok ardnyos Gjraelosztasa.

6. Finnorszdagban az 6sszes allami és kommunalis igazgatasi szervnél bevezették a nék
40%-os aranyat, amit egyes partok is felkaroltak.

7. Franciaorszagban a nemek kozotti paritasrol szold torvény megszegése miatti magas
pénzbirsagok, valamint annak eredményeként, hogy Emmanuel Macron partjanak (La
République En Marche) valasztasi listain a nék 50%-os arannyal rendelkeznek, a nék
aranya a Nemzetgytilésben jelentésen megnovekedett.

8. Spanyolorszdagban 2007-ben fogadtak el a nemek kozotti paritasrol sz616 torvényt, ami
a ndk aranyanak a spanyol parlamentben val6 folyamatos novekedéséhez vezetett. A 2019
tavaszi valasztasok ota ebben a tekintetben Spanyolorszag az élre keriilt az EU-ban. (a nék
aranya a spanyol parlamentben 47,4%). A valasztasi listdk paritdsos alapon torténd
Osszedllitdsa minden partnal megjelenik.
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Metaanalizis a kezelési hibakrol Angliaban
BMJ 2019; 366 doi: https://doi.org/10.1136/bm;j.14185
(Published 17 July 2019)
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Maria Panagioti (Patient Safety Translational Research Centre, University of
Manchester) és mt. tanulmanya szerint Anglidban a kezelések soran tobb mint
minden huszadik beteg karosoddsokat szenved, amelyek minden masodik
esetben megelézhetdk lennének. A munkakozdsség metaanalizise keretében
kisérletet tett a megeldzhetd kezelési hibak kvantifikalasara. Ehhez csak olyan
tanulmanyokat valasztottak ki, amelyek a megeldzhetd karosodasok szdma
mellett a megeldzhetd esetekkel is foglalkoztak.

Az elemzés 70 tanulmanyra és 337.025 esetre terjedt ki. 47.148 kezeléssel
okozott kareset koziil 25.977-et (55%) megel6zhetének itéltek meg. Ez 12%-0s
stlyozott prevalencianak felel meg (95%-os konfidenciaintervallum, 9 és 15%
kozott) a betegeknek okozott Osszes kar és 6%-0snak (5-7%) a megeldzhetd
karok vonatkozéasaban.

Betegeknek okozott megeldzhetd karok elsOsorban az intenziv teripia (az
Osszes beteg 18%-a) ¢és a sebészet (10%) teriiletén fordultak elé a
leggyakrabban. A prevalencia a sziilészet teriiletén volt a legalacsonyabb (2%).

Az elemzés szerint a megel6zhetd karok ardnya a gyogyszeres kezelések (25%)
¢s egyeb kezelések (24%) teriiletén volt a legmagasabb. Ezeket kovetik a
sebészeti beavatkozasok (23%), nozokomidlis fertézések (16%) ¢és hibas
diagnozisok (16%).
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Autochton dengue-lazas megbetegedések Kataloniaban és Franciaorszdgban
European Center for Disease Prevention and Control (ECDC), 1 October 2019 (8 p.)
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2019 nyarutojan Kataloniaban €s Franciaorszagban harom személy betegedett meg
dengue-lazban, akik azt megel6z6en nem jartak endémias régiokban. Az Eurdpai
Betegségmegelozési és Jarvanyvédelmi Kozpont (European Center for Disease
Prevention and Control - ECDC) szerint a tovabbi helyi terjedés kockazata csekély,
jollehet az azsiai tigrisszanyog (Aedes albopictus) egy idé 6ta meghonosodott az
érintett régidkban.

A dengue-laz, amelyet el6szor az 1950-es években a Fiilop-szigeteken és Thaifoldon
irtak le, azdta a vilag tobb mint 100 orszagéaban elterjedt. A fertdzddések szama évente
390 milliora becsiilhetd, akik koziil 96 millié meg is betegedik. A fertdzés kivaltoja a
dengue-virus, amelyet az Aedes albopictus terjeszt.

Thaifoldon 2019 nyaran, két korabbi gyengébb évet kdvetden, a megbetegedések
szamanak novekedésére kertilt sor. Mivel igen kedvelt turisztikai célpontrol van szo,
a hazatérd fert6zodott turistak szama is magasabb.

A virus terjedése honi kornyezetben ott lehetséges, ahol a vektorok elterjedtek. Az
Aedes albopictus-t Katalonidban és Dél-Franciaorszagban elsé izben 2004-ben
észlelték. 2010. 6ta ismétlédden autochton megbetegedések kovetkeznek be.

crcr

folyaman nem hagyta el az orszagot, tehat helyben fert6z6dott meg. Franciaorszagban
az els6 megbetegedés augusztus végén Provence-Alpes-Cote d’Azur régidban
kovetkezett be. Es juliusban volt még egy (még véglegesen meg nem erdsitett) eset
Lyonban.

A fertézés kockdzata Europaban nem jelentds. Eddig a foldkozi-tengeri régidoban
Iéptek fel egyedi esetek €s kisebb kitorések. A virus azonban nem telepedett meg
tartosan.
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2030-ig a tartdos éapolas teriiletén csak a lakossag eloregedése miatt a
jelenlegiekhez képest tovabbi 130.000 4polora lesz sziikség. A sziikséges €s a
ténylegesen rendelkezésre allo 1étszam kozott mar most szakadek tatong. Ezt
teljes munkaidds statuszokra extrapoldlva, jelenleg a kotelezd biztositassal
rendelkezé apolasra szoruldkat sziik 590.000 apold latja el. 2030-ban mar
720.000 apolora lesz sziikség. 2050-ig pedig a szakképzett d&poldi munkaerd
iranti sziikséglet 0sszesen egymilliora novekedik. Az eldrejelzés nem képezi le
a szemeélyzet iranti sziikségletre gyakorolt egyéb tényezOket. Az apoléasra
szorulok szama rendszerint joval gyorsabban novekedik, mint az a demografiai
fejleményekbdl adodik. Ezek a szdmok még nem tiikrozik az 4polasi otthonok
személyligyi helyzetére irdnyuld mar bejelentett intézkedések hatasat.
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A jelentés szerint 2017-ben a kotelezd biztositassal rendelkezdk 4,7%-a
tartozott az apolasra szoruld személyek korébe. Az intézet elérejelzése szerint
aranyuk 2030-ig 5,5%-ra, 2050-ig 7,4%-ra novekedik, tehat az apolasbiztositas
szolgaltatasaira fog szorulni.

Megoldatlan kérdések: az &polasbiztositds jovobeli finanszirozdsa és az
apolasra szorulok pénziigyi megterhelést6l valé védelme. A szocidlis
apolasbiztositas kiadasai — az apolasi elégondoskodasi alap forrasai nélkiil — hat
év leforgasa alatt 23 milliard EUR-rol (2012) 40 milliard EUR-ra (2018)
novekedtek. Az intézet prognozisa szerint a kiaddsok 2022-ig 50 millidrd EUR-
ra novekedhetnek, ami mindossze tiz €v leforgasa alatt 220%-0s novekedésnek
felel meg.

Az 4polds jelenlegi rész-szolgaltatdsi rendszere keretében a jobb
munkakoriilmeények koltsegeit direkt modon az apolasra szorulokra terhelik, igy
novekedni fognak az oOnrészek. A bentlakasos intézményeket monitorozo
instrumentum (AOK-Pflegeheimnavigator) aktualis értékelései szerint a
bentlakédsos intézményi &polas teriiletén az 4poldsra szorulok mar most 740
EUR-t fizetnek sajat zsebbdl dapolassal Osszefliggd kiadasokra, amihez
hozzdadodnak a hotelszolgaltatasok (szallas, étkeztetés), valamint a beruhazasi
koltségek, ami 6sszesen 1.900 EUR-t tesz ki.

Az apolok munkakoriilményei

Németorszagban 1,7 millié személy miikddik a beteg- és idésapolas teriiletén.
A munkaerdpiaci helyzetet két tendencia jellemzi: tovabbra is fokozddik az
apoloszemélyzet iranti sziikséglet €s a beteg- ¢és 1dOsapolds teriiletén
szovetségi szinten megnyilvanul a szakképzett munkaerd hidnya.

3. 2. A Német Szakszervezeti Szovetség (Deutscher Gewerkschaftsbund —
DGB) 2007. ota évente felmérést végez a foglalkoztatottak korében a
munkakdriilményekrdl €és ezt sajatos indexben rogziti (DGB-Index Gute
Arbeit).



3. 3. A legfontosabb ténymegdllapitis: az dpolok munkamindsége
rosszabbodik

Mas foglalkozasi csoportokéval Osszehasonlitva feltiind, hogy az
apoldszemélyzet munkavégzésének mindségi koriilményei csaknem minden
indikator tekintetében kedvezdtlenebbek a tobbi foglalkozdsi csoport
atlaganal. Az dpoloknal csak néhany mutato atlagon feliili: a sajat tevékenység
értelme (annak jelentdsége), a tovabbképzési ¢és fejlddési lehetdségek,
valamint a foglalkoztatas biztonsaga. A munkavégzés mindsége minden mas
mutatd esetén rosszabb: ez féleg a pszichés, érzelmi és fizikai koriilmények
altali megterhelésben, valamint a munkaidében jelenik meg. Az apoldk
korében igen nagy a jovedelmi szint miatti elégedetlenség.

3. 3. 1. A munkavégzés értelme

A DGB-Index harom tételben ragadja meg a munkavégzés értelmét: Az apolok
valamivel  erdteljesebben  azonosulnak  munkajukkal mint mas
megkérdezettek. Az apolok korében ugyancsak erdteljesebben jelenik meg
annak érzékelése, hogy munkdjuk fontos hozzajarulast jelent a szervezet
mikédéséhez. E kérdés még markdnsabb megvildgitisba keriil, ha a
munkavégzés tarsadalmi jelentdségét firtatja. A foglalkoztatottak kétharmada
véli, hogy (nagy/igen nagy mértékben) fontos hozzajarulast nyu;jt a tdrsadalom
szamara. Az apoloszemélyzet korében ez az ardny 94%.

3. 3. 2. Pszichés és fizikai megterhelés
Stressz

A {6 stressztényezd: az idohiany melletti huzamos munkavégzés. A
foglalkoztatottak tobb mint fele valaszolta, hogy munkdja sordn gyakran
idegesitik fel, vagy id6hidnnyal kiiszkodik. Az apoldk korében ez az arany
haromnegyed. Az id6hidny a betegapolok korében elterjedtebb (80%) mint az
1désapoloknal (69%). Ezen a ponton mindkét csoport atlagon feliili pszichés
megterhelésrdl szamol be.

A Szovetségi Munkavédelmi és Munkaegészségiigyi Intézet (Bundesanstalt
fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin — BAUA) 2015-ben végzett felmérése



szerint az apolok fele (47%) nem tart pihen6t munka kézben, amit a ,,tul sok
munkéval” indokol.

Erzelmi megterhelés

Az &polok korében mindennapos a sulyos betegségekkel, fajdalommal,
halallal valo szembesiilés, ami érzelmileg megterheli 6ket. A megkérdezettek
54%-a valaszolta, hogy gyakran kell palastolniuk érzelmeiket. Az Gsszes
foglalkozasi csoportnal ez az ardny minddssze 30%. Az érzelmi Onkontroll
kovetelménye a betegapoloknal még elterjedtebb mint az idésapoldknal.

Fizikai megterhelés

A megkérdezett apolok keétharmada valaszolta, hogy mindennapi munkéja
soran gyakran kell megerdltetd fizikai munkat végeznie. Ez joval tobb mint az
osszes foglalkoztatott korében (30%).

3. 3. 3. Atipikus munkaidé

A munkaidd atipikus szerkezete kiillonb6z6 kovetkezményekkel jar. Egyrész
fellép az ,,unsocial hours“-effektus, azaz a munkaidé nincs szinkronban egyéb
tarsadalmi mintakkal (iskola, 6voda, hivatalok, szabadidd). Ez tehat karositja
az atipikus munkaiddben foglalkoztatottak maganéletét.

Az atipikus munkaid6é karos a foglalkoztatottak egészségére. A rendszeres
¢jszakai €s tobb miiszakos munkavégzés megbontja a biologiai ritmust,
koncentraciés ¢és alvaszavarokat okoz, akar sziv- és érrendszeri
megbetegedésekhez vezethet. A munkaegészségligyi kutatasok egyéb
egeszségkarosodasokra is ramutattak: a hétvégi munkavégzés erdteljes
sztresszt okozhat, burnout kockéazataval jar.

A tobb miiszakos munkavégzés az apolok esetében négyszer olyan gyakori
mint mas foglalkozési csoportoknal, de az éjszakai €s hétvégi munkavégzés is
gyakoribb. Az ¢jszakai munkaveégzés a betegapolok 40%-at, az iddsapolok
17%-4at érinti. Hétvégi munkavégzés az idésapoloknal gyakoribb.



3. 3. 4. Az apolok jovedelmi helyzete

A megkérdezettek egynegyede véli, hogy jovedelme megfeleld. 73% szerint
bére nem vagy csak igen csekély mértékben méltanyos. Az 0Osszes
megkérdezett korében ez az ardny 48%. A betegdpoldk valamivel
pozitivabban értékelik jovedelmiiket, mint az idésapolok.

9. Munkaszervezet és vezetesi kultura

9. 2. A bentlakdsos intézményi tartos dpolds helyzete

9. 2. 1. Strukturalis feltételek

Az ambulans apolas eldtérbe hozatala azzal a kovetkezménnyel jar, hogy az
apolasi intézményekben novekedik a professzionalis apolés iranti sziikséglet és
a munkamegterhelés. Amikor az otthoni gondozds mar nem biztosithato,
kovetkezik az apoldsi otthonba valo bekoltozés. Ennek eredményeként a
bentlakdsos apolasi intézményekben tobbnyire multimorbid, kognitiv
zavarokban szenved0 betegeket €s haldoklokat gondoznak.

E folyamat soran a strukturalis keretfeltételek kedvezdtlen hatast gyakorolnak
a személyzet elégedettségére. A SITA dpolaskutatdsi projekt keretében
készitett esettanulméany szerint a munkaidd szerkezete kiilonds megterhelést
okoz az 4polok szamara. Egyebek kozott hosszii munkaszakaszokrol, valtott
miiszakokrdl, munkabdl kiesd kollegak helyetti gyakori beugrasokrol van szo.
A koherenciaérzetre gyakorolt hatas vizsgalata soran kideriilt, hogy az apolok
pozitivan értékelik a munka értelmét és a szolgalati idok ésszerlisegét. Ezzel
szemben alacsonyan értékelik a munkaidd kezelhetoségének ¢és
tervezhetdségének dimenzioit.

Az apolok nehéz munkakdriilményei a megbetegedések és a fluktuacido magas
aranyéaban tiikr6z0dnek. 2017-ben az idésépolok korében a betegnapok szama
atlagosan 27,2 volt, ami mas szakmakhoz viszonyitva igen magas. A Barmer
GEK betegpénztar rutinadatainak 2012-ben végzett értékelése azt mutatja, hogy
az idésapolok korében a fluktuacié aranya atlagosan 9%. Atlagosan 175 napnyi



munkahelyrdl vald tavollét mellett a maradék munkavégzok megterhelése
novekedik.

A szbvetségi kormany a problematika kezelése érdekében egy azonnali program
keretében 0sszesen 13.000 szakképzett apoldi statuszt finansziroz a bentlakasos
tartds apolasi intézményekben. E program méasodik pontja a digitalizacio.

9. 2. 2. Az apolok preferencidi

Egy 2016-ban készitett online-felmérésben 612 (atlagosan 28 éves) személy
vett részt, akik koziil 50 apold volt. Arra a kérdésre, hogy ,,Mennyire fontosak
Onnek a vezetdk alabbi személyes tulajdonsiagai?” — a megkérdezettek 60%-a
(az apolok 64%-a) Gigy valaszolt, hogy nagyon fontosnak tartja, ha a vezeto
bizalmat tanusit irdnta; fontosnak tartjak tovabba a visszajelzést, az elismerést,
a kommunik4ciot, a transzparenciat, a szocialis tdmogatast.

A bentlakasos tartds dpolasi intézményekben a kozeljovoben 01 dimenzidokat
nyit a digitalizdcié pénziigyi tdmogatdsa a szovetségi kormany azonnali
programja keretében. Az apolok digitalizacidhoz viszonyulasat eddig kevéssé
ismertlik, mivel tal sok volt az ismeretlen tényez6. A kozelmultban online-
felmérésre kertilt sor 495 apolo részvételével, akiknek 85%-a attél tart, hogy
a digitalizaci6 miatt a tartdés apolast nyUjtdé bentlakasos intézményekben
fokozodni fog a kontroll. Ezt a feltételezést egy brit tanulmany eredményei is
megerdsitik. Harom brit dpoldsi intézményben végzett mennyiségi ¢és
mindségi vizsgalatbol az deriilt ki, hogy az informdacidtechnologian alapuld
dokumentéacios rendszerek csokkentik a szervezet iranti elkotelezettséget,
mivel fokozottabban kontrollaljak a munkateljesitményt. A szerzok szerint az
apolas ¢és a technika kozotti viszony alapjaban véve fesziiltsegektdl teljes és
ambivalens.



10. 4. Az dpoloi emberi erdforrds raciondlis haszndlata az eurdpai
orszagokban

A jelenlegi apolasi humanpolitikai mizéria tiikrében tobb eurdpai orszagban is
felmeriil a kérdés, hogy miként lehetne ezen az 4poloi emberi eréforras jobb
felhasznalasaval segiteni. Az apoléasi szektor miikkodésének atgondolasaval
Osszefiiggésben felmeriilnek strukturalis és folyamatatalakitasok, valamint a
képzési rendszer atstrukturalasa. Az alabbi intézkedések kisérleti stadiumban
vannak vagy mar integraltak éket az ellatorendszerbe:

e az apolasi folyamat magasan képzett dpolasi szakértdk altali iranyitasa;

e az apolés teriiletén érintett Osszes személynek €s intézménynek egy
kooperativ tdmogatd rendszerbe torténd kommunalis hal6zatba
szervezodése (Public Management és/vagy Community Health Nursing);

e az apolas jelenlegi problematikajahoz igazitott képzés és tovabbképzés;

e telecare-/telemonitoring rendszerek alkalmazasa;

e az apoldi foglalkozasok professzionalizaldsa a képzés egyetemi szintre
emelésével.

A skandindv orszdgokban példdul az apold hozzatartozok tehermentesitése
érdekében megerdsitik az apoldk és a hozzatartozok kozotti informaciocserét,
ami egyben azt a célt is szolgélja, hogy az &polasra szorulok hosszabb ideig
otthoni kornyezetiikben maradhassanak. Norvégidban miikodik egy apolasi
szakértok altal iranyitott apolasi halozat, amelyben minden érintett szerepld
részt vehet.

Kommunalis szinten az 0Gn. ,,Public Management“ az apolasi szakértokkel
szoros egyiittmiikddésben oktatasi és tovabbképzési lehetdségeket kindl az
apolasi folyamatban résztvevo szereplok részére. Hasonlo rendszer valosul meg
Hollandiaban a korzeti novéri ellatas (Community Health Nursing) keretében,
amelynek soran egy kozhasznu szervezetként milkodd apoldsi szolgélat a
helyszinen a szomszédsag korébdl segitdket képez (konnyebb) apolasi
tevékenységekre €s kikozvetiti Oket a segitséget kérdk részére.



Ez a rendszer fokozatosan kib6viil a technikai eszk6zok alkalmazasaval, miként
az Finnorszdgban mar folyamatban van. Az egészségiigyi ¢és &polasi
intézményektdl valo jelentds tavolsagok miatt egyre elterjedtebbek a telecare-
/telemonitoring-alkalmazasok, mint videokonferencidk, videotelefonia és
orvosokkal/apolokkal vald chatelés. Az apold hozzétartozok és a szakapolok
igy biztosithatjak az informéacidcserét és lehetdvé tehetik az iddskortak
huzamosabb idejii otthoni apolésat.

Hasonlé torekvés Németorszagban a Schwester AGNES- projekt
(Arztentlastende, Gemeindenahe, E-Health-gestiitzte, Systemische Intervention
— az orvost tehermentesitd, lakohelyhez kozeli, eHealth-tamogatasu,
szisztematikus intervencio), amely mar néhany éve kisérleti stadiumban van.
Ennek keretében telecare-monitoring-rendszerek segitségével nyujtanak
orvosi ellatast, amelyet interprofesszionalis egészségiigyi személyzet feliigyel.
Ehhez megfeleld applikaciokat telepitenek a betegek otthoni kornyezetébe, a
folyamatban résztvevd apoldszemélyzet pedig megfeleld képzésben ¢s
tovabbképzésben részesil. [Ezzel kapcsolatban lisd még: A korzeti nover
szerepe az ellatorendszerben. A Schwester AGnES modellkisérlet, 2007. 44.sz.;
A korzeti névérek rendszere: képzés — tapasztalatok, 2008. 8. sz.; Uj
munkamegosztas az egészségligyben. Az orvosi és nem orvosi foglalkozasok
kozotti  viszony dtalakuldsa, 2010. 14. sz.; Uj feladatmegosztis az

egészségiligyben. A szakképzés iranti kovetelmények az apolas teriiletén, 2014.
12.s2.]

A Franciaorszadgban, Svdjcban, Ausztridban és Nagy-Britannidban elfogadott
Ujabb jogszabdlyok atrendezik az apolok, ergoterapeutdk, logopédusok ¢&s
sziilésznk képzését: az eddigi regularis elsé diplomés képzés helyett az
egyetemi képzés keriil el6térbe. A képzés egyetemi szintre emelése az apolok
szamara is az emberi er6forrasok jobb felhasznaldsanak feltétele.



12. 2. Az dapolok javadalmazdsa a tartos dpoldas teriiletén

A Szovetségi Munkaiigyi Ugyniokség Munkaerdpiaci és Foglalkozdskutatdsi
Intézetének (Institut fiir Arbeitsmarkt- und Berufsforschung der
Bundesanstalt fiir Arbeit — |AB) adatai jol dokumentaljak az apolok
javadalmazasanak helyzetét. A szakképzett idésapolok keresete 2017-ben
bruttd6 2.621 € volt, 14,5 %-kal alacsonyabb mint az Osszes foglalkoztatott
atlagkeresete. 2012 ¢és 2017 kozott a bruttébérek az iddsapolas teriiletén
eroteljesebben novekedtek, mint a betegapolas teriiletén és az 0Osszes
foglalkoztatott korében. Az idds- és betegapolok bérkiilonbsége csekély
mértékben csokkent. Az intézet kutatoil szerint a bér a munkaerd hosszutavi
megtartdsanak fontos instrumentuma, az idésapolas teriiletén azonban még
sok a tennivalo.

A szakképzett apolok keresete 2017-ben 4,7%-kal, a segédapoloké 4%-kal
novekedett. A beteg- ¢és 1ddsdpolok keresete kozotti kiilonbség csaknem
konstans maradt, a segédapoloknal részben sikeriilt azt athidalni.

Az apolok havi munkabére EUR-ban. Tarsadalombiztositasra koteles
foglalkoztatottak (teljes munkaido, képzés szakaszaban levok nélkiil), éves
dtlag. Medianértékek

Foglalkozasi csoport 2012 2017 Viltozds 2012-t61 2017-ig
Szakképzett betegapolok 2.958 3.337 +12,8%
Szakképzett idésapolok 2,373 2.744 +15,6%

Kiilonbség EUR-ban 585 593 +14
Betegapolo segédek 2.284 2.502 +9,5%
Id6ésapolo segédek 1.682 1.944 +15,5%
Kiilonbség EUR-ban 602 558 -7,3%

Osszes foglalkoztatott 2.876 3.209 +11,6%




Személyi koltségek és tokehozamok fenntartok szerint

Fenntartok Kozszolgalati | Kozhasznu Privat
Személyi kiaddsok 62,0% 61,7% 50,0%
Dologi koltségek 21,3% 16,9% 17,4%
Adozas utan éves tobblet 1,5% 2,2% 4.7%

A Privit  Apolisi  Szolgdiltatok  Munkaadéinak  Szovetsége
(Bundesarbeitgeberverband Privater Pflegeanbieter — BPA) szerint ezek a
fejlemények azt bizonyitjak, hogy a munkaerdpiac bérpolitikai beavatkozasok
nélkil is miikodik ¢és ezért a javadalmazds emelését célzo politikai
beavatkozasok ellen foglalt allast.

A tarifapartnerek pozicidit gyengiti a foglalkoztatottak alacsony
szervezettsége. Az idOsdpolas teriiletén a foglalkoztatottak szakszervezeti
szervezettsége 12%. De a munkaadok sem rendelkeznek {itékeépes
szervezettel. A privat, kozhaszni és egyhdzi fenntartok pedig ©Onalld
¢rdekeiket kovetik, mindezek mellett pedig teljesen kiilonb6zd javadalmazasi
struktirakat alkalmaznak.

13. 2. A felsofoku végzettséggel rendelkezo apolok helyzete Németorszagban

Németorszagban a fiskolai &poloképzés bevezetésére viszonylag késon kertiilt
sor. Ertékelheté mértékben csak az 1990-es években kezd3dott és az is inkabb
menedzsmentre, pedagogiara ¢és kutatasra fokuszalodott. A direkt
apolotevékenységre iranyultsdg, a klinikai szakértdi szerepekre valo
felkeszités ugyancsak hattérbe szorult. A kinalat a bolognai folyamattal,
valamint a szovetség és a tartomdnyok kozotti foiskolai paktumokkal
Osszefliggésben kezdett boviilni. A német akkreditacios tanacs adatbankjabol
valo lekérdezés szerint jelenleg 74 els6é diplomat nyjto és 19 masoddiplomas
akkreditalt apoloképzd miikodik, amelyek k6zott ugyancsak kevés a klinikai
orientdcio. A felséfoku oktatasi intézmények jegyzéke (kompasz) szerint az
apolastudomanyi szakirany szamara 6t egyetemen van lehetdség tudomanyos
fokozat megszerzésére. Az apoldi szakirdny egyetemi szintre emelése



tekintetében nemzetk6zi Osszehasonlitdsban még komoly Iépéshatrany all
fenn.

A tudomanyos tandcs 2012-ben tett ajanlasa szerint az dpoloképzés teriiletén
egy-egy évfolyam 10-20%-a szdmadra elsédiplomas felséfoku képzést kellett
volna biztositani. A szakképzésrol szold jelentés (Berufsbildungsbericht)
szerint 2016-ban 37.000 személy kezdte el az apoloképzés (betegapolas,
gyermekapolas, iddsapolés) elsé évfolyamat; a tényleges szamok azonban
ennél sokkal alacsonyabbak.

A 2014-ben a német egészségligy1 intézményekben a lezart felséfoku apoldi
végzettséggel rendelkezék szamat 7.000-8.000 személyre becsiilték. Az
apolasi statisztika szerint azonban 2015-ben az ¢érintett ellatasi teriileten 3.727
teljes munkaidds felsOfoka vegzettségli  foglalkoztatott miikodott.
Osszességében a diplomas 4poldok aranya a tartds 4polds teriiletén
,homeopatids dozisra” korlatozodott: a teljes személyzet 0,1%-a (ambulans),
0,2%-a (intézményi). Ha most csak az apoloként valdo mitkodési engedéllyel
rendelkezOket vessziik figyelembe, aranyuk 0,8 % (ambuldns), ill. 1,4 %
(intézményi). Ehhez jarul még, hogy a féiskolai végzettséggel rendelkezdk
mindOssze egyharmada miikodik a direkt dpolotevékenység vagy az apolasi
szolgalat irdnyitdsa teriiletén. Tobbségilk a menedzsmentben vagy a
cégvezetésben dolgozik.

13. 3. A felséfoku végzettséggel rendelkezo apolok helyzete kiilfoldon

Az Institut fiir Gesundheits- und Pflegewissenschaft der Charité —
Universititsmedizin Berlin kutatocsoportja a Stiftung Miinch megbizasabol
2018-ban nemzetkozi 6sszehasonlitod tanulmanyt készitett az apolas helyzetérol.
Az elemzés Nagy-Britanniara (GB), Hollandiara (NL), Svédorszagra (SE) ¢€s
Kanadara (CA) terjedt ki. [Ldsd részletesebben: Nemzetkozi osszehasonlitas az
apolas helyzetérol — PinaL-Studie — Pflege in anderen Léindern, 2019. 15, 17.
sz.; Egységes szerkezetben, 2019, 17. sz. és Archivum.] A szerzOk ennek egyes
kovetkeztetéseire is visszatérnek.

Nemzetkézi szinten az dapolds teriiletén valdé szakmai regisztracidbhoz a
bachelor-végzettség megszerzése a szokasos, vagy az egyetlen ut. A fels6fok
apoloi végzettség sziikségességét Nagy-Britanniaban az 1970-es évek elején,
Hollandidban az 1970-es évek végén, Svédorszagban az 1980-as évek ellején



vezették be. Hollandidban fennmaradt ugyan a szekundér képzési rendszer is,
de ott 2015/18-ban mar a végzdsok 44%-a felsofoku képesitést szerzett. Ezek
28%-a mar félévvel tanulmanyai lezarasat kovetden elhelyezkedett a tartos
apolas teriiletén.

A bachelor-szint rendszerint igen széles szakmai képzést biztosit. Egyes
orszagokban (GB, NL, CA) eldirjdk a rendszeres tovabbképzésre valo
kotelezettséget, ami egyben a szakmai regisztraciohoz kapcsolddik. Az
apoldknak igy sikeriil megkiizdeniiik az ellatas kiilonb6z6 kontextusaiban
megjelend kovetelményekkel. A tartds apolés teriiletén relevans gerontologiai-
geriatriai apoloi kompetencidk elsajatitasara a klinikai gyakorlati tapasztalatok
alapjan fels6foku (tobbnyire master-szintii) tovabbképzés alapjan keriil sor.
Ehhez esetenként tudomanyos fokozat megszerzése tarsul. A vizsgalt
orszagokban (GB, NL, SE, CA) a szakértdi szerepet betoltd apoldok — Un.
,,(Advanced) Nurse Practitioners, ,,Clinical Nurse Specialists®, ,,Clinical
Nurse Consultants — illetékesek az apoldtevékenység mindségiigyi
fejlesztéseert. Masrészt Ok kapcsoljak 0Ossze az apoldi gyakorlatot az
apolastudomanyi kutatassal.

Jollehet egyes orszagokban még mindig elofordulnak a diplomas apolokkal
szembeni klisészer(i el6itéletek (,,Too posh to wash* —,,Tul puccos ahhoz, hogy
mosson”), az elsédiplomas &poloképzés sziikségességét nem vitatjak.
Ellenkezdleg: olykor éppenséggel megkdvetelik és tamogatjdk a szélesebb
kompetencidkkal  (master-szinti ~ végzettséggel) rendelkez6  apolok
alkalmazasat. A vizsgalt orszagokban (és tobb tovabbi orszdgban) az apolok
(tovabbképzésiik  szerint)  tObbé-kevésbé  széleskorii  diagnosztikai
szolgaltatdsokat = nyujthatnak  (rontgenfelvételeket,  laborvizsgalatokat
végezhetnek), oOndlldban gyogyszert vagy gyogyaszati és segédeszkozoket
irhatnak fel, ami hozz4jarul az dpolodi hivatas autonomiajahoz és vonzerejéhez.
Azok a szerepek és funkcidk, amelyekben diplomas apoldk fordulnak eld,
altalaban az egyetemi végzettség megszerzéseétol fliggnek, feladat- ¢s
felel6sségi koriik (,,Scope of Practice®) pedig orszagonként valtozo.

Mindenesetre megjegyzendd, hogy a fels6fokt végzettségli apolok atlagon
feliili alkalmazasara leggyakrabban még mindig a korhazi szektorban kertil sor.
A holland egészségligyi minisztérium, az apolok szakmai szdvetsége €s a
munkaadok szovetsége ezt most toborzoakcioval probalja korrigdlni. Ennek
keretében (pl. a kozosségi médidkban) a bentlakdsos intézményi &polasra



szeretnék lelkesiteni a diplomas dapolokat. Az akcidban az oktatok
multiplikatorként vesznek részt: bepillantdst nyujtanak a tartdés &apolas
szektoraba, cafoljak az elditéleteket, megnyerik a hallgatokat e teriilet szamara.
Ezt a célt szolgaljak a tartds apolas teriiletén bevezetett tanulményi periodusok,
a hallgatok bevonasa az erre a teriiletre foOkuszalt kutatdsba ¢és
praxisfejlesztésbe. A gerontoldgiai-geriatriai apoldi kompetencidknak az
elsédiplomas generalisztikus  &poloképzésbe valdo célzott beagyazasa
megkonnyitheti a szakmai tevékenységbe valdo bekapcsolddast, a diplomas
apoldknak a tartds apolas irdnti hosszatavu elkotelezodését.

A diplomés 4polok a tartds apolés teriiletén inkdbb a hierarchiaszegényebb
ambuladns szektor felé mozognak, ahol sajat felel@sségre és adott esetben az
orvos helyett is tevékenykedhetnek. Ilyenek pl. a korzeti névérek (Community
Nurses)  Hollandiaban, akik  egyebek  kozott az  individudlis
(tarsadalombiztositashoz kapcsolodd) apolasi €s gondozasi sziikséglet
felmérése ¢és megallapitasa tekintetében is illetekesek. Az 4poléds iranti
sziikséglet kiilsd szakvélemény alapjan torténé megallapitasa — mint a
Betegpénztarak Orvosi Szolgalata (Medizinischer Dienst der Krankenkassen)
altal készitett szakvélemény Németorszagban — ott mar nem létezik. Az
ambuldns 4apolads populdris elveken alapul, a diplomas d&poldk kis
munkakozosségekben, sajat feleldsséggel, valtozatos tevékenységet végeznek
(olykor tobb asszisztens és segédapold kozremikodésével), ami eldmozditja
szakmai elképzeléseik megvaldsitdsat. A diplomds apolék megnyerése
érdekében tobb helyen probalkoznak az ambulans apolés sikeres megolddsainak
a tartds apolas teriiletén val6 meghonositasaval. Helyenként a magneskorhazak
modelljével, vagy un. ,,Care Home Innovation Centre“ (CHIC) 1étesitésével
probalkoznak. Ezek keretében az oktatokorhazak szerepkorét 4apolasi
otthonokra ruhazzdk at, amelyek igy oktatdsi €s (Onmagukat) fejlesztd
intézményekként érdekes lehetdségeket kindlnak a (leendd) apolok szamara a
professzionalis dpolas alakitasdhoz. Ez a diplomas (tovabbképzéssel
rendelkezd) apolok szamara is Uj karrieropciokat kinal.

Technika alkalmazdsa az dpoldas teriiletén
17. 1. Technika, digitalizdcio és automatizdalds az dpolds teriiletén

A Pflege-Report 2017-ben Uwe Fachinger elemezte a technikai asszisztencia
rendszerek fejlodését. Ezek harom generacidja: 1. informacidcsere nélkiili
eszk6zok, pl. emelést segitdk; 2. informaciocserével jard eszkozok, pl.



telemedicina rendszerek vagy service-robotok, 3. haldzatba szervezett
rendszerek, amelyek onalléan latnak el feladatokat, pl. az apolasra szoruld
személyekkel wvalo interakciot segitdé robotok, vagy Onalléan reagald
lakberendezési elemek.

Azdbta értelemszeriien a harmadik generacios asszisztencia rendszerek kertiltek
elétérbe. A Szovetségi Oktatasi €s Kutatasi Minisztérium (Bundesministerium
fiir Bildung und Forschung) elinditotta ,,sziikségleteknek megfeleld apolas
(,,Bedarfsgerechte Pflege®) programjat az apolastechnologiai ¢és az
orvostechnikai kutatds fellenditése érdekében. Német nyelvteriileten két
fontos politikai szerepld tett kdzzé jelentést a robotika alkalmazasardl az
apolas teriiletén: az Osztradk Szovetségi Kancellaria Bioetikai Bizottsaga és a
német Bundestag oktatdsi, kutatasi és technoldgiai értékelési bizottsaga.
Jollehet a demografiai folyamatokkal Osszefiiggd apolasi iranti igény ¢€s a
szakképzett munkaer6 hidnya mellett a robotok alkalmazasa lenne a megoldas,
e rendszerek piacra €rettsége egyelOre korlatozott. A bizottsag kovetkeztetése
szerint ezért e technika alkalmazasanak szabalyozasa kérdésében még nem
jelentkezik siirgds cselekvési kényszer. Ezzel szemben a Stiftung Miinch
,,Robotika az egészséggazdasagban” (,,Robotik in der Gesundheitswirtschaft*,
medhochzwei Verlag, 2018, 197 p.) c. kiadvdnya sokkal deriilatobb.
[ismertetés: https://www.stiftung-muench.org/studie-zur-robotik-in-der-
gesundheitswirtschaft-robotische-systeme-koennen-zur-loesung-der-
probleme-in-der-gesundheitsversorgung-beitragen/; megrendelés:
https://www.medhochzwei-verlag.de/Shop/ProduktDetail/robotik-in-der-
gesundheitswirtschaft-buch-978-3-86216-388-5 - a szerk.] Az eclemzés 16
alkalmazasi teriiletre terjed ki és 17 szakértdéi interjut tartalmaz a technika
apolas teriiletén valo alkalmazéasanak jovOjérél. A megkérdezett szakeértok
csaknem az Osszes szcenariumot pozitivan értékelték — pl. exoskelettek,
emocionalisan vagy szocialisan reagalo, terdpids celokra, takaritasra, vagy
fertdtlenitésre alkalmazhat6 robotok bevezetését a 2020 és 2030 kozotti
1d6szakban mar megvalosithatonak vélik. Az alkalmazas szcenariuma €s az
id6horizont tekintetében megjelend szkepszis ellenére abbol indulhatunk ki,

hogy a harmadik generéacios apolasi robotok alkalmazasa mar a kozeljovében
fellendiil.

A Zentrum fiir Qualitiit in der Pflege reprezentativ megkérdezése szerint a
lakossag tendencialisan elfogaddan viszonyul a technika apolés teriiletén valo
alkalmazasahoz. Az 1.000 megkérdezett személy kétharmada inkabb a
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lehetdségeket, egynegyede inkdbb a problémakat latja benne. Tulnyomorészt
pozitiv az &polasi applikaciok, a szenzorika és a detektorok, valamint a
tavapolas fogadtatdsa. Apolasi robotoknal az alkalmazas tamogatasa a feladat
intimitasdval ardnyosan novekedik — 76% tamogatja a gydgyszerek
beszedésére vald emlékeztetést, 51% a vécére menéshez nyujtott segitséget.

17. 2. Technikai asszisztencia-rendszerek fejlesztése az egészségiigy teriiletén

Khosravi und Ghapanchi tanulmdnya az egészségiigy teriiletén alkalmazott
kommunikacios  technoldgiak, robotika, telemedicina, szenzorok,
videodjatékok ¢és gyogyszerkiadasok), amelyek 0Osszesen nyolc klinikailag
relevans terlileten nytjtanak tdmogatast (kronikus megbetegedések, elesés
kockazata, szocidlis izolacio, rossz altalanos egészségi allapot, demencia,
onallosag hianya, depresszio €s a gyogyszerszedés elhanyagolasa). Az apolasi
technologiak a fizikai segitségnytjtas €s mobilizacid, a szocialis tAmogatas,
emocionalis tdmasz, valamint az egészségi allapot kontrollja tekintetében
alkalmazhatok. E kategoriak példai a Fraunhofer Intézet ,,care-o-bot“-ja,
valamint a ,,Paro” fokasimogatd, amelyek teljesen automatikusan képesek
ellatni feladataikat.

Kapcsolat:

Christine Gopner-Reinecke

Wissenschaftliches Institut der AOK

Telefon +49 30 34646 — 2298 ; Fax +49 30 34646 — 332298

E-Mail presse@wido.bv.aok.de

Recenzios példanyok:

Uschi  Kidane | Springer Verlag | 49-6221 4878166 |
uschi.kidane@springer.com

[Ldsd még: Jelentés az dpolas helyzetérdél — Pflege-Report, 2015. 18. sz.; 2016.
8.sz.; 2017. 13-14. sz.. Egységes szerkezetben: 2017. 15. sz. és az Archivumban
is; 2018. 14. sz.;]


mailto:presse@wido.bv.aok.de
mailto:uschi.kidane@springer.com

ELOJEGYZESI LISTA:

Korhaziigy

A korhaziigyi menedzsment aktualis kérdései — Praxisberichte 2019 (a Német
Korhéazigazgatok Szovetségének — VKD évkonyve) (7. rész): Betegbiztonsag; A
VKD digitalizacids programja

Pszichiatriai barométer 2019/2019. A pszichiatriai intézetek gazdasagi helyzete
Németorszagban — Psychiatrie-Barometer 2018/2019 (DKI)

Panaszkezelés a németorszagi korhazakban 2018-ban (DKI)

Jelentés a taplalkozas helyzetérdl 2019-ben (BMEL Ernédhrungsreport 2019)
Jelentés a korhazi kozétkeztetés helyzetérdl (DKI)

Jelentés a kozétkeztetés helyzetérdl a korhdzakban €s apolasi otthonokban (DGE)
Novényi alapu korhézi étkeztetés

Digitalizacio

A Bundestag elfogadta a digitalis ellatasokrol sz616 torvényt

Digitalizacio az egészségiigyben — Continentale Study 2019

A digitalis kérhaz (DKI)

Az informécidtechnologiai biztonsag a kérhazakban (DKG)

A személyi allomany és a digitalizacio helyzete a német korhazakban (MLP
Gesundheitsreport 2019

Egylittes dontéshozatal a digitalizdcio alkalmazédsardl az idésapolas teriiletén
(IAT)

Apolis

Jelentés az apolas helyzetérél Németorszagban — Pflege-Report 2019 (WIdO) (8.
rész): Technika alkalmazasa az dpolas teriiletén. (Utdna egységes szerkezetben)
Az apolas helyzetének alakulasa Németorszagban 2030-ig (DKI) (6-7. rész): 6.
Az apoloszemélyzet helyzetének alakuldsa az ambulans é&polas teriiletén; 7.
Osszegzés (Utana egységes szerkezetben)

Munkahelyi egyiittes dontéshozatal a bentlakdsos intézményi dapolas
digitalizacidja vonatkozéasaban (IAT)

Szamvevoszék

Az Osztrak Szamveviszek jelentése a céleldirdnyzatokrol az egészségiigyben

Egészséggazdasag

Jelentés az egészséggazdasag helyzetérdl Németorszagban 2018-ban

Szocialpolitika

Ketyeg a globalis nyugdijbomba
Bert Riirup a t6kefedezeti privat idéskori eldgondoskodas kotelezdveé tételérdl



Emberi eroforras

Felmérés a munkaerd helyzetérdl az orvostechnika teriiletén (DKI)

Mindségiigy

Ajanlasok az egészségligyi regiszterek tovabbfejlesztésére Svajcban

Népegészségiigy

European Health Interview Survey (EHIS) 2019

International Health Policy Survey 2019 (Commonwealth Fund)

European Food Trends Report

A sporttevékenység szerepe az elesés megeldzésére az idéskoruak korében

A hoénap negativ statisztikdja. Tuddsitas a finompor koncentracio és az id6 eldtti
halalozasok Osszefiiggésérol

A svijci HIV-kohorszvizsgalat eredményei

A HIV Ireland kialtvanya az ir valasztokhoz

A lelki egészség helyzete Svajcban 2017-ben

Szenvedélybetegségek, kabitoszer

Jelentés a kabitoszerligy €s a szenvedélybetegségek helyzetérdl Németorszagban
2018-ban — Drogen- und Suchtbericht 2019 (3-6. rész): 3. Dohanyzas; 4.
Kabitoszer, 5. Az Eurdpai Unid kabitoszeriigyi politikdja; 6. Az ENSZ
kabitoszerligyi politikaja

Statisztika

A svajci  egészségligy statisztikai zsebkonyve 2019 — Gesundheit —
Taschenstatistik 2019 (BFS) (3-4. rész): 3. Egészségiigyi rendszer, korhazak,
apolasi otthonok, otthoni 4polas, orvosok, fogorvosok; 4. Koltségek ¢és
finanszirozas. (Utana egységes szerkezetben)

Gyogyszer

A német gyogyszeripar helyzete 2019-ben — Pharma-Daten 2019 (2-7. rész): 2.
A német gyogyszeripar mint gazdasagi tényezd: termelés, foglalkoztatottak,
kiilkereskedelem; 3. Kutatas-fejlesztés-innovacio; 4. Gyogyszerbiztonsag,
farmakovigilancia, 5. Nemzetkdzi gyogyszerpiac: vilagpiac, europai
gyogyszerpiac, nemzetkdzi gyodgyszerarak; 6. A gydgyszeripar a német
egészségiigyben; 7. A német gydgyszerpiac.

Orvosetika

A Sviéjci Orvostudomanyi Akadémia ajanlésai az orvosetikai képzésrol

A Svijci Orvostudomanyi Akadémia iranyelvei a fogvatartottak egészségiigyi
ellatasarol

Szakmai allasfoglalas az étel és ital betegek altali visszautasitasarol



Konyvajanlo
e Prospektiv regionalis egészségiigyi koltségvetések

Rehabilitacio
e Jelentés a rehabilitacid helyzetérél Németorszagban 2018-ban — Reha-
Bericht 2020 (1-2. rész): 1. Orvosi rehabilitacid, szakmai rehabilitacio,
koltségek; 2. Nemzetkozi fejlemények
e A Bundesrat észrevételei az intenziv dpolas és a rehabilitacio helyzetének
megerdsitésérol sz616 Uj német térvényhez

Rovidhirek (aleatorikusan):
e Praxishirek (Arzt & Wirtschaft)
e Gyogyszerpiaci rovidhirek (Pharmazeutische Zeitung, Deutsche Apotheker
Zeitung)
e Népegészségiigyi rovidhirek (Robert-Koch-Institut)



