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Beszámoló jelentés

BUGYI Nagyközség ellátási köréhez tartozóKözponti Orvosi Ügyelete

2012. évi működéséről
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	A DELTA Mentőszolgálat 

rövid bemutatása
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A DELTA Országos Katasztrófa Mentő Csoport 1994 február 28-án alakult. Szervezetünk alapításkori elsődleges célja a katasztrófa-elhárítás volt Magyarország egész területén. Minthogy hazánkat - szerencsére - viszonylag ritkán sújtják katasztrófák, tevékenységi körünket mentésre, betegszállításra, orvosi ügyeleti ellátásra  és szociális szolgáltató tevékenységre és családsegítésre is kiterjesztettük. 

Mentőszolgálatunkat a Fővárosi Bíróság a 11.Pk. 60.329/1994/10 számú Végzésével „Kiemelkedően közhasznú szervezet”-té minősítette. 
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   Az Országos Egéyzyégbiztosítási Pénztár
	Tizenhat éve állunk szerződéses viszonyban az Országos Egészségbiztosítási Pénztárral (OEP) betegszállítási, valamint központi orvosi ügyeleti szolgáltatások nyújtására. Ennek keretében napi szinten 14 db  az OEP állal finanszírozott betegszállító autónk végzi a szállításokat napi 500-650 beteg elszállításával és   mintegy   100 ezer   főnyi lakosság  Központi  Orvosi 

Ügyeletének működtetését látjuk el az Országos Mentőszolgálattal való szoros együttműködésben


A Bugyi Nagyközség Központi Orvosi Ügyeletet  a 2008-tól szolgáltatási szerződés alapján működtettük az ellátási köréhez tartozó  felnőtt és gyermek lakossága sürgősségi ellátása érdekében. 

A  Bugyi Nagyközség Központi Orvosi Ügyelet sürgősségi jellegű egészségügyi szolgáltatás.

A 47/2004. (V. 11.) EszCsM rendelet 15.§ (2) bekezdése szerint az ügyeleti szolgálat a háziorvosoknak a sürgős – a következő rendelésig nem halasztható – orvosi tevékenységek elvégzése céljából szervezett szolgálata.

Az Ebtv. 23. §-a d) és e) pontjának alkalmazásában a sürgős szükség körébe tartozó egészségügyi szolgáltatás minden olyan egészségügyi tevékenység, amelyet a (csatolt) mellékletben meghatározott, az életet veszélyeztető állapotok és betegségek szakszerű ellátása, valamint azok maradandó egészségkárosító hatásának megelőzése érdekében fekvőbeteg-ellátáskeretében végeznek, a diagnózis felállításától a tisztázott kórállapot első alkalommal történő szakszerű ellátásáig.

A sürgősségi esetek felismerésére az 52/2006. (XII. 28.) EüM. rendelet melléklete szerinti a „Sürgős szükség körébe tartozó, életet veszélyeztető állapotok és betegségek:” 31 esetét valamennyi az ügyeleti munkában résztvevő orvosnak ismernie kell és ezt alkalmazzák is orvosaink.

	[image: image7.png]



	Fontos kihangsúlyozni, hogy a sürgősségi ellátás, az életesélyek megnövelése érdekében  Szakmai Együttműködési Megállapodásunk van az Országos Mentőszolgálattal folyamatosan. Kapcsolatunk nagyon jó az OMSz-al. 

A felek az egészségügyi ellátás folyamatos működtetésének egyes  szervezési kérdéseiről szóló 47/2004. (V. 11.) EszCsM rendelet 15. § 


(5) bekezdésére, valamint az egészségügyi szolgáltatások nyújtásához szükséges szakmai minimumfeltételekről szóló 60/2003. (X.20.) EszCsM  rendelet központi ügyelet  melléklete figyelembe vételével az OMSZ vállalja, hogy minden olyan esetben együttműködik velünk a háziorvosi ügyeletben, ha az esetfeladat ellátása az ügyelet szakmai kompetenciáját meghaladja.
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	A beteg és az orvos találkozása:

Az ügyeleten jelentkezőket elsődlegesen az ügyeletes orvos látja el majd a vizsgálat eredményeként dönt az esetleges  további ellátásról, kórházba küldésről, mentőszállításról.

Kórházba orvosi vizsgálat nélkül csak igen indokolt, életveszélyes esetben küldünk:



Például:
· Kruppos gyermeket(kruppnak a felső és alsó légutak fertőzéses eredetű, nyálkahártya duzzanattal járó, heveny belégzési nehezítettséget okozó megbetegedését nevezzük.)

· 
A krupp általában 0,5 éves kortól 4-5 éves korig fordul elő, gyakrabban kisfiúknál jelentkezik. Idősebb korban egyre ritkábban fordul elő, 10-12 év felett megjelenése nagyon ritka.
( A megbetegedést általában vírusok okozzák, több száz vírus lehet a gyulladás hátterében. Ha a kisgyerek éjszaka száraz, kínzó köhögésre riad fel és fullad, valószínűleg kruppos rohama van. A tünetek nem csak ijesztőek, különösen a legkisebbeknél veszélyesek is. A virális croup /laryngitis subglottica/ évente több ezer gyereket támad meg)
· stroke, infarktus gyanú esetén,

· minden olyan esetben, amikor az orvos hosszabb ideig területen van és a bejövő vagy telefonáló beteg olyan panaszokkal, tünetekkel jelentkezik amely vélhetően  indokolttá teszi az azonnali, vagy mihamarabbi orvosi beavatkozást a paciens állapotromlásának megelőzése, vagy életének megmentése érdekében.
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	Ilyen esetekben az ügyeletes Nővér/Ápoló  kórházba irányítja mentővel, betegszállítóval illetve, ha egyéb megoldás nem adódik  állapottól függően akár személyautóval. Az ügyeleten szolgálatot teljesítő kollégák számára a Sürgős szükség körébe tartozó, életet veszélyeztető állapotok és betegségek körét az 52/2006. (XII. 28.) EüM. rendelet melléklete 31. tételben határozta meg.



Ezek felismerése és ezek felismerése után való intézkedések megtétele valamennyi munkatársunk számára elsődlegesen kötelező és alkalmazandó. Erre vonatkozóan igen részletes belső szabályozást  tartalmazó utasítással rendelkezünk: „Orvosi Ügyelet Ellátása a 4601 szakma-kódszámú  Bugyi Nagyközség Központi  Orvosi  Ügyeletben” címmel, amely Szakmai Minőségi  Terv-et, az Ügyelet  Működésének Szabályait, az Ügyeleti Rendet és a Betegjogokat is tartalmazza. Ezt a belső utasítást minden a szolgálatban részt vállaló köteles megismerni és szolgálata során alkalmazni.
Ügyeletünk viszonya a betegekkel jó.  Az ügyeletes orvos, vagy az ambuláns ellátást végző nővér/ápoló a tudása legjavát adva látja el a problémásnak tűnő esteket is. A legmesszebbmenőkig figyelembe veszik, hogy a  betegnek az ügyeleten való jelentkezésével összefüggésben is joga van a legmagasabb szintű és színvonalú egészségügyi ellátáshoz. 

Azon betegek estében, akiknél nincs elfogadható, szemmel látható, diagnosztikai módszerekkel megállapítható tünete, betegsége ez esetben is az adott esetnek megfelelően járnak el, tanácsot adnak, vagy el irányítják oda, ahol az adott helyzethez várható megoldáshoz juthatnak.
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	Az Ügyelet viszonya a betegekkel:

Az ügyelet viszonya a betegekkel jó. Az ügyeletes orvos, vagy az ambuláns ellátást végző nővér/ápoló a tudása legjavát adva látja el a problémásnak tűnő esteket is. A legmesszebbmenőkig figyelembe veszik, hogy a  betegnek az ügyeleten való jelentkezésével összefüggésben is joga van a legmagasabb szintű és színvonalú egészségügyi ellátáshoz. 


Azon betegek estében, akiknél nincs elfogadható, szemmel látható, diagnosztikai módszerekkel megállapítható tünete, betegsége ez esetben is az adott esetnek megfelelően járnak el, tanácsot adnak, vagy el irányítják oda, ahol az adott helyzethez várható megoldáshoz juthatnak.

Az Ügyelet és a management viszonya:

A Bugyi Nagyközség ellátási köréhez tartozó Központi Orvosi Ügyelet szervezésében rendkívüli figyelmet fordítottunk arra, hogy eszközeink, gyógyszerkészítményeink a mindenkori ellátási protokolloknak megfeleljenek, az ügyeletben munkát vállaló orvosok, ápolók, nővérek és a gépkocsivezetők az előírt szakmai követelményeken túl rendelkezzenek a központi orvosi ügyelet, illetve a sürgősségi esetek ellátásának gyakorlatával is.

Valamennyi eszközünk és gyógyszerkészítményünk a sürgősségi ellátásban is rendszeresített és használt.

Az a törekvésünk, hogy szakmailag a sürgősségi ellátásban közel azonos készítmények legyenek az orvosi ügyeleten, is mint más sürgősségi ellátó rendszerben, illetve eszközeink megfeleljenek a nemzetközi elvárásoknak is.

A Központi Orvosi Ügyelet működésére kidolgozott „Ügyeleti Rend”-ünk szigorú betartását elsősorban az ügyeletvezető főorvos, de a vezetőség is helyszíni ellenőrzésekkel igyekszik biztosítani.

Az elmúlt évek tapasztalata alapján elmondható, hogy a központi orvosi ügyeleteink, így a A Bugyi Nagyközség ellátási köréhez tartozó Központi Orvosi Ügyelet működése szakmai és minőségvédelmi  szempontból is rendben zajlottak.

Munkánk során célkitűzéseink és alapelveink az eltelt évek alatt változatlanok:

· Biztosítani az ellátási körhöz tatozó lakosság legmagasabb szintű ügyeleti-sürgősségi ellátását,

· Biztosítani a megbízó önkormányzatnak a szakmai és gazdasági kiszámíthatóságot,

· Biztosítani az ügyeletben dolgozók szakmai ismereteinek szinten tartását, új korszerű ismeretek megszerzését és ezek gyakorlatát.

Az ügyeletben dolgozó orvosok és szakdolgozók megfelelő  munkájához minden szükséges feltételt folyamatosan biztosítottunk. Jó minőségű egészségügyi eszközök, korszerű gyógyszerek álltak és állnak rendelkezésre. Felszereléseink mindenben megfelelnek a 60/2003. EszCsM rendeletben előírt minimum követelményeknek. Mentőszolgálatunk folyamatosan pótolja az amortizáció miatt elhasználódott eszközöket, az EKG és a Deffibrillátort  felújíttattuk és a szükséges felülvizsgálatot elvégeztettük, 2012-ben számítógépet fejlesztettünk és reanimációs táskát újítottuk fel.
Általános egészségügyi helyzet, az ügyeleti munka tapasztalatai:

Az ügyeleti tevékenység ellátása során a  Bugyi Nagyközség ellátási köréhez tartozó lakosság köréből minden betegségcsoportból van ellátás:

	· szív-érrendszeri,
	· daganatok, 
	· pszichiátriai,

	· cukorbetegség, 
	· stroke, 
	· légzőszervi,

	· görcsös állapotok, 
	· emésztőrendszeri,
	


Az ügyeleten megjelentek és  az ügyeleten kívül ellátottak aránya lényegesen nem változott, vagyis az ügyeleti ambuláns ellátások az összes eset 2/3-át, míg a kivonulásos esetek az 1/3-át tették ki.

Ügyeleti tevékenységünk ellátása során a  Bugyi Nagyközség ellátási köréhez tartozó lakosság köréből Hatósági vizsgálatokat is végzünk, úgymint:

· véralkohol vizsgálatot a rendőrség kérésére

· halottszemle stb. 

	[image: image11.png]



	Bugyi Nagyközség ellátási köréhez tartozó Központi  Orvosi Ügyelet által ellátott betegek adatai:



	Ambuláns betegek száma:
	470
	fő

	Helyszíni ellátások száma:
	182
	fő

	Összesen:
	652
	fő

	Korcsoportonként és nemenkénti megoszlás:

	Korcsoport:
	Férfi:
	Nő:
	Összesen:
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	0-3 éves korig
	85
	63
	148
	

	4-14 éves korig
	46
	60
	106
	

	15.34 éves korig
	68
	70
	138
	

	35-59 éves korig
	73
	91
	164
	

	60 év felett
	51
	45
	96
	

	Korházba utalt betegek száma:
	51
	fő

	Mentőszállítást igénylő betegek száma:
	30
	fő

	EXIT:
	7
	fő

	Gépkocsi futott Km:
	3.017
	km


A beszámolási időszakban hozzánk írásos lakossági panaszbejelentés nem érkezett. 

A polgármesteri Hivatal felkérésére részt vettünk  Bugyi Nagyközség által megrendezésre került Falu Napi (Krumplifesztivál) programok egészségügyi biztosításában, melyet a program támogatásaként önköltségi áron végeztünk el. Az ünnepségre tekintettel a központi ügyeletünk dolgozóit felkészítettük arra, hogy a várhatóan jelentkező többlet ellátási igényeket is megfelelően tudják kezelni.

A beszámolási időszakra vonatkozóan a szolgálat teljesítésével kapcsolatban olyan rendkívüli helyzet nem állott elő, melyet azonnal ne sikerült volna megoldani. 
Az ügyeletes főnővér, a szolgálatvezető oxyológus főorvos, az Országos Mentőszolgálat diszpécsere de a Mentőszolgálat vezetése is bármikor elérhető és intézkedésre, segítségre kész volt.

Budapest, 2013. Április  12.

Agócs Sándor

Ügyvezető igazgató

Melléklet a beszámolóhoz:

Sürgős szükség körébe tartozó, életet veszélyeztető állapotok és betegségek:                    (az 52/2006. (XII. 28.) EüM. rendelet melléklete)
1. Életet veszélyeztető, vagy maradandó egészségkárosodás veszélyével járó (külső vagy belső)  vérzés

2. Átmeneti keringés- és/vagy légzésleállással járó állapotok (Pl. embolia, Adams-Stokes-     

3. Morgagni szindróma., syncope, fulladások, életet veszélyeztető ritmuszavarok, klinikai halál állapota)

3. Életveszélyes endokrin- és anyagcsere állapotok, a folyadék- és ion- háztartás életveszélyes   

      zavarai

4.  Központi idegrendszeri kompresszió veszélyével járó kórképek (Pl. agyödéma, fejfájás, 

     szédülés,  tumor, gyulladás, fejlődési rendellenesség, trauma)

5. Eszméletlen állapotok

6. Status epilepticus és tüneti görcsrohamok

7. Hirtelen fellépő látászavar, látásvesztés, „vörös szem”, szemsérülés

8. Szepszis

9. Magas halálozású, vagy súlyos szövődmények kialakulásának veszélyével járó hirtelen fellépő, 

    vagy progrediáló, nem-sebészeti betegségek és érkatasztrófák ellátása

10. Szülés, koraszülés, lepényleválás, súlyos terhességi toxémia, eclampsia újszülött ellátása, 

     akut  nőgyógyászati vérzés

11. Sokk megelőző és sokkos állapotok, életveszélyes allergiás és anaphylaxiás állapotok, 

     szisztémás és poliszisztémás autoimmun betegségek krízis-állapotai

12. Az immunrendszer fokozott, vagy kóros működésén, illetve a csontvelői vérsejtképzés 

     elégtelenségén alapuló heveny vérsejthiány-állapot

13. Veleszületett, vagy szerzett véralvadási zavar alapján létrejövő heveny életveszély

14. Akut légzési elégtelenség, légút szűkület (Pl. gégeödéma, asthmás roham, idegentest, 

     fulladás)

15. Mérgezések

16. Akut hasi katasztrófák és azok képében jelentkező, nagy fájdalommal, görcsökkel járó 


   kórképek (Pl. bélelzáródás, appendicitis, perforatio, méhenkívüli terhesség, petefészek ciszta    

     megrepedése, tuboovarialis tályog, kocsánycsavarodott cysta, kizárt sérv, epegörcs, 

    vesegörcs, vérvizelés)

17. Égés-fagyás (III.-IV. fokú és nagykiterjedésű I-II. fokú, és/vagy az életminőség szempontjából 

      különösen veszélyeztetett testtájat vagy a légutakat érintő)

18. Elsődleges sebellátás

19. Testüregek (koponya, mellkas, has) és parenchymás szervek (szív, tüdő, lép, máj, vese) 

      sérülése

20. Compartement szindrómák

21. Nyílt törések és decollement sérülések

22. Amputációk (replantációs lehetőségekkel vagy azok nélkül)

23. Súlyos medencegyűrű törések

24. Politraumatizáció, többszörös sérülések

25. Búvárbalesetek, magassági betegség, keszonbetegség, barotrauma

26. Áramütés, elektrotrauma

27. Hő- és hidegártalom, kihűlés, hypothermia, hyperthermia, napszúrás, hőguta

28. Súlyos akut sugárártalom és sugárbetegség

29. Öngyilkossági kísérlet és szándék, mentális állapottal összefüggő közvetlen veszélyeztető  

      állapot

30. Heveny pszichés zavarok, pszichózisok

31. Infektológiai kórképek, melyek önmagukban vagy szövődményeik révén az életet 

      veszélyeztető  állapotot 
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„  …  segíteni a m i feladatunk  …  „

„  …  helfen ist unsere Aufgabe  …  „


