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Kedves Olvasonk!

Idén is csak az év végén, most
csak csokkent terjedelemben,
O0sszevont szamokkal, de telje-
siteni tudtuk vallalasunkat, a
Reuma Hirad6 folyamatos meg-
jelentetését. Ennek magyaraza-
ta az, hogy az Alapitvany tarta- /
Iékainak kimerilése miatt fenntartasa is nagyon szoros gaz-
dalkodast igényelt. A jévoben az Orszaggyllés altal egy éve
elfogadott Civil torvénynek az alapitvanyok mikodésére és
gazdalkodasara, a kdzhasznu szervezetekre vonatkozd eld-
irasai szerint tudunk csak a vallalt programjainkra,a reuma-
betegek tajékoztatasara és a reumatologiai szakmaban dol-
g0z6 orvos és nem-orvos munkatarsak tovabbképzésére fe-
dezetet biztositani. Az Alapitvany mar ebben az évben olyan
dontéseket hozott, amely segiti céljaink megvaldsitasat és
a jogszabalyoknak val6 megfelelést. A programok fedezetét
adomanyokbol és palyazatokbdl kell eloteremtentiink, a vallal-
kozasi jellegli bevételek lehetdsége rendkivili médon beszi-
kllt. Az Alapitvany mikodésében viszont egyre nagyobb sze-
repet szanunk a szakszerliségnek és annak, hogy abban az
Alapitvany célcsoportjainak, azaz a reumabetegeknek és az
Oket ellatd orvosok és szakdolgozok elképzelései érvényestil-
jenek és igy a Reuma Hirad6ban is még inkabb az 6 hangjuk
szblaljon meg. Ezért az Alapitvany vagyonkezeld Kuratériuma
mellett orvosi, szakdolgozéi és reumabeteg tanacsadéi tes-
tlleteket, bizottsagokat hoztunk Iétre. A kdzremiikodé beteg-
tarsak és kollégak a kdzhasznu testlletektol a torvény altal
elvart moédon dnkéntesként segitik az Alapitvanyt, beleértve
a Reuma Hirado szerkesztését és a tovabbképzd, felvilagositd
programokat. Ennek elso, e lapszamban mar megnyilvanulo
jeleként tarsadalmi jelentoségl kérdéseket (a Civil torvény
és a tdmogatasi lehetdségek ismertetése), reumatologiai be-
tegségek bemutatasa (a lupusz, az ingyulladas, a gyermek-
kori izlleti gyulladas) és a reumatolégiaban dolgozd névérek
szakmai és foglalkozasi kihivasai (eurdpai apolasi iranyelvek
és a kiégés veszélye) egyarant teret kaptak. A jovo évben és
a tovabbiakban szeretnénk a lapban ezt a harmas tagolast
(reumabetegek, orvosszakma és szakdolgozok hangja) érvé-
nyesiteni. Természetesen nem mondhatunk le arrél, hogy a
lap érdekes, olvasmanyos és informativ legyen. Szeretnénk,
ha a Hiradé minél tdbb reumabeteghez és szakmabelihez jut-
na el. Igyeksziink megtalalni a médjat, hogy tobbféle hordo-
zon, tébb helyszinen olvashaté legyen az Ujsag. Kérjik, hogy
Onok is fejtsék ki véleményliket, irjdk meg, mirdl szeretnének
olvasni, hireket kapni, irfjak meg javaslataikat a lap tartalmara,
arculatara nézve. Varjuk Uj kozrem(kodok szinre 1épését, akik
tudésitasokat, beszamolokat vagy akar fényképeket kildené-
nek, megvitatando kérdéseket vetnek fel, vagy tapasztalatai-
kat irjak meg. Legyen a Reuma Hiradd mindannyiunké!
Boldog Karacsonyt és Uj Evet !

Dr. Hodinka Laszlo
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Bevezeto

Civil torveny, a civil
szervezetek és a
Vallalati Tarsadalmi
felelosségvallalas

A tarsadalom egészében bekovetkezett valtozasok
és az egyestilést, az egyeslletek és mas civil szerve-
z6dések miikodését szabdalyozd Uj tdrvény és a kap-
csoldédd korabbi torvények valtozasai (az egyestilési
torvény beépitése, a Polgari Torvénykdnyv médosita-
sa), a kiegészité kormanyrendeletek az eldttiink allé
években lényegesen befolyasoljak a civil szervezetek
varhaté mozgasterét. A ,civil torvény” megalkotasat
az is indokolta, hogy a felsorolt tarsadalmi szervezetek
kornyezete gydkeresen megvaltozott. A célcsoportok,
kdzremU(koddk és tdmogatok passzivitdsa és a tdmo-
gatd forrasok radikalis csdkkenése érezhetden korla-
tozza a kit(izott célok érdekében vallalt és kifejtett te-
vékenységeiket. Ez a reumatoldgia tertletén mikodd
orvosi és betegszervezetek, alapitvanyok mindennapi
életében egyre inkabb érezhetdvé valt.

A ,,Civil torvény”

A tdérvényhozas tavaly decemberben elfogadta a 2011.
évi CLXXV. Torvényt az egyeslilési jogrél, a kdzhasznu
jogallasrol, valamint a civil szervezetek mukodésérdl
és tamogatasarol (Ectv) és a kapcsoldédd rendeletek
kézul a 350/2011.(XI1.30.) Kormanyrendeletet a civil
szervezetek gazdalkodasa, az adomanygyljtés és a
kdzhasznlsag egyes kérdéseirbl. Ezek a jogszabalyok
egységes szellemben és szerkezetben tartalmazzak
a korabbi, az egyesuiletek, jogi személyiséggel nem
rendelkezé szervezetek, alapitvanyok szamara altala-
ban és a kbdzhasznl status megtartasara vonatkozo
kévetelményeket és az Ujonnan alakuld szervezetek
|étrehozasanak és a kdzhasznl status Ujonnan vald
elnyerésének feltételeit. Altaldban, a korabbiakhoz
képest szigoribb, de egyérteimlbb kdvetelményeket
tamasztanak.

A torvény alapfogalma a ,civil szervezet”. A civil
szervezet lehet egyesllet, alapitvany és civil tarsasag.
A reumatolégiai betegszervezetek tObbsége szamara
ez utdbbi jelenti a szervezédés alapvetd formajat. A
reumatolégiai betegszervezetek egy része ma mar
meglévé egyeslletként miikodik, egy részik kdzhasz-
ni szervezetként. Onekik arra kell Ggyelnitk, hogy
mikodésik megfelelien az Uj jogi elbirdsoknak és
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kdzhasznl statusuk megbrzését ne veszélyeztessék
2014. marcius 31.-ig, a megljitas hataridejéig. A
reumatolégiai betegszervezetek jelentés része laza,
informalis keretben, példaul klub formajaban tevé-
kenykedik. Ez az Ectv-ben Ujonnan létrehozott ,civil
tarsasag” forma lehet.

A civil tarsasag

A civil tarsasag nem egyestilet, nem 6nall6 jogi sze-
mély, olyan kézosseg, amelynek mikodése nem rend-
szeres, vagy nincs nyilvantartott tagsaga és vezetd
szervezete. A Polgari Torvénykdnyvben létezd polgari
jogi tarsasag specialis esete. Az Ectv iktatta be 6nallo
alcimként a Polgari Torvénykdnyvbe (578/. §), mint
természetes személyek nem gazdasagi érdek( kozos
céljaik elémozditasara és kozosségi célu tevékeny-
séglk Osszehangolasara, |étrehozott szervezOdését.
A civil tarsasagra a polgari jogi tarsasagra vonatkozo
szabalyokat kell alkalmazni (Ptk 568-578A §.). Ezek
alapjan a civil tarsasag elfogadhat tarsasagi szerz6-
dést, megallapodhatnak az Ugyvitelt vezetd tagok sze-
mélyében, elhatarozhatnak vagyoni hozzajarulast vagy
személyes kozremUkddést. Az Ugyvitelre kijelolt tagok
kivételével barmelyik tag indokolas nélkil barmikor
felmondhatja a részvételt. A civil tarsasag azonban
nem kaphat kdzhasznl mindsitést.

A reumatoldgiai betegszervezetek ilyen része az
egyeslletté valas hataran mozoghat. Az egyeslletté
valas lehet6ségét az Ectv |. fejezete irja le és az egye-
slletre vonatkozd szabdlyokat az Ectv emelte a Ptk
hatalyos 61-64. paragrafusaba. A civil szervezetek
létrehozasahoz sziikséges 1épéseket ezek a jogszaba-
lyi helyek irjak le. A nyilvantartasba vétel kdvetelmé-
nyeit a 2011. évi CLXXXI tv., a szikséges Urlapok ko-
telez6 adattartalmat a 11/2012.(11.29.) KIM rendelet
és mellékletei irjak eld.

A kozhasznusag feltételei
A kbzhasznu jogallas mibenlétét az Ectv VII. fejezete

irja le. Megszerzésének feltételei kozott a leglénye-
gesebb, hogy a kérelmezd szervezet létesitd okirata-
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ban jeldlie meg, hogy mely kdzfeladatokat lat el. A
kdzhasznl jogallast mar elnyert szervezetnek 2014,
marcius 31.-éig kell kérelmeznie statusanak meg-
hosszabbitasat. Enhez két éven at meg kell felelnie a
célok szerinti gazdalkodas feltételeinek.

A kdzhasznu status gazdalkodasi feltételeit az Ectv
32.§. (1) bekezdése fogalmazza meg: kbzhasznu
szervezetté mindsithetd (az a szervezet)...amely...
megfeleld eréforrasokkal rendelkezik, tovabba amely-
nek megfelel6 tarsadalmi tamogatottsaga kimutatha-
t6. Ezeket a (4) és (5) bekezdése részletezi (vagyla-
gosan).

Az er6forrasok iranti kbvetelmény:

* az atlagos éves bevétel meghaladja az egymillié fo-
rintot, vagy

* a két év egybeszamitott addzott eredménye nem
negativ, vagy

» személyi jelleg(i raforditasai elérik az 6sszes rafordi-
t4s egynegyedét.

A tdmogatottsag elfogadhaté mértékét a kovetkezd

feltételek teljestlése hatarozza meg:

* a SZJA felajanlott 1%-abdl kiutalt 6sszeg eléri az
0sszes bevétel 2%-at, vagy

* a kdzhasznu tevékenység érdekében felmerdlt kolt-
ségek két év atlagaban elérik az 6sszes raforditas
felét, vagy

* legalabb tiz (a vonatkoz6 torvénynek megfeleld) 6n-
kéntes segiti.

A feltételek teljestlését nyilvanos internetes portélon
bemutatva kell igazolni, két egymast kdvet6 év adatai
alapjan, 2014. marcius 31-ig.

A civil torvény és a kormanyrendelet szévegébdl és
szellemébdl egyértelmden kitlnik viszont, hogy az ala-
pitvany mikddésének és az alapitd altal eléje tlzott
célok megyvalbsitasaban az alapitd felel6sségét és a
potencidlis tAmogaték megnyerését és motivalasat
tekinti elsddlegesnek a gazdalkodasi tevékenységgel
szemben.

Az Ectv.19§ (1) szerint a civil szervezet bevételei:

* az alapitétdl kapott befizetés, az alapitd altal ren-
delkezésére bocsatott vagyon,

* koltségvetési, palyazati, EU-t6l, mas allamtol, nem-
zetkozi szervezett6l kapott, tamogatas,

e SZJA kiutalt 6sszege,

* mas szervezettdl, illetve maganszemélytdl kapott
adomany vagy egyéb tamogatas.

Az értelmez6 rendelkezések 27. pontja hatarozza meg

a tartés adomanyozas fogalmat: ez a civil szervezet és

az adomanyozd altal irasban kotott szerz8dés alapjan

ellenszolgaltatas kikotése nélkil, legaldbb négy éven

at nyujtott pénzigyi tAmogatas. A kozhasznu szerve-

zet kOzvetlen politikai tevékenységet nem folytathat,

szervezete partoktol fliggetlen és azoknak nem nyuijt-

hat tamogatast. A jogszabaly szamos tovabbi szabaly

betartasat irja el6 a kdzhasznu szervezet dontéshoza-

2

s zam . 2012. december

8 .

tali modjara, atlathatdésagara és gazdalkodasara vo-
natkozo6an.

A civil szervezet és a nyilvanossag

A torvény a birdésagi nyilvantartds mellett internetes
Civil Informacios Portalt is Iétesit, amelyhez a civil
szervezetnek bizonyos adatait a nyilvanossag szamara
hozzaférhetden tovabbitania kell. Ugyanakkor a portal
a csatlakozas révén szamos, a szervezet altal a nyil-
vanossaggal tudatni kivant hasznos informaciét is az
érdekl6dék rendelkezésére bocsat.

A civil szervezeteket felligyel6 miniszter nyilvanos
palyazat Utjan kivalasztott Civil Informéciés Centrumo-
kat m(ikodtet, ezek mar meg is kezdték munkajukat.
Feladatuk a terlletikdén mUikodo civil szervezetek ta-
jékoztatasa, egylttmUkodéslk elésegitése, szakmai
tanacsadas.

A civil szervezetek tevékenységik végzésének eld-
segitéséhez koltségvetési tamogatasi szerzédés Utjan
is forrasokhoz juthatnak, ezeket a Nemzeti Egyuitt-
mikodési Alap nyUjtja. A torvény részletesen leirja az
Alap mUkodését, a palyazati lenetéségeket és a szer-
vezetek részvételének lehetdségeit az Alap dontésho-
zatali rendszerében.

A civil torvény és a ezek a kapcsolodd kormanyren-
deletek tanulmanyozasa hasznos a betegszervezetek
valamennyi résztvevdje, tagja és elengedhetetlen a
betegszervezetek vezetdi szamara.

A Vallalati Tarsadalmi Felelosségvallalas
jelenléte a reumatologiaban

Az elozbekbdl lathatd, hogy a civil szervezetek, igy a
szakmai egyeslletek, betegegyesliletek és betegklu-
bok alapvetd bevételszerzési lehetdsége a tarsada-
lomtol érkezd tamogatas. Ennek egy lehetséges és
kivanatos forrasa a civil torvény szellemében Gjra ér-
telmezendd felelds vallalkoz6i magatartas, a Vallalati
Tarsadalmi felelosségvallalas. Az alabbiakban éppen
ezért azt szeretném bemutatni, hogy altalaban a val-
lalati mikddésnek - de kilondsen a gyodgyszeripari
nagyvallalatok tevékenységének - ez az egy szelete
milyen mértékben érvényesiil a tarsadalom életében,
ezen belll az egészségligyben, és hogy a reumatol6-
giai betegek és az oOket kezeld egészségligyi dolgozdk
hogyan élvezhetik ennek az elonyeit.

A Vallalati Tarsadalmi Felelosségvallalas, igy nagy-
betlivel, nem csupan egy hangzatos jelszo. A televizid
ugyan gyakran mutat be néhany latvanyos vagoképpel
illusztralt riportot arrél, hogy valamelyik nagyvallalat
hogyan tamogat valamilyen kozOsséget, tancegylt-
test, zenekart vagy sportklubot. Vagy valamelyik nép-
szer( Ujsagban megjelenik egy szines képes beszamo-
16, amint a tobbé-kevéshé hires cég képviseldi atadjak
a hozzajuk kothetd dijat valamilyen kiemelkedd tevé-
kenység elismeréseként a meghatott palyazonak, vagy
a meghirdetett kampanyban megszavazott jeloltnek.
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Sok cég, foleg kisebbek, vagy amelyek tevékenységé-
nek a sajat fogyasztoikon kiviul nincsenek tarsadalom
egészére gyakorolt hatasai, a tarsadalmi feleldsségval-
lalast bemutaté médiaszereplésre helyezi a sulyt, és
azt a reklamtevékenység (public relations, PR) részé-
nek tekinti. A Vallalati Tarsadalmi Feleldsségvallalas
azonban joval tobb ennél. A leirt latvanyos médiaje-
lenetek csupan a felszinen lathatd tlkrozddései egy
éppen olyan vallalati feladatnak, mint a termékekkel
kapcsolatos jotallasi kotelezettség, a mindségbiztosi-
tas vagy a dolgozok munkavédelmi felszerelése. Sot,
még ezen a kozvetlen munkaszervezési gyakorlaton
tilmenden, a komoly, valéban felelosen vezetett valla-
latok teljes egészét athatd hosszu tava Uzleti politika
meghatarozé eleme.

A Vallalati Tarsadalmi Felel6sségvallalasnak (Cor-
porate Social Responsibility, CSR) tdbb meghataroza-
sa is van. Az Eurdpai Bizottsag 2001-es definicidja sze-
rint ,a vallalatok azon térekvése, amely soran 6nkénte-
sen épitenek be Uzleti tevékenységlikbe tarsadalmi és
kornyezetvédelmi célkitlizéseket is, azért, hogy ezek
szerint alakitsak kapcsolataikat érintettjeikkel”. A CRS
tehat alapvetden 6nkéntes tarsadalmi szerepvallalas,
amely az (zleti eredményességen tllmutatd értékek:
életmindség, emberi jogok, méltanyossag, szolidaritas
elismerésén alapszik. Nemcsak az adott termék vagy
szolgaltatas jo minGsége altal elérhetd ,j6 hirnevet”
hozza meg a cégnek, hanem a vallalat egész miikodé-
sérdl, céljairdl, kapcsolatairdl kialakithatd pozitiv 6ssz-
tarsadalmi vélekedést, azaz a cég tekintélyét, preszti-
zsét szolgalja.

Az értékek iranti elkotelezettség a sajat munkatar-
sak megbecslilésén til, a kdzvetlen fogyasztok érde-
keinek figyelembevételétdol a tarsadalom egészének
szolgalataig, a fold és a kdrnyezet tiszteletéig, kiméle-
téig terjed. Az elkdtelezettségnek természetesen konk-
rét programokban, akciokban kell megnyilvanulnia, az
elveket cselekvéseknek kell igazolniuk. Az elkétele-
zettség fenntarthatosaga miatt |ényeges, hogy ne csak

egy-egy akcio erejéig, hanem folyamatos, rendszeres

tevékenység formajaban nyilvanuljon meg. Végsod so-

ron a tarsadalmi kotelezettségvallalas nemcsak erkol-
csileg, hanem anyagilag is megtéril, mert a befektetoi
és fogyasztoi bizalom noveli a vallalat értékét.

A tarsadalmi felelosségvallalas f6 teriletei:

e gazdasagi felelbsség: versenyképesség, eredmé-
nyes mikodés,

* jogi felelosség: ez a torvényes keretek kozott, a sza-
balyok betartasaval folyik,

* etikai felelosség: a tarsadalom altal elvart helyes
cselekvés, igazsagos, méltanyos mikodés, a kar-
okozas elkerllése, a hibak minimalizalasa,

e emberbarati, filantrop feleldsség: jotékonykodas, ér-
dek nélkuli segitd akciok.

Az Egyesllt Kiralysag kereskedelmi és ipari hatésagai

szerint a CSR olyan folyamat, amellyel a vallalat po-

zitiv cél felé iranyitja 6nmagat, teljesiti kildetését, és
valamennyi érintettjével egylittmikodik. Ebben az érin-
tett: minden egyén vagy csoport amely befolyasolhatja

a célok megvalobsitasat, vagy befolyasolva van altala.
A tarsadalmi feleldsségvallalast a globalis kapi-

talizmus ,rossz arca”: a profithajhaszas, a dolgozok
kizsakmanyolasa, a gyermekmunka, az olcsobb, de
szennyez0 technol6giak, politikai befolyasolas miatti
tarsadalmi mozgalmak kényszeritették ki. Milton Fried-
man, a piac érdekeit elotérbe helyezd kdzgazdasz és
kovetdi azzal érvelnek, hogy a vallalatok egyetlen cél-
ja a részvényesek érdekeinek kielégitése, ezért minden
tobbletkoltséget okoz6 tevékenység karos, és hatral-
tatja a gazdasagi ndvekedést. Ez a szemlélet szamos
konfliktust okozott, amelyekbdl kiderilt, hogy a szlik
latokord menedzsment a rovid tavi haszonért kocka-
zatokat vallal (szocialis konfliktusok, megalapozatlan
hitelezés, kdrnyezetszennyezés, humanitarius kataszt-
rofak), amelyek hosszabb tavon akar meg is semmisit-
hetik a vallalatot. Erre még ma is szamos példat hoz-
hatunk fel.

A tarsadalmi feleldosség elsd képviseldi a klasszi-
kus kapitalizmus emberbarat gyarosa, Robert Owen
és a XIX. szazad néhany elszigetelt amerikai filantrop-
ja volt. Az elsd modern megkdzelités a mult szazad
Otvenes éveiben alkoté Howard R. Bowen konyve: ,Az
Uzletember tarsadalmi felelosségei” volt. Szerinte az
Uzletember ,olyan allaspontra térekedjen, olyan don-
téseket hozzon és (gy cselekedjen, ahogyan az a tar-
sadalom céljai és értékei szempontjabdl kivanatos”.

A tarsadalmi felelosség sz6sz616i azzal érvelnek,
hogy a vallalat jogilag és miikddésében is fliggetlen
egyes vezetoitdl. Ezért rendelkeznie kell olyan belsé
szabalyozassal, amely megakadalyozza az egyoldalu
vezetdi dontéseket. Ezen tllmenden, a vallalat nem-
csak a részvényeseinek felelds, hanem valamennyi
érintettjének, tehat minden, a vallalattal kapcsolat-
ban allé csoportnak (fogyasztok, dolgozok) is. Annak
ellenére, hogy a vallalat vezetésének nincs kdzvetlen
politikai felelbéssége a cég tevékenységének kovetkez-
ményeire nézve, az allamnak meg kell teremtenie azt a
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lehetbséget, hogy az érintettek szamon kérhessék eze-
ket a kdvetkezményeket. Ezért az elmult évtizedben a
vallalatok tarsadalmi felelosségvallalasa erkdlcsileg
elvart kotelezettséggé lett, amelyet eurdpai iranyel-
vek, ajanlasok fogalmaznak meg, és amely bizonyos
mértékig iparjogilag is kikényszerithetd (munkaval-
laloi jogok, munkavédelem, reklamszabalyozas, mi-
noségellendrzés, fogyasztdi jogok, kdrnyezetvédelmi
kotelezettségek sth.). A civil tarsadalom oldalarél az
atlathatosag, elszamoltathatdésag, megbizhatésag a
legfontosabb igények. Nemzetkdzi szinten szamos eti-
kai kddex, ajanlas és jelentéstételi eldiras tamogatja a
minél altalanosabb és minél magasabb szintd vallalati
szabalyozast.

Hazankban is érvényes az Eurdpai Bizottsag ,A val-
lalati tarsadalmi felelosségvallalasra vonatkozé meg-
Gjult unids stratégia 2011-2014" cim direktivaja.
Ez ugyan az uniés dokumentumokban megszokott
blUrokratikus, de szabatos ,bikkfanyelven” 6t fejezet-
ben, 18 pontban megfogalmazott 13 célkitlizést és 6t,
a nemzeti kormanyoknak cimzett felhivast tartalmaz
a vallalati tarsadalmi felelosségvallalas elmélyitése és
megkovetelése érdekében.

A legfontosabbak: agazati elbirasok, eurépai dij a
legjobb partnereknek, a megtévesztd marketing tilta-
sa, kozbeszerzések atlathatosaga, tajékoztatasi kote-
lezettség, fiatal menedzserek képzése, nemzeti sza-
balyozasok, nyilatkozattétel és jelentési kotelezettség
felelésség az EU-n kivili orszagok iranyaban. A felhiva-
sok a tagallamok, a nemzeti vallalatok, a multinacio-
nalis nagyvallalatok szamara el6irjak az ENSZ, az EU
és az OECD vonatkozo6 elbirasainak beépitését a belsé
szabalyozasba.

Mit nyer a pozitiv médon egylttmikodd vallalat?
A hosszabb tavu fenntarthatésag nagyobb esélyét, a
nagyobb bizalmat, kiilsd és bels6 megbecslilést, a dol-
gozok nagyobb elkotelezettségét és kreativitasat, a koc-
kazatok csokkenését, jobb, elbre vivo kapcsolatokat.

Kilonos figyelem Ovezi a gyogyszergyartok tevé-
kenységét. Ez érthetd, hiszen termékeik a legszoro-
sabb 6sszefliggésben vannak az emberi jolléttel, az
egyének és a tarsadalom egészének életmindségével.
A gybgyszer tarsadalmilag érzékeny termék, hiszen
az egyes vegylletek hatasossaga és a mar forgalom-
ban 1évo gyogyszerkészitmények mindsége sz6 szerint
életbevag) fontossagu kérdések. A fogyasztok tabora
a legszélesebb, hiszen élete soran gyakorlatilag min-
denki gyogyszerszedésre kényszerl. A gyartok felelds-
ségét noveli, hogy a rendelt és elfogyasztott gyogysze-
rek tllnyomo részét valamennyi biztositasi formaban
a kockazatkozosség, tehat a betegségnek kiszolgalta-
tottak fizetik. RGadasul a gyégyszerek gyartasa bonyo-
lult, sok energiat felhasznalo, veszélyes kozti terméket
és veszélyes hulladékot termeld technoldgiai folyamat.
A munkafolyamatok veszélyesek a dolgozokra, de a
kornyezetre is. Nem csoda, hogy a gyogyszergyartas és
forgalmazas legsebezhetdbb pontjanak az atlathaté-
sagot és ellendrizhetdséget, azaz a teljes kori tajékoz-
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tatast tartjak. Ennek a kozvetlenil érzékelhetd veti-
lete a gyégyszerreklamozas, a promocio, a fogyasztok
- ide értve a tarsadalmi szintl megrendelbket, a bizto-
sitokat - meggybzése. Ennek a meggydzésnek a hitele
veti fel a legtdobb problémat, és a hitelesség hianya a
bizalom elvesztéséhez vezet. Tobbek kdzott ezért vizs-
galta meg a Fogyasztovédelmi Vilagszervezet (Consu-
mers International) és a Nemzetkozi Fogyasztaskuta-
t6 és Ellendrzd Szervezet (ICRT) az Eurbpai Bizottsag
anyagi tamogatasaval hét eurdpai orszagban, koztik
hazankban 22 nagy multinacionalis gyart6 etikai és
tarsadalmi elkotelezettségét. A projektben a kovet-
kez0 terlleteket vizsgaltak: a marketingkoltségek at-
lathatésaga, az orvoslatogatok munkaja, az ingyenes
gyogyszeradomanyzas elvei és gyakorlata, a reklam-
anyagok hasznalata, a kdzvetlen marketing, a betegek
tajékoztatasa, betegcsoportok tamogatasa, a gyartok
kOzOtti verseny és a gydgyszerek forgalomba hozatala
utani biztonsagi ellenérzés. A legtdbb hianyossagot a
marketingtevékenység finanszirozasa és bels6 szaba-
lyozasa terlletén tapasztaltak. Megallapitottak, hogy
- tekintettel a kdzvetlen reklamozas eurdpai tilalmara
- a gyartdk sokszor az Ugynevezett ,baratsagos mar-
keting” technikajat alkalmazzak. Ez azt jelenti, hogy a
gyogyszerekrdl szol6 informaciokat kézvetett modon,
Ujsagcikkek, konferenciak, internetes honlapok Ut-
jan terjesztik. Sokszor az egészségmegorzési tanacs-
adas vagy betegfelvilagositas formajaban tovabbitjak
a gyartmanyrél sz616 informacidkat is. Van példa arra
is, hogy a ,baratsagos marketing” éppen a tarsadalmi
felelbsségvallalas részeként jelenik meg. A tapasztal-
tak alapjan azt javasoljak, hogy a nemzeti hatésagok
koveteljek meg az eurdpai és nemzeti jogszabalyok
betartasat, és a gyartokkal kdzosen dolgozzanak ki
Gtmutatoét és jelzbrendszert a sok helyen észlelhetd,
nem elég szigorl Onszabalyozé rendszerek helyett és
tarjak fel a kilonb6zd férumok, betegségismertetd
kampanyok esetleges rejtett marketingelemeit.
Megnyugtatd szamunkra, hogy a hazankban te-
vékenykedd és kilonbdsen a reumatologiai teruleten
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alkalmazott innovativ gyogyszerek gyartéi, nemzetko-
zileg a legnagyobbak bizonyultak a legfegyelmezetteb-
beknek, leginkabb etikusnak és atlathatonak.

Ezért mutatunk be néhany hazai példat a korrekt
tarsadalmi felelésségvallalasra. Az egyik legnagyobb
nemzetkdzi gyogyszergyar Belsd Vallalati Ertékrend
szabalyzata mentén gyakorolja tarsadalmi kuldeté-
sét. A munkatarsak szamara Szervezeti Magatartasi
Kédex irja eld az etikus gyakorlat szerinti napi tevé-
kenykedést. Hazai programjaiban tematikus betegség-
napokat szervez, kilenc betegegyesiletet tamogat.
Nemzetkozi szinten a fert6z6 betegségeknek kitett or-
szagokban ingyenes gydgyszeradomanyokat juttat el
a nélkilozd betegekhez és a fertdzd népbetegségek
(példaul az aktiv Iés latens tuberkulézis) és a jelleg-
zetesen tropusi betegségek (malaria, lepra) kutatasat
tamogatja. Egy masik vilagnagysag, a reumatologiai
terlleten is aktiv gyarté a cég fejlodéstorténetére hi-
vatkozva indokolja meg tarsadalmi elkotelezettségét.
Két unokatestvér alapitotta 1864-ben kdzos vallalatu-
kat, egy citromsavgyarat, amely a Il. vilaghabor( utan
antibiotikumok nagylizemi gyartasaval tort az élre,
majd tervezett dsszeolvadasokkal valt mara a vilag
elsé tiz legnagyobb gyogyszergyaranak egyikévé. gy
van lehet0sége igen nagy 6sszegeket tarsadalmi célok
elérésére forditani. llyenek a kutatasi 6sztondijak vagy
az AIDS betegeket ellaté intézmények tamogatasa.
Hazankban a mentbszolgalat felszereléséhez jarulnak
hozza, ingyen oltéanyagokat bocsatanak a célnépes-
ség szamara, az egészséges életmodot honoralé dija-
kat és tanacsad6 kozpontot alapitottak. A kdrnyezet

Tajékoztato a rehabilitacios ellatas valtozasarol

iranti elkotelezettséglket bizonyitja, hogy nemzetkozi
szinten villamosenergia-szikségletiik egyharmadat a
koérnyezetet nem szennyezd technoldgiakkal allitjak
eld. Magyarorszagi ez iranyl akciojuk a Fold Napjan
egy nagy zoldterlletet tisztitottak meg a lerakott sze-
méttdl. Specialis reumatoldgiai vonatkozasl tevékeny-
séglk a karosodott kézfunkciéju rheumatoid arthriti-
ses betegek szamara napi hasznalati eszk6zok terve-
zésének tamogatasa volt.

Hazankban a jogi és etikai szabalyozas legfonto-
sabb eleme, hogy a tajékoztatas és a tarsadalmi fe-
lelésségvallalas nem iranyulhat konkrét gyogyszer fo-
gyasztasanak osztonzésére, a gyogyszer iranti kereslet
novelésére.

Ezt szem elbtt tartva, e tematikus lapszamunk-
ban tartézkodunk attél, hogy az egymassal versengd
gyartokat vagy az azonos hatasmodui készitményeket
nevesitslik. Az itt kdvetkezd irdsok a betegségek ko-
rismézésérdl és tuneteirdl és kezelésuk altalanos el-
veirdl szolnak. Természetesen valamennyien, betegek
és orvosaik egyarant tudjuk, hogy a gyogyszergyartok
jelentds mértékben jarulnak hozza a betegek tajé-
koztatasahoz, a reumatol6gusok tovabbképzéséhez.
A reumatolégiai betegek, a szakorvosok és szakdolgo-
z0k, de az 6 érdeklkben is tevékenykedd gyodgyszer-
gyartok egyltt Uigyelnek arra, hogy a fenti szabalyokat
valamennyien betartsuk, és a tamogatas feltétele ne a
kozvetlen rovidtava érdek, hanem valamennyi szerep-
16 tartos, a reumatologiai betegségek terheit csokken-
t6 kdzo6s érdeke legyen.

Az el6z6 szamunkban kodzoltlik Sallai Julianna tajékoztatéjat a rokkantsagi ellatas jogi szabalyo-
zasarol. Minthogy az Uj eljaras kapcsan jelentésen sziiklltek a megvaltozott munkaképességiiek
allami tamogatasi lehetéségei - korllbelll haromszazezer nyugdij szocialis ellatassa alakult
és eredeti 0sszeglk jelentdsen csokkent - szamos megkeresés érkezett az alapvetd jogok al-
lampolgari biztosahoz. Széles visszhangot keltettek azok az esetek, amelyek arrél tanlskodtak,
hogy a felllvizsgalatokon az Uj kritériumok szerinti elbiralas soran egyes sulyosan egészségka-
rosodottakat a korabban megallapitott fokozatnal joval enyhébbnek mindsitettek. Az ombudsman
ezért az Alkotmanybirésaghoz fordult a megvaltozott munkaképességiiekrol szol6 torvény felll-
vizsgalatat kérve. Az Alkotmanybirésag a kézelmdultban a rendelkezés egy elemét: azt, hogy bar-
mely jovedelemmel jard keresotevékenység kizarta a rehabilitacios ellatas egyidejl folyositasat,
alaptorvény-ellenesnek mindsitette. A jogalkotonak ezért erre megoldast kell talalnia. A varhato
valtozasokrol tajékoztatast adunk.
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Az Eurépai Reuma Ellenes Liga (EULAR) és az
Eurépai Reumatologiai Betegszervezet (PARE)
2013-ra is meghirdeti az

EDGAR STENE Palyazatot

reumatologiai betegséggel €16 betegek szamara.
Az idei téma:

Felnéni vagy megéregedni — mi a titka az egészséges idosdodésnek szamomra,
aki reumatologiai betegséggel élek
,»Growing up or growing older — my secret for healthy ageing
with a rheumatic or musculoskeletal disease”

Ez a téma az Eur6pai Reuma Ellenes Liga (EULAR) ,Egészséges idosddés és mozgasszervi
betegségek” programjahoz csatlakozik. A biralok azt varjak, hogy a palyazék ezen belll arrél
irjanak, mit tesznek mindennapi életiikben azért, hogy minél egészségesebben iddosddjenek:
legyen az diéta, testmozgas, torna, relaxacios program, meditacio, szorakozas, hobby, csaladi
élet, vagy mas egyéb titok.

A palyazaton részt vehet minden reumatologiai betegséggel élo, legalabb 16 éves beteg.

A palyazatot két gépelt oldalnyi szoveg (gépiras, vagy WORD dokumentum, Arial bet(tipus,
12-es betliméret, szimpla sorkdz, szokvanyos margok) formajaban,
2013. januar 10-ig
kell eljuttatni a kovetkezd cimre (elektronikus formaban, esetleg papiron)

Dr. Ortutay Judit
1023 Budapest, Frankel Le6 u. 25-29.
ortutay.judit@mail.orfi.hu

A beérkezett palyamiveket haromtagl bizottsag fogja elbiralni, és kozlllk a legjobbnak itélt
munkat elklldeni az EULAR titkarsagara.

A nemzetkdzi palyazat elsé helyezettjérél 2013. marcius 15-ig dontenek, a 2000 euroés dijat
az EULAR 2013. évi kongresszusanak nyitolinnepségén adjak at Madridban (Spanyolorszag).
A nyertes egyuttal 4 napos madridi tartézkodast is nyer, és részt vehet a kongresszusi
galavacsoran.

Varjuk a palyamiveket!

Dr. Ortutay Judit
a Magyar Reumabetegek Egyesliletének elndke




Az ezerarcu betegseg

,Ezerarcl” vagy ,a nagy utanzd”.
Ezeket a jelzbket nem véletlen
kapta a lupusz, hiszen hosszt idén
at képes ,utanozni” az influen-
za vagy mas betegségek tlineteit,
és csak igen szakképzett orvosok
segitségével diagnosztizalhatd a
betegség. A népszerl filmsorozat
rajongodi tudjak, hogy Dr. House
els6ként mindig erre a betegségre
gyanakszik, csapata pedig meg-
prébalja kizarmi ezt a kort.

A lupusz vagy SLE (szisztémas
lupusz erythematdzus) évente tiz-
ezer emberbdl egyet érint. Ezért
— az atlagosan 1500 fés korzetet
alapul véve — egy haziorvos nyolc-
évente talalkozik egy Ujonnan meg-
betegedett lupuszos beteggel. A
betegséget a mult szazadban bor-
pirral jar6 gyulladasos bbrbeteg-
ségnek tartottak, s boért roncsold
bértuberkolézishoz hasonlitottak.

Purgel Zoltan

elnok,

Schopper Gabriella Magyar Lupus

Egyestilet

Dr. Kaposi Moér ismerte fel, hogy
a betegségnek létezik Ugymond
szisztémas valtozata, amelyet tobb
szervrendszer megbetegedése ki-
SEr.

A lupusz betegek szervezetének
védekezd rendszere meghibasodva
mU(ikodik, az immunrendszer a sejt-
magra reagald, az ellen termelédé
antitesteket termel. A betegség
kdzvetlen kivaltd okat nem ismer-
juk, de az valdszinlsithetd, hogy
Orokletes tényezdk is befolyasoljak
a betegség irant fogékonysagot. A
kérfolyamatot virusok, ultraibolya
sugarak, hormonalis valtozasok
indithatjak el. A betegek 90%-a
fogamz6 képes, 18-45 év kozot-
ti n6. N6knél a betegség gyakran
szllés utan jelentkezik, ami fel-
tehetéen Osszefligg azzal, hogy a
terhesség soran a ndi hormonszint
megemelkedik.

Tunet El6fordulas

v Fajdalmas csuklok
v Laz

v iziileti gyulladés

v Faradékonysag

v Kitutések a bérén
v Vérszegénység

v Veseelégtelenség

v Mellhartya gyulladas

v Fényérzékenység

v Hajhullas

v Véralvadasi zavarok

v Pillangd alaku kitutés az arcon
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1. abra. Kliilénb6z6 tlinetek eléfordulasa az SLE betegek %-anal

A lupusz jelentkezhet lappang-
va, altalanos tlnetekkel: lazzal,
faradékonysaggal,  nyirokcsomo
duzzanattal, izlleti fajdalommal,
fogyassal, rossz kozérzettel. De
kezd6dhet idegrendszeri tiinetek-
kel: fejfajassal, depresszioval, oly-
kor bénulassal is. A leggyakoribb
tlnetek: a kéz- és labizlletek faj-
dalma, duzzanata, merevségérzés;
tartoés és jellegzetes boérpir az ar-
con, napfény hatasara kilitésekkel,
gyulladassal jard fényérzékenység,
hajhullds, szajuregi sebek; mell-
vagy hashartya-, szivburokgyulla-
das; vesegyulladast jelz6 magas
vérnyomas, labdagadas; migrén,
depresszié; gorcsrohamok; kora-
szlllésre, vetélésre vald hajlam;
fertézések iranti fogékonysag. A
felsorolt tinetek persze nem mind
€s nem egyszerre lépnek fel.

A szeszélyes lefolyasu kor foly-
ton valtozd képet mutathat. A he-
lyes diagnoézis felallitasat jellegze-
tes tlinet egylttes fennallasa segi-
ti. Laboratériumi és képalkotd elja-
rasokkal (ultrahang, rontgen stb.)
igazolhato a betegség megléte. 11
pontbdl alld  kritériumrendszerbol
minimum 4 szikséges az SLE di-
agnoézisanak megallapitasahoz.

A lupusz betegek kezelése a
gyulladas csokkentésére, az im-
munrendszer miikodésének gatla-
sara iranyul. A betegeknek tana-
csos o6vakodniuk a fert6zésektdl,
hiszen immunrendszerét gyogysze-
rekkel bénitjak. Rendszeresen el-
lendrizni kell a vesefunkciot, vizele-
tet, mert e kor alattomos, néhany
honap alatt tonkreteheti a vesét.
Még a tlnetmentes, gybgyszert
nem szed6 betegeknek is 3-6 ha-
vonta el kell mennie laborvizsga-
latra.

A Schopper Gabriella Magyar
Lupus Egyeslletet 1993-ban
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Haematologiai
rendellenességek.
Vérszegénység,

vérsejt
szam.

Fényérzékenység,
Napfény hatasara
a kiutések szama
névekszik a bérén.

Borjelenség
az arc felsé
részen,

Piros szind,
korong alaku
kiiitések az arc
felsé részén.

iziileti
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Mellhartya
gyulladas.

s zam

Antinuklearis
ellenanyagok
kimutatasa
a vérben,

Neurologiai
rendellenességek.
Fesziilt, stresszes
allapot.

Immunolégiai eltérések.
Anti DNA pozitivitas,
antiphospholid ellen-

anyagok a vérben.

Veseelégtelenség
fehérje és
vorosvértest

kimutatdsa a
vizeletben.
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2. abra. 11 pontbdl allo kritériumrendszerbdl, melybdl minimum négy
szlikséges a lupusz diagnézisanak megallapitasahoz

névadodja alapitotta.  Schopper
Gabriella gyermekkori allergiaban
szenvedett, késébb egy fellépd
vérzékenység miatt szteroidokat
kapott. Gabriella Amerikaban élt,
ahol korllbelll egy év utan derllt
ki, hogy sokasodd panaszai mo-
gott a lupusz all. Kezeléseket ko-
vetéen iddérdl id6re tlnetmentes-
sé valt, majd ismét fajdalmakkal,
szenvedésekkel teli periddusok
kovetkeztek. Amerikai kezel6or-
vosa javasolta, hogy alapitson
Magyarorszagon klubot, hiszen a
betegtarsakkal val6 kapcsolat so-
kat segithet abban, hogy kénnyeb-
ben viselje betegségét. Orvosokat
nyert meg, betegtarsakat keresett
fel, taldlkozokat szervezett, majd
harom év multan a klub 1996-ban
egyesuletté alakult.

Az SLE betegek hazai érdek-
szervezete nem Vvéletlendl forrt
egybe nevével: Schopper Gabriella
2006-ban bekovetkezett halalaig
vezette az egyeslletet. Szervezte
a betegtaldlkozokat, tanacsko-
zasokat, amelyeken szakorvosok

szamoltak be a betegséggel kap-
csolatos legljabb informaciokrol,
kezelési modokrél. Szoérdlapokat
adtak ki, internetes forumot, web-
lapokat Uzemeltetnek, nemzetkozi
szervezetekhez csatlakoztak.
2004-t8l majus 10-e a Lupusz
Vildagnapja, a nemzetkozi kezde-
ményezéshez a magyar egyesllet
is csatlakozott. Az évenkénti vilag-
rendezvény célja nem egyszer(ien
a betegséghez kapcsolddd ismere-
tek terjesztése, hanem az is, hogy
novekedjen a lupusz-kutatasok fi-
nanszirozasa, és az SLE kdzegész-
ségligyi témava valjon. A budapes-
ti egynapos rendezvényt csaladi
napnak is nevezzlk, |évén a beteg-
ség kozvetve érinti a beteg koze-
lebbi és tavolabbi hozzatartozoit is.
A Magyar Lupus Egyesulet min-
den alkalommal képviseli magat
az SLE-betegek eurdpai ernydszer-
vezete, a Lupus Europe konvenci-
0jan, s 2010-ben Budapesten a
hazigazdaja volt a Lupus Europe
soros kongresszusanak. Mas bel-
foldi- és nemzetkdzi konferen-
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cian is képviseljik magunkat.
Egyeslletlinknek van orvos listaja,
szordlapja, hirlevele, exkluziv ma-
gazinja, DVD-kiadvanya, j6 kap-
csolatokat apolunk mas betegcso-
portokkal, a médiaval és néhany
gyoégyszergyarral. 2007 &szén or-
szagos képviseleteink alakultak:
jelenleg az orszag 11 pontjan mu-
kddnek. A terlleti képvisel6k fel-
adata a hozzajuk forduld betegek
tajékoztatasa e-mailben, telefonon
és személyesen.

Weboldalainkon  (www.sle.hu,
www.lupusz.hu, www.autoimmun.
hu) nagy mennyiségli informacié
olvashato a lupuszrél, a szervi érin-
tettségekrdl és egyéb autoimmun

betegségekrél.  Minden  kiad-
vanyunk  elektronikus  forma-
ban letdlthetd, megtekinthetd.

Weboldalunkat rendszeresen fris-
sitjk aktuadlis hirekkel, informa-
ciokkal. Tarsalgd rovatunkba napi
tobb Uzenet érkezik, ezen a foru-
mon — regisztracié nélkil — tudjak
egymast segiteni az autoimmun
betegek. Buszkék vagyunk arra,
hogy weblapunkon tagjaink 30 fil-
met (el6adast) dsszesen kozel 48
oranyi videbanyagban tekinthetnek
meg on-line.

Az egyesllet 2009-ben di-
jat alapitott, amelyet a 34 éve-
sen lupuszban elhunyt Hevér
Krisztinardl, az egyesulet volt alel-
nokérdl és nemzetkozi kapcsolat-
tartojar6l nevezett el. 2012-ben
megalapitasra kerllt a Dr. Kaposi
Mér  Alap, amelybdl raszoruld
autoimmun betegségben szenve-
dék gyogyszerkoltségeihez szeret-
nénk hozzajarulni. Azokat a be-
tegeket kivanjuk tamogatni, akik
anyagi korGlményeik miatt mar
az autoimmun betegségével 6sz-
szefliggd, rendszeresen szedett
gyoégyszereit sem tudjak finanszi-
rozni.

Ma az egyesulet elndke Purgel
Zoltan, alelndke Varga Gébor és
Balazs Henrietta. Munkajukat még
legalabb husz f6 aktiv tag segiti:
nemzetkozi kapcsolattartd és terd-
leti képviseld munkatarsak és 6n-
kéntesek. Munkankat Onzetlendl,
— valéban tarsadalmi munkaban
— fizetés nélkll végezzik. Ma az
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egyesuletnek kozel ezer tagja van,
s évente haromszor szerveziink
betegférumot. A tagok szerint a
rendezvények nagyszer( alkalmak
arra, hogy a magukat sokszor négy
fal kozé zard betegek kikapcsoldd-
janak és baratokra leljenek.
2012-ben megjelentettik a Il.
Hevér Krisztina-dij és a ,Lupusz
— ahogy én latom” nemzetkozi
fotépalyazat palyazati kiirasat, ol-
vasodinknak Lupusz Kviz versenyt

d 6

letében 8 f6 fog a berlini EULAR
konferenciara menni, készulink a
Lupus Europe ciprusi konferenci-
ajara, 6sszel megjelenik Pillango
magazinunk, s még sok-sok prog-
ramot szervezink. Civil szerveze-
tinket mar online bankkartyas fi-
zetéssel is tAmogathatja, de mar
elindult , Piroska és a farkas” cim
egy szazalékos kampanyunk, bi-
zunk benne, hogy ebben az évben
is sok felajanlast kapunk.

hirdettlink, egyesuletlink képvise-

Mi a kiilonbség a tendinitis (ingyulladas) és az enthesitis
(in-csonthartyagyulladas) kozott? Tudnivalok az inakrdl,
inhlivelyekrol, nyaktomlokrol és betegségeikrol

a Csont és izillet Evtizedének betegtajékoztatoja nyoman

Miaz in?

Erds, vaskos, ugyanakkor hajlékony, hosszikas, zsi-
negszerl koteg, mely az izmot a csonthoz rogziti. A
szalag egy iziiletet athidalva csontokat kot 0ssze. Az
inak acélkabelhez hasonlé teherbirasiak. Az inakat és
a szalagokat, az inhlivelyeket és a nyaktomloket egy-
arant a ,lagyrészek” kdzé soroljuk. Az in és az izom at-
meneténél az izomrostok az in rostjai kozé fonédnak,
éppen gy, mint a kotél vagy a sodrony egyes szalai

egymast atfedve, egymas kozé fonddnak. Az inak és
a szalagok eredésiiknél és tapadasuknal hasonlé moé-
don fonédnak a csonthartya sejtjeihez és rostjaihoz,
a csontkéreghez rogzitve azokat. Ezért az eredési és
tapadasi helyeket a gorég enthezisz (horgony) szé
utan lehorgonyzasi helyeknek, latinosan enthesisnek
nevezzik. A legjellemz6bb anatémiai pontokat az ab-
rakon mutatjuk be. A szdvettani abrakon az izom-in at-
menet képe és a gyulladt enthesis metszete lathaté.

Mi a tendinitis?
A tendinitis az in gyulladasa. Legtobbszor azon a he-
lyen jon létre, ahol az in megtorik vagy meghajolva fut

1. abra. A gerinc szalagjainak és a porckorongok
rogzlilési helyei a csigolyakon (a képleteket a nyilak
jelzik)

2. abra. Az ujj végpercein Iévd és a kbrém melletti
intapadasi helyek (a képleteket a nyilak jelzik)
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3. abra. A térdiziilet koruli szalag- és inrdgzilési
helyek (a képleteket a nyilak jelzik)

le, vagy két csont vagy egy csont és egy szalag kozti
,szorosban” fut le, az izom mikodése folytan ide-oda
vongalédva. Ezeken a helyeken nyomasnak, dorzso-
lésnek és igy hosszabb idd utan kopasnak, felrosto-
zoédasnak vannak kitéve. Kulondsen veszélyeztettek
a legszabadabb izllet, a vall korul lefuté vagy eredd
inak. Ez a mechanikus folyamat gyulladast is kivalthat.

Mi okozhat tendinitist?

Mechanikus okbdl sllyosabb, egyszeri sériilés vagy is-
métlodo tulterhelés. Gyulladasos betegségek, mint a
rheumatoid arthritis, psoriasisos arthritis is létrehoz-
hatnak tendinitist (bar gyakrabban okozzak az inhi-
vely gyulladasat). Anyagcserebetegségek esetén, pél-
daul a pajzsmirigy alulmikoédésében szenvedd vagy
a cukorbetegeken az ingyulladas sértilés, tilterhelés
nélkill jelentkezik.

Kik hajlamosak ingyulladasra?

Az ismétlddd mozdulatokat végzok, igy kertészek, kar-
pitosok, atlétak, gépirok mellett hajlamosak a rossz
tartasu, vagy kényszertartasban dolgozok. A tendinitis
40 éves kor felett gyakoribb, mert ebben a korban az
inak mar kezdik elveszteni rugalmassagukat. Az egyik
leggyakoribb tendinitist, az Achilles-in mechanikus ere-
detl gyulladasat a labikra izmainak gyengllése (ma-
gas sarkl cipd viselése miatti relativ rovidilés) vagy
fokozott igénybevétele (tajfutas, hosszabb gyalogtira
vagy nehezebb bakancs, tlracipd viselése) okozhatja.

Mik a tendinitis tinetei?

Az ingyulladas fajdalmat és nyomasérzékenységet
okoz meghajlasanal, becsipddésénél, eredésénél és
tapadasanal, az izlilet kozelében, de az izlleten kivdl.
Emiatt az izlllet mozgasat is korlatozhatja. Gyakran
érintettek a vall, a konyok, a csukld, a hiivelykujj, a csi-
pbizilet, a térd és a boka korll tapado inak.

4. abra. A boka és a labté szalagjainak és inainak
régzliilési helyei (a képleteket a nyilak jelzik)

Hogyan diagnosztizalhato az ingyulladas?

A diagnozist a beteg kikérdezése, a kortorténet, s a fi-
zikalis vizsgalat: az in megtapintasa, mozgatasa biz-
tositja. Kétséges esetben helyi érzéstelenitd injekciot
adunk a gyulladasosnak gondolt in koré, vagy intapa-
dasi helyre, s a bekdvetkezd fajdalommentesség biz-
tositja a diagnozist. Olykor ultrahang- vagy MR-vizsga-
lat sziikséges.

Hogyan kezelendé az ingyulladas?

Akut sérlilés esetén nyugalomba helyezés, jegelés, a
végtag felemelt helyzetli elhelyezése, és nem szteroid
gyulladascsOkkentbk adasa sziikséges. Nem akut ese-
tekben ultrahangkezelés, masszazs, torna, az in torna-
val valé nyljtasa jon sz6ba. Ha mindez nem segit, az
in k6z€, vagy a tapadasi helyhez adott szteroid injekcio
hatasos lehet. A részben vagy teljesen elszakadt in se-
bészi kezelést igényelhet.

Mik a bursak?

A bursak vagy nyaktomlok, kis folyadékkal telt zacs-
kok, melyek a csont folott elmozdulé inak, izmok,
szalagok, bor alaparnazasara szolgalnak, hogy a sur-
|6dast, dorzsolodést csokkentsék. Szervezetlinkben
mintegy 160 bursa talalhaté.

Mi a bursitis?
A bursitis a bursa, nyaktomlo gyulladasa.

Mi okozhat bursitist?

Okozhat bursitist sérlilés, a bursa feletti in, izom tulter-
helése. Oka lehet fertdzés, izlleti gyulladas, koszvény,
cukorbaj, a pajzsmirigy csokkent miikddése.

Kik hajlamosak bursitisre?
Azok, akik foglalkozasuk, vagy sporttevékenységik so-
ran gyakran ismételnek egyes mozgasokat: épitébmun-




5. abra. Az in-izom atmenet szévettani képe

kasok, mazolok, kertészek, teniszezok, golfozok, tan-
cosok, zenészek. Az Ul6 életmdbdot folytato fizikailag
nem j6 allapotban Iévok kilonbésen hajlamosak arra,
hogy ha aktiv munkat, sporttevékenységet végeznek,
amihez nem szoktak, tllterheljék izlleteiket. De épp-
agy, mint az ingyulladas, bursitis is keletkezhet sok-
izUleti gyulladasok, kilénbsen a gerincizileti gyullada-
sok, a spondyloarthritisek részeként.

Mik a bursitis ttinetei?

A bursa fajdalmas, nyomasérzékeny, duzzadt, s fajdal-
mas a bursaval kapcsolatos iziilet is. Mozgaskorlato-
zottsag is kialakulhat. Leggyakoribb a vall-, konyok-,
csuklé-, csipd-, térd és sarok korili nyaktomldk gyul-
ladasa.

Hogyan diagnosztizalandé és gyogyitando a bursitis?

A kortorténet és a fizikalis vizsgalat altalaban elegen-
do. Ultrahang- vagy MR-vizsgalat ritkdn szlUkséges.
Els6 1épésben nyugalomba helyezendd a végtag. Akut
esetben jegelés, nem-szteroid gyulladascsOkkentdk
adasa szllkséges. Ultrahang, masszazs, torna az akut
szak lezajlasa utan jon szoba. Ha mindez nem segit,
szteroid-injekciot adunk. Fertdzés esetén antibiotiku-
mok, illetve a bursa sebészi kezelése, esetleg eltavoli-
tasa szlikséges.

Mi az inhiively?

Az inhlvely voltaképpen olyan nyaktémlo, azaz bursa,
amely egy vagy t0bb parhuzamosan lefutd inat telje-
sen korilolel. Kilondsen olyan helyeken kiséri az inat,
ahol az meghajlasnak, megtort szogi lefutasnak vagy
beszorulasnak van kitéve. llyen hely példaul a vall és a

csuklé,mert ezek az iziiletek nagy terjedelmi mozga-
sokat biztositanak karunknak és kezlinknek.

Mi az inhtvelygyulladas?

Az inhlvelygyulladas ugyanazon okokbdl jon létre,
mint az inak vagy a nyaktomlok gyulladasa. A leggya-
koribb ok tehat a mechanikus tulterhelés, ezért legsi-
keresebben a megterhelés csokkentésével, a kifarasz-
tott, gorcsos izomzat ellazitasaval szlintethetd meg.
Minthogy az inhlvely (és a bursa) belso felszine ugyan-
olyan, mint az iziileteké, sokizlleti gyulladasokban az
alapbetegség részeként johet gyulladasba. llyenkor az
alapbetegség helyi injekcios és fizikalis kezelésekkel
kiegészitett kezelése vezet eredményre.

Mi az enthesitis?

Minthogy az enthesis az inak és a szalagok eredése
és tapadasa, az enthesitis voltaképpen ezeken a he-
lyeken kialakul6 in-, csonthartya- és csontkéreg-gyul-
ladas. Keletkezhet mechanikus, talterhelési okokbdl
(példaul a mar emlitett Achilles-in gyulladas, de ilyen
a teniszkdnyok és golfkdnydk néven jol ismert kdnyok-
taji lagyrészbetegség). Jellemzd részjelensége viszont
a gerincizileti gyulladasoknak, mint a Bechterew-be-
tegség néven jobban ismert spondylitis ankylopoeti-
ca és a psoriasist kisérd gerinc- és izlleti gyulladas.
Ezekben az izlleti gyulladasokban a gyulladasos im-
munfolyamat nem az izlleti tokban és az izllet kori-
li csontveldben 1ép fel, hanem az izlleti tok, az inak
és szalagok csonthoz tapadasanal. Minthogy egyuttal
a csont Ujdonképzodését kivaltd anyagok is keletkez-
nek, a gyulladasos szovetpusztulast csontos atépulés
kiséri. Ez a napi gyakorlatban a rontgenfelvételeken
lathatd csontos kindvésekben, hosszabb tavon az izi-
leti tok és a szalagok elcsontosodasaban mutatkozik
meg. A leggyakoribb gyulladasos eredeti enthesitises
pontok: a bordakat a szegycsonthoz rogzitd szalagok,
az Ulégumok, a térd oldalsé szalagjai, a sarokcsonton
az Achilles-in tapadasa és a talp inainak eredése. Saja-
tos enthesis a kdromperc. Itt szoros kdzelségben van-
nak az izllet tokjanak, az inaknak a tapadasi helyei
és a kéromagy. A kéromperc gyulladasa a psoriasisos
arthritist jellemzo ujj-gyulladas (dactylitis) jelensége.
Részben oka a psoriasist kisérd jellemzd kéromelval-
tozasoknak is, amelyeket a hatsé belsd boritéoldalon
mutatunk be.

Hogyan kezeljlik a gyulladasos enthesitist?

A gyulladasos enthesitis a gerincizlleti gyulladasos
rendszerbetegségek, a spondyloarthritisek részjelen-
sége. A lapszamban kozreadott, a kezelési elveket be-
mutato cikkekben részletes valaszokat talalnak erre.
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Terbéné Szekeres Klara

Orszagos Reumatolégiai és
Fizioterapias Intézet, Budapest

Mottonk: ,Mert, hadd legyenek boldogok a gyermekek. Tanitsatok meg oket megtélteni sziviiket az egész-
Ség, a batorsag és a remény érzéseivel. Semmi sem lehet fontosabb, mint, hogy segitsiik 6ket mindebben.
Fakasszuk énekre sziviiket, fényesitsiik meg mosolyukat. Inspiraljuk Oket, s mondjuk el nekik minden mé-
don, melyre sz6 sem kell: mennyit jelentenek neklink, és a vilagnak.”

Az Orszagos Reumatolégiai és Fizioterapias Intézet
(ORFI) keretén belll mikodik a Gyermekreumatologiai
Centrum, ahol foként a gyermekkori izileti gyulla-
dasos (juvenilis idiopatias arthritis, JIA) betegeket
gondozzuk, jarobetegként, de fekvobeteg hattérrel.
A beteg gyermekek gybdgykezelése a Klinikai Immu-
noldgiai, Felnott- és Gyermekreumatologiai Osztalyon
torténik. Folyamatos ellendrzéslket és gondozasukat
a Gyermekreumatologiai Szakambulancia latja el.

Néhany sz6 a multrol...

Az ORFl-ban a kezdetektdl fogva voltak gyermek be-
tegek, hisz az Ortopédiai Osztaly, a Ful- orr- gégészeti
és a Szemészeti Osztaly gyermekeket is operalt illetve
gyogykezelt. Az 50-es évek végén és a 60-as évek ele-
jén a gyermekbénulas jarvany sok gyermeket meghbete-
gitett, ami Heine-Medin utokezeld osztalyok létesitését
tette szUkségessé. Intézetlinkben harom Heine-Medin
utokezeld mikodott, az egyik a Frankel Led utca 62.
szam alatt, a masik kettd a 38-40. szam alatti épulet-
ben, az Ggynevezett Esplanade éplletében. Az itt 1Evo
osztalyok 1966-ban rehabilitaciés osztalyokka alakul-
tak, amelyek a kor szinvonalan all6 elsé mozgasszervi
rehabilitacios osztalyokka alakultak. A 60-as évektol

kezdddoen kezeltek egy-egy JIA-ban szenvedd gyerme-
ket, és egyre tobb szlild kereste fel intézetlinket izlleti
gyulladasos gyermekével. A Heine-Medin-kéros beteg
gyermekeknek izileti gyulladasos panaszaik és tiine-
teik nem voltak, igy a felndtt reumabetegekkel vagy a
gyermekbénulasos gyerekek és fiatalok utdkezeléssel
foglalkoz6 novéreknek, gyogytornaszoknak meg kellett
tanulniuk a specialis apolast, tornaztatast.
Intézetlinkben a kezdetektdl Dr. Balogh Zsolt féor-
vos rakta le a gyermekreumatologiai ellatas alapjait.
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Hamarosan felmerilt annak a szliikségessége, hogy a
gyermekek elészor kildn szobaba, majd kilon észleg-
re kerlljenek. A gyermekreumatologiai részleg 1980-
ban kezdte meg mikodését a 12 aggyal az akkori
Orvostovabbképzo Intézet Reumatologiai Tanszékének
bazisat ado C osztalyan, majd a lll. Reumatologiai Osz-
talyon. Ezzel egy iddben alakult meg a Gyermek-reu-
matolégiai Szakambulancia is. Az ORFIl gyermek-reu-
matolégiai részlege 1986-t6l mar Orszagos Centrum-
ként mikaodik.

Napjaink...

A gyermekeket ellatdé team tagjai: Dr. Orban llona
reumatologus, gyermekgyogyasz és Dr. Sevcic Krisz-
tina reumatolégus, gyermekgyogyasz Dr. Kiss Emese
belgyogyasz, klinikai immunolégus és a nagy tapaszta-
latu, specialisan képzett apolok, gyermek szakapolok,
gyogytornaszok, a pszichopedagdgus és az intézeti
szocialis gondoz6. Munkajukat szemész, ortopéd-se-
bész és mas konzultansok segitik. A JIA oki terapiaja
nem ismert, javulast csak a komplex kezelés segitsé-
gével érhetlink el, ami csak jol koordinalhaté team-
munkaval oldhaté meg.

A terapia alappillérei:

e gyogyszeres kezelés,

« fizioterapia,

e ortopéd sebészi kezelés,
« foglalkoztatd terapia.

Ez utébbit az is indokolja, hogy a JIA-ban az izlleti gyul-

ladas okozta miikoddképesség-kiesés mellett a gya-

kori ambulans beavatkozas (izlileti punkcié, biolégiai

terapia) és a t0bbszori kérhazi kezelés pszichés karo-

sodashoz vezethet. Ezek megel6zésére vezettik be

1982-ben az egyéni és csoportos foglalkozas-terapiat.
A csoportos foglalkozas-terapia heti rendszeresség-

gel, a kdvetkezod modszerekkel folyik:

¢ kézmiives foglalkozasok,

* logikai és szabadtéri jatékok,

« iskolai tanulmanyok figyelemmel kisérése, segitség-
nyujtas,

e tanito jellegl koérhaz, videbk megbeszélése, megte-
kintése,

e sz(il6k bevonasa, érzelmi tamogatasa (kortermi te-
rapias beszélgetés formajaban)

e Onsegitd csoportok kialakitasa révén.

Az egyéni foglalkozasok célja:

» az esetleges miitétre, fajdalmas beavatkozasra vald
felkészités,

* feszlltségoldas, hangulatjavitas,

 gyogyulasi motivacio elésegitése.

A szocialis gondoz6, mentalhigiénés szakember fel-

adatai kozé tartozik

e az alanyi jogon jar6 kiemelt csaladi poétlék és
kozgyogyellatasi igazolvany, valamint

* a raszorultsag alapjan rendszeres gyermeknevelési,
gyermekvédelmi-lakasfenntartasi tamogatas igény-
Iésében vald segitségnyljtas és

* beteg gyermek szakgondozasanak megszervezése,

* a Nevelési Tanacsadoval vald szoros egylttmikodés
atjan.

Intézetlinkben kis betegeink pszichés és szellemi fej-
|6dését figyelembe véve, a csaladi hattérrel egylitt a
holisztikus szemléletet prébaljuk megvalésitani és
kiizdiink a diszkriminacié ellen. Apolasvezetoként
gyermekrészleglinkdon kiemelt feladatomnak tartom
a megfeleld tudassal és szakmai kompetenciakkal
bird szakemberek foglalkoztatasat, az apolasi- és se-
gédeszkozok biztositasat és a hangulatos korhazi kor-
nyezet megteremtését és fenntartasat. A team-munka
eredményeként jottek létre - immar hagyomanyt te-
remtve - a gyermeknapok és a Mikulas (innepségek.
Mindezek megvalosulasa a dolgozok hivatastudata-
nak, 6nzetlen segitségének koszonheto.

A mai gazdasagi, tarsadalmi helyzetben jo esélyt
ad gondtalan kikapcsolodasra a Bator Tabor. A Bator
Tabor Alapitvanyt 2001-ben hoztak |étre Magyarorsza-
gon, amely 8 napos turnusokban ingyenes részvétellel
7-18 éves JIA-s gyermekek szamara is biztosit élmény-
terapias programot. A terapias rekreacios program
célja
* a gyermekek dnbizalmanak novelése,

* a magukba és egymasba vetett hitlik megerositése,
 ezzel gydgyulasuk és a kortars csoportba valé visz-
szailleszkedésiik elbsegitése.

Ezzel a kézleménnyel azt kivantam bemutatni, hogy
milyen komplex feladatokat jelent a kronikus beteg-
ségben szenvedd gyermekek gyogyitasa, apolasa és
rehabilitacioja.

A részleget bemutat6 szines fotok a borité oldalakon lathatok.
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izilleti gyulladasos betegek

korszeriu apolasa
az europai ajanlasok
fenyében
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Jeges Gaborné

Orszagos Reumatolégiai és
Fizioterapias Intézet, Budapest

Az Europai Reumaellenes Liga (EULAR)

2012. évi iranyelvének bemutatasa

a magyar reumabetegek és az dket ellato
reumatologiai szakdolgozok szamara

Az EULAR szakért6i csoportja a rendelkezésre all6 iro-
dalom és a szakérték sajat tapasztalatai alapjan dol-
gozta ki és tanulmanyban tette kozzé az izlleti gyul-
ladadsos betegek ellatasaban kozrem(ikodd szakdol-
gozok szerepére és feladataira vonatkozd ajanlasait,
amely az Annals of Rheumatic Diseases 2012;71:18-
19. koézleményben talalhaté eredeti formajaban.
A felhasznalt hattér-irodalom és kiegészit§ anyag
online olvashaté (www.ard.bmj.com/content/71.1.
toc). A tovabbiakban az ajanlasok Osszefoglalasat,
kialakitasuk médszertanat, az ajanlasokat és a hozza-
juk flizdtt kommentéarokat kivonatosan mutatjuk be.
Az eredeti kozlemény egyontetlien a ,névér’ meg-
hatarozast hasznalja. Ezt a szOvegben legtdbbszor a
»Szakdolgozd” kifejezéssel helyettesitjlik és az eredeti
tanulmanynak megfeleléen a reumatoldgiai terlleten
dolgoz6 apoldkat és asszisztenseket értjlk alatta.

A reumatoldgiai szakterlleten dolgozé dolgozd
névérek a f6 kozvetitbk a betegek és az bket ellatd
mas szakemberek kozott. A korszer( gydgyszeres ke-
zelés és a szervezési valtozasok miatt a szakdolgozoi
szerepkdr rohamléptekben alakul at, jollehet e téren
nagy kulonbségek vannak az egyes orszagok és régiok
kozott. Egyes eurdpai orszagokban nincs is reumato-
l6giai szakapold, mig szamos orszaghan a reumato-
l6gia elismert apolasi szakterllet, igen széleskorl és
magas szint( onallésaggal. Az Uj, kiterjesztett névéri
feladatkorok: a betegfelvilagositas, az éngondoskodd
életvitel oktatasa, gyogyszerekre vonatkozd tanacs-
adas vagy akar az izlleti injekcidzas. Egyre nagyobb
részt vallalnak a névérek a kérhazba utalas, telefo-
nos tanacsadas, mas szakdolgozdkhoz iranyitas és
a betegségmoddositd és bioldgiai terapiak monitoro-
zasa terlletén. Béar tObb orszaghan vannak szakdol-
gozok altal vezetett, a betegség-kimeneteleket nézve
is koltséghatékony apolasi klinikak és ambulanciak,
amelyek meg tudnak felelni az idllt betegségek gon-
dozésa altal tAmasztott kihivasnak, azaz a gazdasa-
gossagi és mindségi kdvetelményeknek, ez a modell

még messze nem terjed a kivanatos mértékben. Ezért
gylijtotte Ossze a szakértbi csoport a rendelkezés-
re allé irodalmat, hogy az EULAR kévetelményeinek
megfeleld iranyelvet alkosson a szakdolgozoknak a
krénikus izlleti gyulladasok terlletén ajanlott mUko-
désérdl.

IdUlt izUleti gyulladasoknak a rheumatoid arthritist,
spondylitis ankylopoeticat és az arthritis psoriaticat
tekintették. A szakért6i csoport 15 szakdolgozdbol, 6t
multidiszciplinaris team-taghbdél és egy PhD doktorje-
16Itbdl allt. Elsd Glésikdn a munkatervet és a moéd-
szereket hataroztak meg. Ezutan az ismert nemzetkozi
adatbazisokbdl 54 kdzleményt valasztottak ki, koztlk
egy metaanalizist, nyolc randomizalt kontrollalt vizs-
galatot, 11 klinikai vizsgalatot és 34 leiré tanulmanyt
(maga az ajanlas 80 irodalmi hivatkozast és terjedel-
mes online kozlemény-elemzést tartalmaz).

Az ajanlasokat az 1. tablazat, a tudomanyos ku-
tatasi témajavaslatokat a 2. tabldzat mutatja be. Az
ajanlasok mellett a mddszertanilag megkdvetelt mo-
don bemutatjak a bizonyitékok szintjét, az ajanlasok
erdsségét és az egyetértés szintjét. Ez utodbbi — 10
pont lehetséges felsé hatar mellett — 8,4 és 9,9 pont
kdzott volt az egyes ajanlasokra nézve.

Az ajanlasok részletes indoklasa:

Az ajanlasok reumatologiai tapasztalattal rendelkez6
szakdolgozoknak szolnak és kiterjednek mindenna-
pi munkajuk valamennyi terlletére, beleértve a napi
apolasi tevékenységeket, a részvételt a beteg meg-
figyelésében, betegségeik pszicholdgiai vonzatait és
gybgyszerelésiiket.

Az ajanlasok legnagyobb részét a rheumatoid
arthritis kapcsan fogalmaztak meg, de érvényesek
és alkalmazanddk a spondylitis ankylopoetica és az
arthritis psoriatica sajatossagainak figyelembevételé-
vel az ezekben ez izlleti gyulladasokban szenveddk
ellatasara is.




1. Az idUlt izGleti gyulladasos betegek betegségiik folyaman mindvégig fordulhassanak olyan szakdolgozohoz,
aki megfeleld felvilagositast tud adni betegségik természetérdl és kezelésérol.

2. A betegek mindig kérhessenek a szakdolgozoktol tanacsokat betegséglikkel és folyamatos ellatasukkal
kapcsolatban, hogy azzal elégedettebbek legyenek.

3. A beteg szamara legyen elérhetd szakdolgozé altal nyljtott tartos és folyamatos tamogatast jelento telefo-
nos tanacsadas.

4. A szakdolgozb vegyen részt a teljes korl betegellatasban, azaz a betegség aktivitdsanak csokkentésében, a
tlnetek visszaszoritasaban és a minél jobb, beteg altal elvart eredmény elérésében.

5. A szakdolgozonak fel kell ismernie és értékelnie a betegség pszichoszocialis vonzatait és a beteget a szoron-
gas és depresszio csokkentése céljabol megfeleld ellatasra kell iranyitania.

6. A szakdolgozonak segitenie és batoritania kell a beteget az 6nmaga gyogyitasahoz sziikséges készségek és

ismeretek elsajatitasaban, sajat allapotanak felmérésében, onallésagra térekvésében.

7. A szakdolgozonak torekednie kell a nemzetkozi és nemzeti iranyelveknek és protokolloknak az apolasi mun-
kat is érinto elbirasainak betartasara.

8. A szakdolgozdk szamara biztositani kell a folyamatos tovabbképzést, amelyben tudasuk és képzettségiik
novelése és fenntartasa érdekében részt is kell vennilk.

9. A szakdolgozdkat tamogatni kell abban, hogy megfeleld képzés utan, a vonatkoz6 nemzeti szakmai szaba-
lyozas szerint bovitsék tevékenységi koriket.

10. A szakdolgoz6 koltségkiméld modon végezze a beavatkozasokat és a betegek ellendrzését.

1. tablazat. Ajanlasok az idlilt iziileti gyulladasos betegek reumatolégiai apolasahoz

1. A ndvér szerepe a jobban elérhetd és hatékonyabb ellatasban.
2. A novér feladatai a korai betegségnek a kitlizott gyogyitasi célt legjobban kozelitd kezelésében.

3. Az eurOpai orszagok eltérd képzettségi és kompetenciaszintjei miatt kiilonb6zo apolasi gyakorlatanak 6sz-
szehasonlitasa.

4. Az eurdpai orszagok alapszinti és fejlett apolasi gyakorlatanak koltséghatékonysagi elemzése.

5. A novéri tevékenységeknek a betegek életmindségére, pszichoszocialis viszonyaira és altalanos jol-létére
gyakorolt hosszutavu hatasainak vizsgalata.

6. A novérek tevékenységének a betegek 6nmagukroél valé gondoskodasara gyakorolt hatasanak vizsgalata.

7. A ndvéri tamogatasnak a betegek munkaképességére és a tarsadalmi életben valo részvételére valo hatasa-
nak vizsgalata.

8. A nOvéri segitségnek a tarshetegségek megeldzésére gyakorolt hatasanak vizsgalata.

9. A jelen ajanlasok kilonb6zd betegecsoportokban - példaul a spondylitis ankylopoetica vagy az arthritis
psoriatica esetei - t0rténd elfogadtatasa és érvényesitése.

10. Képzési javaslat: a reumatologiai szakdolgozoi kompetencia kereteinek kijeldlése, alapszintl és fejlett
szintl képzési-tovabbképzési programok kidolgozasa.

2. tablazat. A reumatolégiai apolas ajanlott tudomanyos kutatasi témakoérei

Az ajanlasok és indoklasuk A betegfelvilagositas tervezett folyamat, amely soran
a betegség folyamatanak, a kezelés lehetdségeinek,

1. Az iddlt izileti gyulladasos betegek betegséglik | a fizioterapianak és az izlletvédelem mddszereinek
folyaman mindvégig fordulhassanak olyan szak- | elmagyarazasa segiti a betegséggel valé megkizdés,
dolgozdhoz, aki megfelel6 felvildgositast tud adni | az éngondoskodas képességét. Kimutattak, hogy a
betegseéglik természetérdl és kezelésérdl. névérek altal kozvetitett ismeretek jobban rogziltek,
mint az orvos altal elmondottak. A tajékoztatas ku-
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I6ndsen fontos a frissen diagnosztizalt betegek ese-
tében. A betegségrdl és a kezelésrél elmondottak
mellett a felvilagositasnak ki kell terjednie a kockazati
tényezOkre, példaul a sziv- és keringési betegségek
kockazatara is.

2. A betegek mindig kérhessenek a szakdolgozdktol
tanacsokat betegségiikkel és folyamatos ellata-
sukkal kapcsolatban, hogy azzal elégedettebbek
legyenek.

Az ellatassal valo elégedettség a mindség indikatora.
A vizsgalatok tObbsége azt igazolta, hogy a betegek
jelentésen elégedettebbek a tajékoztatassal, egyitt-
érzéssel, a technikai értelemben vett mindséggel és
az ellatashoz vald hozzaféréssel, ha azt névér nyuj-
totta.

Az injekciozasi technikak megitélésében (izliletbe
adott injekcidkat is beleértve) nem volt kildnbség
aszerint, hogy orvos vagy névér végezte. A betegek
a segédeszk0zOk hasznalatanak betanitasaban jobb-
nak értékelték a névérek kommunikacios képességeit
a betegellatd team egyéb tagjaihoz képest. Kisebb
szamban, de voltak ellentmondd eredményt bemuta-
t6 felmérések is. Osszességében a névérek jol elér-
het6k a betegek szamara és elismerten segitik dket
abban, hogy megkapjak a szlkséges ellatast. A gon-
doskodas folyamatossaga biztositja a betegek és a
segiték kdzotti tartds bizalmi viszony kialakulasat, ami
a legfontosabb a betegek szamara. A szakdolgozé al-
tal végzett ellenbrzés és kovetés fokozza a betegek
biztonsagérzetét.

3. A beteg szamara legyen elérhetd szakdolgozd altal
nyujtott tartés és folyamatos tamogatast jelentd
telefonos tanacsadas.

A reumatolégiai betegségek hullamzo, elére nehezen
megitélhetd lefolyasa miatt a betegek szamara rend-
kivul fontos a gyors tanacskeérés lehetésége. A telefo-
nos segélyvonalak bizonyitottan kielégitik ezt az igényt
és felgyorsitjak a szikséges ellatast. A betegek sza-
mara az elsé elérhetd tanacsado altal nyujtott telefo-
nos tanacsadas a folyamatos ellatas biztonsagérzetét
nyUjtja. A tajékoztatas tartalma és mélysége kilonbo-
z6. Néhany szolgalat rendszeres felligyeletet biztosit,
masok a haziorvos felkeresését megeléz6 legaltala-
nosabb kérdések megvalaszolasara szoritkozik. Egyes
szolgalatok a betegiranyitast is elvégzik és érzékelhetd
slirgésség esetén biztositjak a soron kivili vizsgalatot.
Arra is van példa, hogy a felvilagositas e-mail Utjan
torténik. Valamennyi megoldas segiti a betegeket a
szlikséges ellatashoz vald jobb hozzaférésben.

4. A szakdolgozd vegyen részt a teljes kérl betegel-
latasban, azaz a betegség aktivitasanak csékken-
tésében, a tlinetek visszaszoritasaban és a minél
jobb, beteg altal elvart eredmény elérésében.
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A szakdolgozdkat egyre nagyobb mértékben vonjak be
a betegséggel kapcsolatos feladatok ellatasaba, fleg
a pszichoszocialis gondok, a tarsadalmi életben valé
részvétel korlatainak feltarasaba, a betegek koveté-
sébe. Specidlisan képzett névérek és asszisztensek
kdzrem(kodnek a korai izlleti gyulladasok felisme-
résében, a betegiranyitdsban és javaslatot tesznek a
szlikséges beavatkozasokra vagy a terapia modosita-
sara. A szakdolgozdk altal rendszeresen kovetett és
megfigyelt betegek kisebb fajdalomrél és faradtsagrol
szamoltak be és betegséglkrdl alkotott képlk pon-
tosabb volt, a szokvanyosan ellendérzéttekhez képest.

A szakdolgozék képesek az izlileti gyulladasok ko-
rai felismerésére, az idult izlleti gyulladasos betegek
ellatasaban val6 teljes értékli részvételre és kozremd-
kddnek a tlinetek eredményes javitasaban.

5. A szakdolgozénak fel kell ismernie és értékelnie a
betegség pszichoszocialis vonzatait és a beteget a
szorongas és depresszid csékkentését célzd szak-
ellatashoz kell iranyitania.

Az idult izlleti gyulladdsok pszichoszocidlis kovet-
kezményei jelentések, a szorongas és depresszid a
rheumatoid arthritis ismert tarsbetegségei. A szakdol-
gozok segitségével ezek nagymértékben enyhithetok,
a kognitiv-viselkedési névéri tamogatas jelentésen
hozzajarul a betegek jol-1étének és életmindségének
javitasahoz. A szakdolgozok éaltal kovetett betegek tar-
sadalmi szerepeikben aktivabbak lettek. A szakdolgo-
z6k specialis képzettséglk szerint meghatarozott szin-
tig felvallalnhatnak pszicholdgiai tanacsadast, azonban
ezen tul vagy ha a probléma nehézsége ezt kivanja, a
beteget pszicholégushoz kell iranyitaniuk.

6. A szakdolgozénak segitenie és batoritania kell a
beteget az 6nmaga gydgyitasahoz sziikséges kész-
ségek és ismeretek elsajatitasaban, sajat allapota-
nak felmérésében, dnallésagra térekvésében.

Az 6ngondoskodas az a képesség, hogy valaki sikere-
sen tanulja meg azokat a viselkedésmddokat, ame-
lyekkel eléri céljait és allapotat ellendrzés alatt tud-
ja tartani. A kutatasok azt igazoljak, hogy a névérek
eredményesen segitik a betegek jobb dnértékelési és
ongondoskodasi képességeinek kibontakoztatasat,
az Ongyogyitasra vald késztetését. Szakdolgozdk altal
végzett betegoktatas utan a betegek betegséggel vald
megklzdési hajlanddsaga jelentésen nagyobb lett,
onmagukba vetett hitlik ndvekedett, mig elhagyatott-
sagi érzésik csOkkent. A szakdolgozok altal iranyitott
gondozas noveli és batoritjia a betegek 6nmagukkal
valo térédésre késztetését.

7. A szakdolgozénak térekednie kell a nemzetkézi és
nemzeti irdnyelveknek és protokolloknak az apola-
si munkat is érintd elbirasainak betartasara.




e Hazankban is nagy kilénbségek vannak a reumatologiai centrumok, osztalyok, szakrendelok és ambulanci-
ak tevékenységében. Ezek tlikrozo6dnek a szakdolgozok aktivitasaban is.

e Ezért fontos az iranyelvek megismertetése minden reumatologiai betegellatoé helyen.

* A reumatologiai szakdolgozoknak sajat maguknak kell kivalasztani a mi kortilményeink koézétt megvalo-
sithatokat. Meg kell alkotni a hazai (izlleti gyulladasos szakdolgozoéi iranyelveket és meg kell hatarozni a

specialis, Uj kompetenciakat.

e Az erre a leghivatottabb a reumatologiai szakdolgozok 6nallé egyesilete lesz.

¢ Ez messzemenoden megfelel az EULAR torekvéseinek, ezért tamogatni fogja.

3. tablazat. Mi az EULAR reumatolégiai apolasi ajanlasok lizenete a magyar névérek és asszisztensek
szamara?

* a magyar reumabetegek, kiilléndsen az izlleti gyulladasokban szenvedok ellatasaban is egyre nagyobb sze-
repet vallalnak a szakdolgozok, a ndvérek, asszisztensek

* a szakszer( apolas és gondozas részeként fontos Uj feladatuk a felvilagositas, az dngondoskodasra készte-
tés, a helyes életvitelre vonatkozd tanacsadas, az aktualis problémaknak megfeleld betegiranyitas

 a szakdolgozoknak ehhez el kell sajatitaniuk az egyltt érzo, segitd hozzaallast, jol kommunikalo kozvetitoi
szerepet kell betdltenilik a beteg és a gydgyitd munkacsoport tdbbi tagja (orvos, gyégytornasz, lelki segito,

stb.) kozott

e ennek elsajatitasahoz a szakdolgozoknak specialis tovabbképzést kell nydjtani és nekik is torekednilk kell
az Uj feladatok ellatasahoz szikséges képességeik és képzettséglk ndvelésére.

4. tablazat. Mi az EULAR reumatoldgiai apolasi ajanlasok lizenete a magyar reumabetegek szamara?

A szakmai iranyelvek kutatasi eredményekre alapo-
zott dontéseket kinalnak fel, mig a protokollok azokat
a lépéseket irjak le, amelyek egységesebbé teszik a
betegségek diagnosztizalasat és mérséklik a kezelési
eljarasok széls6ségeit. Nélkllozhetetlenek az egész-
ségligyi dolgozdk szamara, mert a helyes és biztonsa-
gos ellatast biztositjak.

A betegapolasban is szlikség van szabvanyos szer-
kezetl elirasokra, mert ezek tamogatjak a szakdol-
gozOkat az Osszetett kezelési eljarasok pontos kivi-
telezésében. Az iranyelvek és protokollok oktatasa
jelentésen javitja a szakdolgozdk az allapotfelmérés,
a kezelés, a betegiranyitas terlleteire vonatkozd don-
tési képességeit és igy a bizonyitékokra alapozott
apolas elterjesztését. A protokollok betartasa az apo-
las biztonsagat szolgalja. A standardok szerint végzett
apolasnak az el6irasok betartasa mellett is egyedinek
és betegkodzpontinak kell lennie.

8. A szakdolgozbk szamara biztositani kell a folyama-
tos tovabbképzést, amelyben tudasuk és képzett-
séglik ndvelése és fenntartasa érdekében részt is
kell vennitik.

A hagyomanyos apolasi tevékenységeken tulme-
néen a szakdolgozdék szamos Uj feladatot 6nalléan
végeznek el, elsésorban a betegek dngondoskodas-
ra batoritasa, a felvildgositas, a kezelés kovetése,

gybgykezelési tanacsadas, vagy akar izlleti injekcid-
zas terlletén. Felmérések szerint ezeket a legtdbben
magabiztosan vallaljak. Magabiztossagukat azonban
a reumatoldgiai betegségekrél és kezelésikrél meg-
szerzett tudassal kell alatdmasztani, kommunikacios,
oktatasi, tanacsadasi képességeiket, mas egészsé-
glgyiekkel valé egyittm(kdodési készségeiket novelni
kell. Képzési programjaiknak a korszer(i ismereteket
kell tikroznilk, mert csak igy 8rizhetik meg és fejleszt-
hetik tudasukat. A tovabbképzés tartalmat eldzetes
képzettséglk szintjéhez kell igazitani. Sok képzés és
tovabbképzés még nem nyujt elegendé ismeretet és
készséget, a szakdolgozok reumatoldgiai tananyaga-
nak tartalma nincs kelléen kidolgozva, ezért j6l meg-
hatarozott alap-, fejlett- és kiterjesztett szint(i képzés-
re van szikség.

9. A szakdolgozbkat tamogatni kell abban, hogy meg-
feleld képzés utan, a vonatkozé nemzeti szakmai
szabalyozas szerint bévitsék tevékenységi kérliket.

Az 4polasi tevékenység egyre ndvekvé mértékben fej-
I6dik az alapszintrdl a fejlett és a kiterjesztett szin-
vonal iranydba. Ennek a fejlédésnek a magyarazata
tébb nézépontbdl Adhatdé meg: a betegek az atfogd
szemléletet, a betegkdzpontl tajékoztatast és a jo
kommunikacids képességet értékelik a legjobban és
novekvd Onismerettel, elégedettséggel és nagyobb
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javulassal honoréljak. A szakdolgozdk oldalardl a na-
gyobb 0nallosag, tudasuk és képességeik jobb hasz-
nosulasa révén elégedettebbek lesznek munkajukkal.
Szervezési oldalrdl nézve a fejlett és kibOvilt novéri
szerepkor egységesebbé, hatékonyabba és jobban
hozzaférhetdvé teszi az ellatast. A kiterjesztett szerep
kulcs-elemei az 6nall6 jardbeteg-gondozas, kezelési
tanacsadas és a helyi vezetéi megbizatas lehetnek.
Mindamellett a szakdolgozoi szerep bdvitésének sza-
mos ellenzéje van, akik ,placebo orvosok” vagy ,ma-
sodosztalyl doktorok” megjelenésétdl tartanak. A
szerepbbviilés kozéppontjaban azonban a beteg ér-
deke, a beteg szliikségleteinek jobb kielégitése és az
ellatas javitasa all, ezért a névér (j szerepe nem az
onvos helyettesitése, hanem az orvosi szerep kiegé-
szitése lesz.

10. A szakdolgozé kéltségkimélé mddon végezze a
beavatkozasokat és a betegek ellendrzését.

A megujuld szakdolgozoi munka hatékonyabb ellatast
eredményez. A feladatok vezetd szakdolgozé altali ko-
ordinalasa csokkenti a team tobbi tagjanak terhelé-
sét. A magasan képzett, 6nallé szakdolgozé6 mikddé-
se csOkkenti az orvoshoz forduldsok szamat, az ellatas
id6tartamat, a kérhazi apolas hosszat, a slrgdsségi
betegfelvételeket. A telefonos tanacsadas a felesle-
ges orvosi konzultaciok mérséklése és a varakozasi
id6k csokkentése révén kilondsen koltséghatékony.
A szakdolgozd sajat kompetencidja keretében donthet
a beteg mas team-tagokhoz, példaul a foglalkozta-
tasi terapeutahoz, izlletvédelmi tanfolyamra vagy a
napi tevékenységekhez sziikséges funkcidkat javitd
tréningre iranyitasardl, igy kisebb befektetéssel jobb
életmindség valik elérhetévé.

Kedves Tamogatonk!

Kozhasznu Alapitvanyunk kéri, hogy tevékenységiinket (betegljsag, betegségismertetdk,
oktatasok) tamogassak adojuk 1%-anak felajanlasaval.

Kérjik, hogy a rendelkez6 nyilatkozatot az MRA szamara toltsék ki.

A Magyar Reumatologia Haladasaért Alapitvany

Adoszam: 19016443-2-41

A felajanlasokért eldre is kdszonetlinket fejezzlk ki.

Nagyon szeretnénk, ha tevékenységeinket fenn tudnank tartani. Ehhez kérjiik az Onék, illet-
ve hozzatartozoik, barataik tamogatasat. Kérjiik, hogy a nyilatkozatot (az MRA adoszama és
esetleg neve szerepeljen rajta) tegye szabvany boritékba, és a boritékon az On neve, lakcime,

adodazonosito jele szerepeljen.

Bizunk benne, hogy a nehézkes procedura ellenére On rendelkezni fog az 1%-rél. Az alapitvanyunknak
kildott adomanyukat megtiszteltetésnek vesszik és koszonettel fogadjuk.

2

- 3. szam 2 012. december

Az ajanlasok meghbeszélése

A szakdolgozdk — névérek és asszisztensek — az egész-
ségligyi dolgozok legnagyobb csoportjat alkotjak és
hagyomanyos szereplik kiterjesztése a reumatolégiai
betegellatd csoportokban is Uj kihivasként jelentke-
zik. Vilagméretd tendencia a krénikus betegeknek a
kordbbiakhoz képest aktivabb, bizonyitékokon alapu-
|6 apolasa, amelyet mar a kibdvilt kompetenciaval
rendelkez6 szakdolgozdk végeznek. Az izlleti gyul-
ladasos betegségek apolasa terlletén ez a fejlédés
kilonbozd 1éptékl az egyes orszagokban a képzés,
gyakorlat és tapasztalat és a betegellatas altalanos
szinvonalatdl fuggben. Az Uj feladatokat, szerepeket
és jogositvanyokat a gyakorlatot pontosan leiré kere-
tek, iranyelvek és protokollok Utjan kell szabalyozni.
A nb6vérek vannak leginkabb a betegek latokorében,
egyre inkabb elérhetéek a szamukra. A betegellatd
csoport mas tagjaihoz képest leginkabb t6lUk varnak
Utbaigazitast és tanacsadast. A névérek folyamatos
jelenlétlikkel a leginkabb alkalmasak arra, hogy azo-
nositsak és kommunikaljak a betegek specialis prob-
l[émait. A szakértdi csoport arra torekedett, hogy ezt
a fejlédést tamogassa a szakirodalom adatainak és
érveinek Osszegylijtésével és megfogalmazasaval.

Az ajanlasok terjesztésében és a gyakorlatba vald
atlltetésében az EULAR tamogatasa nélkulozhetetlen.
Az ajanlasok érvényesitéseéhez €s a képzéshez vilago-
san megfogalmazott stratégia kell. Viszont mindenutt
a nemzeti szabalyozas és a helyi gyakorlat figyelem-
bevételével kell felmérni, hogy milyen akadalyok le-
klzdésére, milyen hatarok attdrésére van szlikség. Az
ajanlasok alapot nyljtanak az apolas fontossaganak
hangsulyozasahoz és az egységes szinvonall europai
reumatoldgiai szakapolas megteremtéséhez.

Kecsmarik Laszlo dr.
Az MRA kuratoriumanak elnoke
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Kiegeési tunetegyiittes
— burnout-szindroma -

a segito foglalkozasuak
korében

A kiégeési tiinetegyiittes meghatarozasa és
mérése

A segité foglalkozasUak, igy az egészségligyi dolgozok,
szocialis munkasok, pedagdgusok, pszicholdégusok,
lelkészek munkajanak lényegi része a human segités.
Az emberekkel val6 foglalkozas, a beteg, kiszolgalta-
tott emberek segitése jelentds vonzerd a palyavalasz-
tdsban a karitativ attitddel megaldott fiatalok sza-
mara. Az emberek segitése sok pozitiv érzés forrasa,
ugyanakkor meglehetdsen nagy pszichikai megterhe-
lést is jelent.

A mind tulterheltebbé valé egészségligyi szakem-
berekkel szemben napjainkban egyre fokozddnak az
elvarasok. Elsésorban és féként azt varjak el télik,
hogy gyodgyitsanak, tovabba, hogy legyenek jol képzet-
tek, tapasztaltak, empatikusak, kreativak és hatéko-
nyak. Rendelkezzenek ugyanakkor megfelel6 kommu-
nikacios készséggel, viselkedjenek egylttmiikodden
a betegeikkel, kollégaikkal és a hozzatartozokkal, és
mindekdzben bizonyuljanak faradhatatlanoknak. A tul
sok stressz rontja az itél6képességet, testi és lelki be-
tegségeket okoz.

Ezek utan nem csodalkozhatunk azon, hogy a
nemzetkozi vizsgalatok és a hazai tanulmanyok szerint

AL

Guba lidiko

Orszagos Reumatolégiai és
Fizioterapias Intézet, Budapest

az orvosok, névérek és a gydgyitd csoport tObbi tagja
kozUl sokan érzelmi és intellektualis kiégettséget mu-
tatnak és emiatt jorészt diagnosztizalatlan és kezelet-
len pszichiatriai, pszicholégiai, pszichoszomatikus és
szomatikus tlnetekkel klzdenek.

De mi is az a burnout-szindrbma? A kiégés
(burnout) képszerl fogalom, amelyet eredetileg a
technolégidban hasznaltak és amely az egykor mu-
kddo energiaforras gyenglilését irja le a megsz(inésig.
Ez nem hirtelen torténik meg, hanem folyamatosan,
toébb szakaszban. Ez az angol nyelvtani formabdl is
kiolvashato6: a burnout a folyamat, a burned-out, — a
kiégettség — viszont a mar helyrehozhatatlan végalla-
pot lenne.

Ezt a tlUnetegylttest Herbert J. Freudenberger
1974-ben irta le els6ként és igy hatarozta meg:

LA burnout- (kiégés) szindroma tartdés kronikus
érzelmi megterhelés, feszlltség nyoman fellépd fizi-
kai, érzelmi és szellemi kimerilés allapota, amely a
reménytelenség és tehetetlenség érzésével, célok és
idedlok elvesztésével jar, s amelyet a sajat személyre,
munkara, illetve masokra vonatkoz6 negativ attitldok
jellemeznek”

A nyolcvanas évek a kiégéskutatas rendszeres,
tapasztalatokat, adatokat gyijt§ vizsgalatanak kor-

i
i
1
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 Pozitiv munkakdérnyezet hianya

¢ Rutin- és egyhangl munka

e TUlmunka a munkaeréhiany kovetkeztében

e A nagyszamu betegellatasbol fakadé megterhelés

o Koltségvetési megszoritasok, anyag- és eszkdzhiany
A halallal valé6 mindennapos szembeslilés

e Kritikus allapotban |évo betegek

e A munkahelyi elémenetel hianya
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e A munkakor ellatasahoz elégtelen vagy til magas képzettség
e A megbecstilés hianya a kliensek és a munkahelyi vezetbk részérol

» Alacsony bér
 Onall6 kompetenciakdr meghatarozasanak hianya
o Kortarsaktol valo elszigeteltség

 Tarsas kapcsolatok hianya

¢ Interperszonalis konfliktusok a betegekkel és csaladtagjaikkal
o Kartéritési perektdl, blintetbjogi feleldsségre vonastol valé félelem
* Feloldhatatlan személyes konfliktusok a munkahelyen kiviil (maganéleti konfliktusok, anyagi nehézségek)

* Erzelmi tllterheltség

 Bizonyos személyiségjegyek, amelyek a palyavalasztashoz vezettek

e Klienskdzpontl orientalodas

1. tablazat. A kiégés lehetséges okai

szaka. A jelenség mennyiségi vizsgalata kérddives
mobdszerrel tortént, ez tette lehetévé nagyobb popu-
lacio megkérdezését. Ekkor fejlesztették ki a Maslach
Burnout Inventory (MBI) mér8eszkdzét. Christina
Maslach és Susan Jackson viselkedéskutatok mun-
katarsaikkal egy(tt a tlinetekre alapozott 22 kérdésre
adhat6 hétfokozatl valaszlehetéséget adott meg az
eredeti onkitéltés kerddivben altalanos valtozataban.
Azébta tobb foglalkozasi csoportra is kidolgoztak a spe-
cifikus kérddivet és szamos, tdbbnyire roviditett, egy-
szer(isitett kérd6iv talalhatd a vildghalén. Az eredeti
Maslach-kérd6ivet hazankban Adam Szilvia és mun-
katarsai honositottak tobb Iépésben, és hitelesitették
az orvosi kiégettség mérésére, 2006-ban 187, majd
2012-ben 420 vélasz alapjan. Szamos mas jellemzé
mellett azt allapitottdk meg, hogy a magyar orvosok
21 szazaléka jelzett érzelmi kimerUllést és 33 szaza-
lékuk teljesitménycsdkkenést. Nagy Edit diplomas
apol6 hallgatdk korében végzett felmérést 2008-ban,
Winkler Valéria pedig reumatoldgusok korében 2010-
ben talalt hasonlé eredményeket.

Mig a kilencvenes évektdl kezdve leginkabb az ér-
dekelte a kutatékat, hogy milyen Gsszetett kapcsolat
lehet a kiégés egyes komponensei és a szervezeti té-
nyezok, jellemzdk kdzott, napjainkban a kiéges pszi-
choanalitikusi szempontb6l torténé tanulmanyozasa
erdsodik, azt felismerve, hogy a kiégés fellépése jelen-
t6sen fugg az érintett személyiségétdl. Ugy tinik, hogy
akik egylttérzé alkatuk, mélyen begyokerezett segitd
szandékuk miatt valasztanak ilyen munkakort, sokkal

sebezhetdbbek a valasztott hivatas megterheld volta
miatt (tanitdk, szocialis munkasok, apoldk). A kiégés
lehetséges okai az 1. tablazatban talalhatok.

A kiégés osszetevoi

A kiégés legfontosabb eleme az érzelmi kimertilés,
amely alatt az emberi problémakkal szembeni ko-
zOnyt, a tarsas helyzetek kezelésére vald alkalmassag
elvesztésének érzését értjik.

Masodik f6 eleme a deperszonalizacid, elszemély-
telenedés, tavolodas a segitett személytdl, az egész-
ségligyben: a betegek targyként valé kezelése, szen-
vedéseik iranti kdzony kialakulasa.

A harmadik f6 6sszetevé az elsé kettd kovetkez-
ménye: a teljesitménycsdkkenés, amely a negativ 6n-
értékelés, a tehetetlenség, a kompetencia hianyanak
érzésébdl kovetkezik (1. abra).

A kiégés folyamata

A kiégés tobb szakaszbdl allé, fokozatosan bdévi-

16, roml6 folyamat, amelynek szakaszai kdzott nincs

éles hatar. A szakaszok élethelyzett6l és személyiség-

tél flggben kuloénbozd intenzitassal jelentkezhetnek.

Ezek a szakaszok a kévetkezok:

* az idealizmus fazisa: a hivatastudat, lelkesedés flit,
kiemelkedd teljesitményre hangol,

e a realizmus fazisa: szembesulés a napi rutinnal, ne-
hézségekkel, vitakkal,
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1. abra. A kiégés ok-okozati kapcsolatanak folyamatabraja
Kovacs M: A kiégés jelentbsége a kutatasi eredmények tiikreben LAM 2006;16:981

* a stagnalas fazisa: kényszer(i megalkuvas az elkép-
zelések és a tények kozotti kilonbséggel, helytal-
lasra torekvés, majd vegetalas,

* a frusztracié fazisa: a korilmények megvaltoztatha-
tatlansaga miatti tehetetlenseég,

» az apatia fazisa: az eszmék feladasa, beletérédés,
teljes kozony,

* a depresszié fazisa: a lehangoltsag eluralkodasa,
annak lelki és testi tlneteivel,

* a teljes kiégettség fazisa.

A kiégés fizikai és lelki tiinetei

A kiégés folyamata soran egyre inkabb elhatalmasod-
nak a fizika és pszichés panaszok és tlinetek, ame-
lyek ténylegesen adott betegség szintjére jutnak. Ezek
a kovetkezok:

» Kimertulés testi, szellemi és érzelmi terlleten,

» Kronikus faradtsag, gyengeség, kedvetlenség,

 Betegségre vald hajlam,

» Az étkezési szokasok és a testsuly valtozasa,

« Erzelmek: kimerulés,levertség, gyamoltalansag, re-
ménytelenség, kilttalansag,

* Szellemi: negativ beallitédas 6nmagunkkal és a kli-
enssel kapcsolatban, dehumanizaldé magatartas (a
gondozottat nem tekinti emberi [énynek).

A kiégés utat nyit a pszichoszomatikus, vagy stressz-
betegségeknek is. Magas vérnyomast, szivritmus-
zavarokat, a depresszié és szorongas klinikai képe-
it, panikbetegséget, a reumatoldgiaban joél ismert
fibromyalgiat vagy az altalanos vazizomzati fajdalom-
szindromat hozhatja létre.

A kiégés ,fertéz”. Nem csak az egyént érinti, s nem
csak az egyénben hagy nyomot. A kiégés futbtlizként
terjed a kérhazi vagy egészségligyi személyzet egyik
tagjarol a masikra. A kiégés a munkakdzdsségen tul a
csaladban, a tarsas kapcsolatokban is nyomot hagy,
ezért fontos a megeldzése és kezelése.

A burnout-szindroma megeldzése és kezelése

A kiégés megel6zése a munkakornyezet altal nyujtott

tdmogatas és a személyes motivacié atgondolasa

révén sikerllhet. A ,munkavallalébarat” munkahely
iranti elvarasok a kovetkezdk:

* A munkaval, hivatassal kapcsolatban a segité fon-
tossaganak és jelentéségének érzése a munkahe-
lyeken.

e Autondmia, szakmai fejlédés lehetbsége. Tamogatd
rendszerek — a munkahelyen stabmegbeszélések,
esetmegbeszélés, szakmai tovabbképzések, szu-
pervizid, kollegidlis konzultacié sth. — megléte.

 Anyagi-erkolcsi megbecsllés.

* A szakmai tulterhelés szabalyozasa.

A személyes motivaciét a kdvetkezdk szerint értékelni

vagy Ujraértékelni:

A professzionalis segité foglalkozas valasztasa-
nak atgondolasa, tudatositasa. Aki segité palyat va-
laszt, a motivaciojat egyedll vagy segitséggel tuda-
tositsa.

A segités ne valhasson kvazi pszichoterapias szlk-
ségletté. Az dngydgyitasi vagy a segitésen keresztll
viszont pozitiv energiak, empatia forrasa is lehet.

A spontan emocionadlis segitékészség, emberba-
ratsag alapvetd emberi tulajdonsag. Ennek a motiva-
ciénak a tudatossaga dontd segité foglalkozas valla-
lasahoz, vagy folytatasahoz.

A kiegés megelézésének technikait a 2. tablazat
részletezi.

A kiégés kezelése pszicholégiai, és ha szikséges,
pszichiatriai beavatkozasi stratégiakkal és technikak-
kal torténik. A segit6 6nmegfigyelése és a sajat maga
altal végezhet6 technikak tudatos alkalmazasa — mint
minden 6nmagara felel6sen tekinté paciens esetében
— nagyon sokat segithet a kiégésre vezetd stressz-
helyzetek feloldasaban. igy példaul a stresszteli szi-
tuaciokat kevéshé személyes médon, inkabb intellek-
tualis, racionalis vonalon kell megkdzeliteni. A segité
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* az ido szoritasanak feloldasa jobb idobeosztassal
* a feleldsség megosztasa a munkakozosséghen
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* a realis célok kitlizése, ami lehetdveé teszi a hatékonysag megitélését és a megfeleld visszajelzést

* a jobb munkakorilmények és autonémia biztositasa

 kolcsOnos tamogatas és batoritas - csalad, munkahely és a sajat fejlddésiink altal rank rott feladatokkal

* megfeleld szakmai fejlodés és eldrejutas lehetdségeinek megadasa, ha azt a dolgozo igényli

* a rekreacios ido kihasznalasa pihenéssel, kikapcsolodassal

* relaxacios technikak, rendszeres testgyakorlas

 a célok meghatarozasa és az idovel vald helyes gazdalkodas - mert a célok meghatarozasanak sikertelen-

sége kielégliletlenséghez és elégedetlenséghez vezet

e csak annyit vallalni, amennyi kényelmes és el kell fogadni, hogy van olyan eset, amikor nemet kell tudni

mondani

e tamogato tarsas kapcsolatok a munkahelyen és azon kivdil

¢ hatart szabni a munkahely és a privat szféra kozt

¢ a munka megvaltoztatasa - ha csokkentjik a felel6sséget, a tllterhelést, a nem egyértelmi munkahelyze-

teket és konfliktusokat

2. tablazat. A megeldzés legfébb eszkdzei

foglalkozas keretében kerlini kell a tulzott azonosu-
last a segitett személlyel. Szorosabbra kell flizni a
személyzeten bellli tAmogatd, feszlltséget csokken-
t6, felelésségmegosztasra lehetéséget add kapcso-
latokat. Pszicholégus tdbbféle megklizdési ,coping”
stratégiat mutathat be, igy a kiégés leklizdésére mar
a kilencvenes években tizenegy ilyen mechanizmust
ajanlottak. Ma szamos wellness hotel, szanatérium
ajanl kezelési csomagokat, igy a burnout — a mene-
dzserbetegséghez hasonldéan — (zleti célpontta valt,
annak minden kockéazataval.

A krizisintervencié a végstadiumban valhat slrge-
t6en szlikséges. Ez a szakasz felrobbantja a szakmai
szerep javitasara iranyulé 6nkorrekciét, és pszichote-
rapias beavatkozast igényel llyenkor mar nem csupan
a segitd szerep zavara all fenn, hanem a folyamat az
egész személyiséget érinti.

A burnout-szindréma elsésorban 6ndiagnozis. A
segitd szakmaban idénként meg kell alini és megfo-
galmazni: milyen motivacio tart a palyan és mit jelent
a segités? Hogyan latnak engem a gondozott klien-
sek, és hogyan a kollégak? Hol tartok a kiégés folya-
mataban?

Végs6 soron mindenki maga felel sajat mentalhi-
giénéje apolasaért. Ennek alapjait a szocializacios fo-
lyamat soran sajatitjuk el, hogy kinél milyen prioritast
kap az életvezetésben, mekkora hangsuly helyezédik
ra, egyénenként valtozik. A szervezet szintjén viszont
elsédlegesen a munkakoriiményeket kell személyi
és targyi vonatkozasbhan egyarant javitani. Sziikséges
lenne tovabba a szakdolgozok képzését a korszerli
apolasban gyorsan valtozd munkakorok létesitése,
természetesen a munkakoéri leirasokban is megjelend
felelésségi- és kompetenciakdrdk pontos megjeldlé-

sével egyltt. Ez lehetne a tul-, illetve alulképzettség
problémakorének leginkabb prioritast élvezé megol-
dasi lehetdsége

Kovetkeztetések

JOl lathatd, hogy a burnout-szindréma esetében
a megelézésnek rendkivili szerepe van. A kiégés
szindrébma egy folyamat eredményeképpen alakul ki,
melynek mar elsé jelei figyelmeztethetnek arra, hogy
a segité foglakozasl személy segitségre szorul. Az
egészségligyben dolgozok fizikai és emocionalis meg-
terhelése odriasi. A munkastressz mértéke szignifikans
tobbletet mutat a tébbi agazatban dolgozékéhoz vi-
szonyitva. A fizikai és pszichikai megterhelés, a hiva-
tas és a csaladi szerepek nehezitett 6sszeegyezteté-
se, tovabba a pénziigyi nehézségek egymast erdsitd
faktorként hatnak.

A kérdés az, hogy a mai magyar egészséglgy hely-
zete ad-e lehetdséget a prevenciora. Régdta mondo-
gatjak, mara sajnos igazsag: valsagban van a magyar
egészséglgy. Ami pedig még sajnalatosabb: ez mar
a kozvetlen betegellatason is érzékelhetévé valik. Is-
merve a hazai megbetegedési és halalozasi statiszti-
kakat, a szlletéskor varhatd életkilatasainkat, ame-
lyek alapjan a nemzetek rangsoraban eléggé dicste-
len helyet foglalunk el, bizony ez kilénésen aggaszto.
Az egészséglgyi ellatorendszer allapota pedig egyre
lehetetlenebb. Igaz ez akkor is, ha lassan kdzhely: a
magyar gyogyiték ténykedése a vilag egyik leghaté-
konyabb rendszerében valdsul meg, ennél kevesebb
egy fére szamolt raforditasbol még mindig kozel vi-
lagszinvonall gyégyitds mar-mar a blvészmutatvany
kategdriajaba tartozik. Mara azonban vége a tartalé-
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koknak. A bevezetett gazdasagi megszoritasokkal a
kérhazak képtelenek megbirkdzni, sorra jelentenek
csédot, fenntartdik nem taldlnak kiutat, egymas utan
kerllnek nyilvanossagra korabban idehaza soha nem
ismert varolistak az intézményekben, mind tObb, Ugy-
nevezett halaszthaté mitétfajtat illetéen. Ezt csak je-
lentés anyagi raforditasokkal lehetne némileg ellensu-
lyozni, de hat hol van erre pénz?

A mindennapossa vald palyaelhagyas, s az ebbdl
adddd névér és orvoshiany maga utan vonja a tulter-
heltséget, mikdzben a kiégés megeldzésében kiemelt
fontossagl a fizikalis kimerlltség, a tulterheltség
csOkkentése. Az egészségligyi dolgozdk fizetése olyan
alacsony, hogy masod-harmad allast kell vallalniuk
ahhoz, hogy kinnal, keserwel egy atlagos életszinvo-
nalat fenntartsanak. Idéhiany, pénzhiany, leterheltség,
erkolcsi megbecsulés hianya — tények melyek szem-
ben éllnak a kiégés megelézésének lehetéségével.
A legtobb korhaz mentdlisan kimerilt apol6i garda-
val miikodik, melynek tébb mint egyharmada mar bi-
zonytalan a palyan maradast illetéen. Kérdéses, hogy
igy névér, orvos mennyiben tud eleget tenni a korhaz
céljai és feladatai altal tdmasztott kdvetelményeknek,
mennyire képes biztositani a hatékony és magas szin-
vonall betegellatast? S vajon a munkahely biztosit-e
megoldasi lehetdségeket, nyujt-e segitséget dolgo-
z6inak, és van-e olyan vezetd, aki képes felismerni
akar mar a kiégés kezdeti szakaszaban jelentkez6
tlneteket? Amennyiben van médja felismerni, van-e
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eszkdze arra, hogy szakemberek bevonasaval, anyagi
raforditassal segitse a rekreaciot. A kérdésekre sajnos
tudjuk a valaszt, hiszen a betegellaté intézmények és
a bennik dolgozé segitd foglalkozasiak minden nap
a tulélésért kizdenek és emellett a kizdelem mellet
mar nem jut idd, energia, pénz magunkra.

A kiégés elkerilésére Nyugat-Europaban egyre in-
kabb bevett gyakorlat, hogy a munkaltatok igénybe
vehetnek egy Ugynevezett szabad évet, amikor mun-
ka helyett egy évig szabadsagon lehetnek. A bibliai
példa alapjan hétévenként adhat6é ,Szabbat” sza-
badsagos évre is van példa, ez alatt lehetéség nyilik
pihenésre, utazasra, tanulasra. Az Amerikai Egyesult
Allamokban és Franciaorszagban ugyan nem jar fize-
tés a hosszl szabadsag mellé, am ennek leteltével a
munkaltatd koteles azonos pozicidéba, azonos feltéte-
lekkel visszavenni dolgozéjat. Svédorszagban harom,
legfeljebb tizenkét hdnapos szabadsaggal élhetnek
a munkavallalék, aminek ideje alatt a munkanélkuli
segély 85 szazalékat folyositjak fizetésként. Dania-
ban pedig a korabbi fizetéslik 60 szazalékabol gaz-
dalkodhatnak havonta a hosszi szabadsagon lévék.
Ugyan hazankban is ismert a hosszU szabadsagolas
lehetbsége, szinte csak elvétve alkalmazzak a fontos
poziciéban |évd, kiégett alkalmazottak megtartasara
Azonban nemcsak bizonyos terlleteken és nemcsak a
felsd szinten dolgozéknak kellene lehetdséget biztosi-
tani a hosszabb ideig tarté szabadsagra és az ismételt
alkalmazasra.



