Egészségiiggyel kapcsolatos lakossagi igényfelmérés o6sszefoglaléoja

Jozsefvaros Onkormanyzata 2025-ben 0j keriileti egészségiigyi koncepciéo megalkotasat tiizte
ki célul. Az koncepcié megalkotasanak elsé 1épéseként az onkorméanyzat megbizasabdl egy
széleskorti felmérés késziilt a Budapest Intézet részérdl, mely feltarta a legfontosabb
egészségligyi problémakat a keriiletben, illetve szakmai javaslatokat fogalmazott meg ezen
problémak kezelésére. A koncepcidalkotds folyamatdval parhuzamosan az Onkormdanyzat
Ko6zosségi Részvételi Irodaja 2025 majus 13-a és junius 3-a kozott kérddives igényfelmérést
készitett a lakosok korében, melynek célja volt felderiteni a keriileti lakosok attitiidjeit a
tervezett beavatkozasokkal kapcsolatban ¢és felmérni, hogy hogyan szeretnék ezek
megvaldsulasat, mely programok élveznek prioritast szamukra, mely kérdésekben és milyen
formaban szeretnének tajékoztatast kapni. Kovetkezd 1épésként a kérddivek tanulsagai be

lesznek épitve a koncepcioba, mely végiil szakmai korokben keriil véleményeztetésre.
Vezetoi osszefoglalo

A kérdoivet 0sszesen 233-an toltotték ki, 90%-uk Jozsefvaros lakdja. A valaszadok tobbsége nd
volt (kozel 80%), és tulnyomorészt a kozépkorti és iddsebb korosztalyhoz tartoztak. A
visszajelzések alapjan az egészségligyi sziirésekhez, oltasokhoz ¢és ellatdsokhoz kapcsolodod
tervezett beavatkozasok széles korti tdmogatottsagot élveznek — kiilondsen az ingyenes
szlirdvizsgalatok bovitése, az oltdsok széleskori elérhetdsége €s a tdjékoztatds fejlesztése
kapcsan. Ugyanakkor szamos Uj szempont is megjelent, tobb téma mentén pedig megosztott
véleményeket fogalmaztak meg, kiilonosen az egészségiigyi ellaitas mindsége, az

id6pontfoglalas rendszere és a k6zosségi programok forméaja kapcsan.

A vélaszokbol kidertilt, hogy a lakossag elvarja, hogy az onkormanyzat konkrét intézkedésekkel
reagaljon a felvetett problémakra — legyen sz6 a rendelési idopontok bovitésérol, a
pszichologiai szolgéltatasok elérhetové tételérdl, vagy a haziorvosi kommunikacié
fejlesztésérol. Fontos igényként jelent meg a hiteles, tobbcsatornas tajékoztatas: a valaszadok

szeretnék tudni, milyen lehetdségek allnak rendelkezésiikre, €s hogyan vehetik azokat igénybe.
A véleményezés soran az alabbi fobb teriileteken jelentek meg igények, javaslatok:

Egészségiigyi sziirések: jelentds igény mutatkozik az ingyenes szlrdvizsgalatokra (pl.
anyajegy, kardiologia, pszichologia), de a hozzaférést jelenleg akadalyozza az idépontok hianya
¢s az informaciohiany. A férfiak korében kiilondsen alacsony a megeldz6 szliréseken valo

részvétel.



Oltasok: a Pneumococcus és HPV elleni védooltasokat sokan beadatnak, de sok valaszado
jelezte, hogy nem rendelkezik elegendé informacioval ezekrdl. A fiatalabbak nyitottabbak a

HPV-oltasra, mig az iddsebbek kevésbé élnének a lehetdséggel.

Tajékoztatas: sokan varnak célzott informaciot haziorvosuktol, az dnkormanyzat feliileteirdl,
vagy hirlevelekbdl. Kiilondsen fontosnak tartandk a szélesebb korl tajékoztatast a felndttkori

oltasok, onellendrzések, taplalkozasi tanacsok €s sportolasi lehetdségek kapcsan.

Kozosségi programok: az egészségnapokat, elsdsegély-tanfolyamokat ¢és edukacios
eseményeket széles korben tamogatjak. Tobben szivesen részt vennének interaktiv, jatékos

ismeretterjesztd programokon.

Alap- és szakorvosi ellatas: a valaszadok kozepesre értékelték a haziorvosi és szakorvosi
szolgaltatasokat. A fobb problémak, amelyeket megfogalmaztak az ellatasokkal kapcsolatban,
a talterhelt orvosok, hosszi varakozéasi idOk, korlatozott iddpontelérhetdség, nehézkes

kommunikaci6 voltak.

Motivacio és hozzaférés: tobben javasoltdk a jutalmazéasi rendszerek (kuponok,
kedvezmények), kozosségi megkeresések, kreativ kommunikacios megoldasok, csaladi napok
bevezetését a részvétel 6sztonzésére. Erds igény jelent meg arra, hogy a rendszer elérhetobb és

atlathatobb legyen.

Ellatasok halogatasa: a valaszadok 38%-a halogat valamilyen sziikséges egészségiigyi
beavatkozast — leggyakrabban az idépontok hianya, az informacidhidny, a beavatkozastol vald

félelem vagy anyagi okok miatt.

Mentalis egészség, prevencio: sokan hangsulyoztdk a pszicholdgiai szolgaltatasok,
addiktologiai segitség ¢és életmod-tanacsadas fontossagat. Emellett javaslatok érkeztek a
varandosgondozas, dietetikai tanacsadas, kornyezeti egészségkarositd hatasok és gyermekek

elhizasdnak megeldzése kapcsan is.

A lakossagi visszajelzések egyértelmiien jelzik, hogy az egészségiigyi rendszer fejlesztése iranti
igény erds, jellemz0 probléma a tajékozatlansag, az egészségiigyi rendszert atlathatatlanként és
nehezen hozzaférhetoként értékelik a kérddivet kitoltok. A problémak kezelésére fontosnak

tartanak a jol kommunikalt, lakossagkozpontu beavatkozasokat.



Az igényfelméro kérdoiv eredményeinek részletes bemutatasa
A felmeérés modja

A lakossagi igényfelmérés 2025. majus 13. és junius 3. kozott zajlott kérddives forméaban. A
kérdbivet online és offline is lehetdsége volt a lakosoknak kitolteni, a keriileti szocialis
ellatointézmények koézremiikodésével. Emellett a Kozosségi Részvételi Iroda standoltak és
szorolapot is osztottak a Szent Kozma Egészségligyi Kozpont elott. A kérddivet 6sszesen 233
6 toltotte ki, koziilik 142 online, 91 pedig offline. A jelenlegi kényelmi mintan késziilt
felmérésnek nem volt célja a reprezentativitds, a beérkezett informaciok a korabbi felmérés

kiegészitésére szolgalnak.
A kérdoivet kitoltok jellemzése

A kérdoivet kitoltok demografiai jellemzdit a kovetkezO oldalon talalhatdo abrak mutatjak. A
kérdoivet kitoltd 233 f6 kozel 80%-a nd volt (181 f6), igy a ndk ardnya jelentdsen
feliilreprezentalt volt a férfiakhoz képest (46 £6). Tovabbi hat f6 az ,,egyéb” kategoriaba sorolta
magat, vagy nem kivant valaszolni a nemére vonatkoz6 kérdésre. A valaszadok tobbsége az
1d6sebb korosztalyhoz tartozott: 24%-uk kozépkort (46—65 év kozotti), mig 41%-uk nyugdijas
kort (65 év feletti) volt. A kitoltok 90%-a (209 £6) a kertilet lakosa, 40 f6 pedig a keriiletben
tanul vagy dolgozik. A kérdéivben rakérdeztiink arra is, hogy a kit6ltok hogyan értékelik sajat
anyagi helyzetiiket és egészségi allapotukat. Négyes skalan mindkét kérdésre a legtdbben 3-as
értékelést adtak, vagyis, inkabb jonak tartjak, helyzetiiket, mint rossznak. Azok korében, akik
beszamoltak a havi egészségligyi sziikségletekre szant kiadasaikrol, a legtobben atlagosan

10.000 és 25.000 forint kdzott koltenek.



Mi a neme? (N=233) On mennyi id8s? (N=233)
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1. Egészségiigyi sziirések

A kérdoiv elsd szekcidja az egészségligyi szlirésekkel kapcsolatos attitidokre és szokasokra
vonatkoz6 kérdéseket tartalmazott. A valaszadok koziil 80 f6 (34%) valaszolta azt, hogy
egyaltalin nem vesz részt rendszeresen szlirOvizsgdlatokon. 58-an a keriiletben elérhetd
Sziir6szombat vagy SzlirOpéntek programok keretében jarnak sziirésekre, mig 37 f6 fizetds
szolgéltatasokat vesz rendszeresen igénybe. A legtobben, a valaszadok tobb, mint 40%-a azt

o

valaszoltak, hogy maés, ingyenesen elérhetd szlirdvizsgalatokon vesznek részt (97 6).

On részt vesz rendszeresen egészségiigyi szlirésen?

100

80

60

40

20 -
0

Fizetds szliréseken Sz(irészombaton/sz(ir6pénteken Méds ingyenes sz(irésen
a 8. keriiletben

Nemenként eltéré aranyban voltak azok, akik semmilyen szlirésen nem vesznek rendszeresen
részt, a ndk 27%-a valaszolt igy, mig a férfiaknak 65%-a. Azok korében, akik ,,egyéb” valaszt

jeloltek meg nemiikként, 17% nem jar rendszeresen semmilyen egészségiigyi sziirésre.

On részt vesz rendszeresen egészségligyi szlirésen?
Megoszlas nemek szerint

Egyéb/nem szeretnék valaszolni
N6k (n=181) Férfiak (n=46) (n=6)




Azon valaszadok korében, akik nem vesznek rendszeresen részt egészségiigyi sziiréseken, a
leggyakoribb okok az elérhet6 idépontok hidnya, az informacidhiany azzal kapcsolatban, hogy
milyen sziirésekre lenne sziikségiik, illetve anyagi okok voltak. Tobben azt jelolték oknak, hogy
nincs tlinetiik, annak ellenére, hogy a szlirOvizsgaalatok rendszeres elvégzése nem csak azok

szamara ajanlott, akik tlineteket mutatnak.

g

Mi az oka annak, ha nem vesz részt rendszeresen szlirévizsgalaton?
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A valaszadoknak csak 10%-a nem venne szivesen részt, ha a keriiletben ingyenesen elérhetd
sziirések szélesebb korben elérhetdek lennének, ami azt mutatja, hogy a sziirési kapacitas

bévitése sokak szamara hasznos lenne.

Szivesen részt venne a keriiletben ingyenesen elérhetd egészségligyi
szlirésen? (N=233)




A szlirdvizsgalatok kozil tiiddsziirésre, méhnyakraksziirésre, illetve anyajegysziirésre jarnak a
legtdbben jelenleg is rendszeresen. Ez a valasz nem meglepd a ndi kitolték magas aranyat
figyelembe véve, illetve tekintve, hogy a tiidosziirés elvégzése gyakran -eldfeltétele
munkavégzésnek. A legtobb valaszado azt jeldlte tovabba, hogy szivesen jarna gyakrabban
ingyenes anyajegysziirésre, kardiologiai vizsgélatokra, illetve altaldnos sziirésekre. Egyéb
valaszok kozott tobben emlitettek allergiavizsgélatot, szemészeti vizsgalatot, erek vizsgalatat,
altalanos vérkép felallitasat, ortopédiai vizsgalatot, illetve hasi és egyéb ultrahangot. Ezen kiviil
tobben emlitették, hogy ingyenesen elérhetd pszichologiai, pszichiatriai vizsgalatok

lehetdségének is Oriilnének.

Az alabbiak kozul mely sziiréseken vesz részt, illetve szivesen venne
részt?
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2. Oltasok

Az oltasok témakore volt a kovetkezd, amellyel kapcsolatban kérdeztiik a kitoltoket. Szakmai
ajanlasok alapjan két oltassal kapcsolatos attitidot mértiink fel. Az egyik a HPV elleni oltés
volt, a masik a Pneumococcus oltas. Az oltasokrdl az alabbi leirasokat mellékeltiik a

kérd6ivben:



,HPV (Human Papilloma Virus) elleni oltas: A HPV egy tobb mint 200 tagot szamlalo
viruscsalad, mely legtobbszor - de nem kizarolag - szexudlis uton terjedo fertozés, amely noket
és ferfiakat is fertéz. Az alacsony kockazatuak torzsei okozhatnak nemi szervi
szemolcsoket, magas kockazatu torzsei tehetok felelossé egyes daganatos betegségek

’

kialakulasaért a nemi szervek, a szajgarat és a végbélnyilas teriiletén.’

,,Pneumococcus oltas: A pneumococcus baktérium egy alapvetéen a felso légutainkban
elofordulo baktérium, melynek gyakoriak a szovodményei (kozépfiilgyulladast, tiidogyulladast,
ritkan agyhartyagyulladast.) A legveszélyeztetettebbek az ot éven aluliak és az otven felettiek.
A gyermekek csecsemokent kotelezoen kapnak védooltast ellene, de az idosebb korosztaly csak

1

egyedileg juthat az oltashoz.’

A Pneumococcus oltast 0sszességében a valaszadok kozel fele jelezte, hogy szivesen igénybe
venné, mig a HPV elleni oltast a 35%-uk adatna be, amennyiben az ingyenesen elérhetd lenne

a kertileti egészségiigyi intézményekben.

Igénybe venné-e ingyenesen az alabbi oltasokat? (N=233)

HPV elleni oltas Pneumococcus oltds
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Ugyan a Pneumococcus oltas beadatdsa foként idésebb korosztalyokban aktudlis, nem

mutatkozott nagyobb hajlanddsag erre az idosebb valaszadok korében, mint a fiatalokéban.

Minden korosztalyban hasonl6 40 és 50% kozotti az érdeklédok aranya.

Igénybe venne-e Pneumococcus oltast?
Az egyes korcsoportok hajlanddsaga

B1génybe venné B Nem venné igénybe
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A HPV oltéssal kapcsolatban azonban elmondhato, hogy a fiatalabb korosztalyok jelentésen
nagyobb aranyban mutattak hajlandésagot az oltas beadatdsara. A 31-45 év kozotti kitdltok

60%-a, a 30 év alattiak pedig tobb mint fele adatna be szivesen az oltést.

Igénybe venne-e HPV elleni oltast?
Az egyes korcsoportok hajlanddsaga

@igénybe venné @ Nem venné igénybe

65+ éves _
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Ugyan az eredmények statisztikailag nem szignifikansak, érdekes Osszefiiggés, hogy a férfiak
korében mindkét oltas esetében nagyobb volt a hajlanddsag annak beadatasara, mint a nék

korében.

Igénybe venne-e bizonyos oltasokat?
Nemek szerinti megoszlas
Bigénybe venné B Nem venné igénybe
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A valaszadok, akik valamelyik oltast nem szivesen adatndk be, ennek okaként legnagyobb
aranyban azt jelolték, hogy nem tartjak azt sziikségesnek maguk szdmara. 28 személy azt jelolte
meg okként, hogy mar megkapta a kérdéses oltast. Egyéb okok kozott soroltak fel, hogy nem
all rendelkezésiikre megfelelé informacio, tal idésnek gondoljak magukat az oltashoz, vagy

félnek annak lehetséges mellékhatasaitol.



Mi az oka annak, ha valamelyik oltast nem adatna be szivesen?
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A kitoltoknek lehetdsége volt szoveges visszajelzést is irni az oltasok témakorével
kapcsolatban. Ezek koziil sok azt hangstlyozta, hogy kiemelten fontos lenne a rendszeres
tajékoztatas a haziorvosok részérdl, felnott korban mar kevésbé jut el hozzajuk az informaciéd

arrol, hogy milyen oltasokra lenne sziikségiik. A tovabbi javaslatokat az alabbi tdblazat mutatja:

Egyéb javaslatok a felndttkori oltasok témajaval kapcsolatban

Az is nagy segitség lenne, ha az dnkormanyzat csak részben tdmogatna az oltést.

Ingyenessé tenni a tlidogyulladas elleni oltast. Nagyon draga.

Az influenza elleni j6 lenne ingyen.

Ismétl6 oltasok (pl gyermekkori diperte, hepa) ingyen vagy kedvezmenyesen.

Kismamaknak a pertussis elleni oltds jelenleg sajnos nincs benne a kdztudatban, és ha
ingyenes lenne, plusz jobban t4jékoztatnak dket, valosziniileg tobben kérnék.

Kullancs altal terjesztett betegségek elleni oltasok.

Lehetne olcsobb pl.az 6vsomor elleni oltas, a Shingrix.

Majomhimld elleni oltas fiatal felndttek szamara hasznos lehet, mar csak a kéz-lab-fajas miatt
is.

Nem tudom hol elérhetd, hogy milyen oltasokat kaptam az életem soran.

10



3. Kozdossegi programok, tdajékoztatds

Igyekeztiink azt is felmérni, hogy milyen k&zosségi programokat lehet érdemes bevezetni a
keriileti lakosok egészségiiggyel kapcsolatos informaltsdganak fejlesztésére. A kitdltok 56%-a
azt valaszolta példaul, hogy nem tud sziikség esetén elsdsegélyt nyujtani és 53% szivesen részt

is venne elsésegélynyujtd képzésen.

Elsésegély nyujtas

Tud-e elsésegélyt nyujtani Szivesen részt venne-e elsésegélynylijté képzésen

Ezen kiviil a valaszadok korében legtobben (127 f0) szivesen részt venne ,,egészségnap”
keretében szervezett kozdsségi programokon, ahol jatékos modokon tudhatnak meg tobbet
arr6l, hogyan 6rizzék meg egészségiiket. Az adomanygytijtd futdsokon és véradasi akcidokon is

tObben szivesen részt vennének.

Milyen programokon venne szivesen részt?
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A sziikséges sziirOvizsgalatokon ¢€s oltasokon kiviil a kitoltdk koziil sokan szeretnének tobb
tajékoztatast kapni olyan egészségligyi témakrol, amelyek orvosi ellatastol fliggetlenek. [lyenek
példaul az onmagukon elvégezhetd vizsgalatok, tandcsok olcsod, egészséges étkezéshez,

Osszefoglal6 a keriiletben elérhetd sportolasi lehetdségekrol.

Mely témakroél szeretne tobb tajékoztatast kapni?
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Egyéb Médszerek A keriiletben Ajanlott oltasok Olcsé, Onmagunkon Fontos
dohanyzasrél elérheté életkor szerint egészséges elvégezheté sz(irévizsgalatok
valé leszokashoz sportolasi étkezés fontos életkor szerint
lehetéségek vizsgalatok

A kitoltok online és offline feliileteken is szeretnének egészségiigyi témakrol tajékoztatast
kapni. Az Onkormanyzat online informdécios feliiletein kiviil célzottan egészségiigyre
fokuszalom hirlevélben, Jozsefvaros Ujsagban és infopontokon is tdbben hasznosnak tartanak
a rendszeres tajékoztatast. Emellett a kérd6iv tobb pontjan is azt jelezték a kitoltok, hogy az
egészségiigyi intézményektdl, orvosoktol, szocidlis ellatd intézményektdl varnanak személyre
szabott tajékoztatast.

Milyen feliileteken szeretne tajékoztatast kapni?
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Megkérdeztiik a kitoltoket arrdl is, hogyan lehetne véleményiik szerint a kertileti lakosokat
motivalni, hogy részt vegyenek ingyenes sziiréseken, egészségiliggyel kapcsolatos kozosségi
eseményeken, illetve beadassanak maguknak ingyenesen elérhetd oltasokat. Sokan kiemelték,
hogy konnyebben elérhetd ¢és atlathatd kommunikaciora lenne sziikségiik az elérhetd
lehetdségekrol. Az orvos-beteg viszonyok javitasa és a varakozasi id6 csokkentése is visszatérd

javaslat volt. Tovabbi javaslatokat az alabbi tablaban foglaltunk 6ssze:

Lehetséges motivaciok a kertileti lakosok szamara, hogy részt vegyenek megel6z6

sziiréseken és programokon, beadassanak ajanlott oltasokat.

A regisztracio, jelentkezés gordiilékenyebbé tételével, mert telefonon nehézkesen lehetett
idépontot foglalni, és a fasult, tiirelmetlen adatfelvevoket is lelkesiteném valamilyen

kedvességgel.

A szlirést konnyen elérhetévé kéne tenni, és kozelebb hozni a tudatukhoz az
egészségmeglrzés témajat. A szlirdvizsgalatok valdjaban teljesen feleslegesek, amikor a
tarsadalomban nincs igény az egészséges életmodra, és az orvosok nem tudnak segiteni a
pacienseknek az egészség megdrzésében, mert nem tudjadk, hogy mi az. Csak operalni,
gyogyszerelni tudnak, tehat az egészséges ¢letmddra tanitd képességiik hianyzik, gyakran

maguk is alkoholistdk, dohanyosok, elhizottak, mentalisan rossz allapotuak, nem hitelesek.

A tdjékoztatast szakmailag elismert egészségiigyi dolgozoknak kellene tartani, hatha akkor
jobban elhiszik. Emellett lehetne valamilyen ajandékutalvannyal préobalkozni, fdleg

¢lelmiszerbolt vagy esetleg gyogyszertar timogatasaval.

Aki részt vesz sziiréseken, az alacsonyabb pénziigyi kockazatot jelent az allami
egészségiigyben, tehat alacsonyabb TB jaruldkot kelljen fizetnie. Sajnos ez nem
onkormdnyzati hataskor, de mas kedvezménnyel lehetne 0sztondzni a sziiréseket, pl.

kuponok, gyorsabb iigyintézés a keriileti kormanyablakokban.

Anyagi motivacio (ingyenesség), személyes megkeresés.

Azt hiszem, hogy nagyon sok tajékoztatdssal, kommunikéacidoval. Emellett a korhazi
viszonyok jobbitasaval is — kiilonds tekintettel az orvosokra. Nekem nehézséget okoz
visszamenni kdzegészségiigyi intézménybe, mert arra szamitok, hogy lekezeldek lesznek az

ott dolgozok, megalaznak.

Csaladi napokon fogékonyak erre az emberek.

Ha a munkahelytik kiildene el ket munkaidében az motivalo lenne.
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Ha lenne mindenhova idépont, és egyszerlibb lenne azokat lefoglalni. Szuper, hogy a JEK-
ben lehet online id6pontot foglalni, csak rengeteg rendelés iszonyu telitett. Sziirdnapok

hamar betelnek, hiszen hatalmas az igény.

Ha sziirésen részt vesz valaki €és ugy tarnak fel betegséget szervezett, gyorsitott vizsgalati

rend megszervezésével.

Hirdetésekkel (akar buszmegallokban, interneten stb.), a munkahelyeken lehetne errdl
képzés, az iskolakban mar a kezdetektdl felhivni erre a figyelmet, mind a gyerekeknél és a

felndtteknél. Egészségnap, egészséghét szervezése.

Hirlevél minél tobb helyen...minél szélesebb korben terjedjen el a sziirés lehetdsége...esetleg

egy utazas vagy ajandék kisorsolasa a résztvevok kozott...

Kisebb kozosségeket, szervezeteket vagy tarsasdgokat lehet érdemes megszolitani: egyiitt

talan konnyebben elmennek ezekre a vizsgalatokra.

Kitelepiilés a kertilet kiilonboz6 részeire, tarsashaz napok, ahol az emberek lakéasaiban
zajlanak egyszeriibb sziirések (pl vérnyomas) és oltasok. JEK-ben percek alatt betelnek a
helyek az ingyenes sziirésekre, lehetne bdviteni. Evente egyszer, de barmikor felhasznalhat6

ingyenes sziirés kupon.

Ko6zosségi napon edukécio jellegét kihangsulyoz6 idézetek osztogatasa és szakértoi
eléadasok megtartdsaval. Onkormanyzati helyiségek, vagy egyéb kozcélra fordithato
iizlethelyiségek bevondsa a lakossag egészség javitd intézkedéseibe. Akar egy forgalmas
megalld, csomopont mellett, cél minél tobb ember megszolitasa a helyszinek kozt eldre jol
megszervezetten rotald eldadokkal!!! Akdr 1 hetes eldzetes kérddivezés felmérés

segitségével kialakitott tematikaval.

Nagyban kiplakatolni az utcdkat és tarsashazi falijsdgokat, hogy INGYENES szlrés,
valamilyen vicces szines grafika hogy felhivja az emberek figyelmét. Facebookos hirdetés,
kozosségi terekben pl Dankéd udvar hirdetés. Plakatokon hirdetéseken felhivni az emberek

figyelmét ezeknek az elmulasztasanak a veszélyére.

Talan a haziorvosokhoz kellene olyan kész ismeretterjesztd anyagokat (nyomtatott lapok,
fiizetkék, ill. elektronikus anyagok, akar szoveges fajlok, akar rovid videok, de lehetnének
interaktiv anyagok) eljuttatni, amiket 6k tovabb tudnanak kiildeni, adni a korzetiikben. A
csatornaik nekik vannak meg kozvetlen a pacienseikhez, és annyira ismerik is Oket, hogy

tudjak, kinek kell szoban, nyomtatvannyal vagy online tdjékoztatast adniuk.

Vitaminok, taplalék kiegészitok, vagy hasonld termékek ingyenes osztasdval Osszekotott

sziir6programok.
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4. Kezelések, szolgaltatasok

A valaszadok 71%-a be volt jelentve haziorvoshoz a 8. keriiletben (mig 90%-uk lakott
Jozsetvarosban). Azok kozil, akik a 8. keriiletben ¢€lnek, de nincsenek bejelentve keriileti
haziorvoshoz, a legtobben (24 f6) ugy nyilatkoztak, hogy ,,egyéb ok miatt nem tették ezt meg,
0k jellemzden masik keriileti orvosnal maradtak, illetve nem volt dlland6 héziorvosuk. Emellett
14 valaszado jelezte, hogy nincs a keriiletben bejelentett lakcime. Kilencen nem tartjak
megfelelonek a keriiletben elérhetd ellatast, ezért nem is regisztraltak helyben, mig mindossze

egy valaszado jelezte, hogy kizarolag maganorvosi szolgaltatdsokat vesz igénybe.

Amennyiben a keriiletben lakik, de nincs bejelentve 8. keriileti
haziorvoshoz, annak mi az oka?

20

15

10

1
o I
Csak maganorvoshoz Nem gondolom, hogy jé Nincs a keriiletben Egyéb ok
jarok lenne itt az ellatas bejelentett lakcimem

Réakérdeztiink arra is, hogy a vdalaszadok milyen gyakran vesznek igénybe kiillonbozd
egészségligyi ellatasokat. A haziorvosi ellatast a kitoltdk tobbsége viszonylag rendszeresen
latogatja: 31% félévente, mig 26% évente keresi fel hdziorvosat. Havonta jar orvoshoz a
valaszadok kozel 6tdde (19%), heti vagy annal gyakoribb latogatast pedig minddssze 5% jelzett.
A megkérdezettek 18%-a ritkdbban, mint évente fordul haziorvoshoz, 1% pedig nem adott

valaszt a kérdésre.

A szakorvosi ellatas ennél ritkdbb igénybevételt mutat: itt a valaszadok 32%-a évente, 31%-a
pedig félévente jar ilyen tipust vizsgalatokra. Ritkdbban, mint éves rendszerességgel 23%
fordul szakorvoshoz. Havonta vagy gyakrabban csupan 9% vesz igénybe szakorvosi ellatast, a

heti szintli rendszeresség pedig ebben az esetben is elenyészd (1%).
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Milyen gyakran vesz igénybe kilonb6z6 ellatasokat?

Gyakrabban, mint hetente | Hetente @ Havonta @Félévente @ Evente @Ritkabban, mint évente @NV

Haziorvosi ellatas Szakorvosi ellatas

1%
18%

O C

A héziorvosi szolgaltatasok mindségét a legtobben kedvezden itélték meg: a valaszadok 43%-
a ,,4”-es, mig 38%-a ,,3”-as osztalyzatot adott az ellatisra egy 4 foku skalan. A legrosszabb

értékelést (1-es) csak 1 16 jeldlte meg.

A szakorvosi ellatasrol — konkrétan a Szent Kozma Szakrendeld szolgaltatasair6l — szintén
viszonylag kedvezd kép rajzolodott ki: a valaszadok tobb mint fele (55%) harmas osztalyzatot
adott, tovabbi 34% pedig négyesre értékelte az ellatdst, mindéssze 3%-os volt az egyes

osztalyzat aranya is.

Hogyan értékelné a 8. keriiletben elérhetd ellatast?

Szakorvosi elldtds a Szent Kozma Szakrendelében
Haziorvosi ellatads (n=166) (n=194)

32
34%

NV,
1%

a
43%
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A kérdéiv nyitott kérdéseiben arra is kértiik a valaszaddkat, hogy osszak meg véleményiiket
arr6l, hogyan lehetne javitani a 8. keriiletben elérhetd egészségiigyi ellatdsok szinvonalat.
Mindkét esetben gyakran kiemelték a kitdltdk, hogy nem tartjdk elég atlathatonak a
rendelkezésre allo informaciokat a szolgaltatdsokkal kapcsolatban. A haziorvosi ellatassal
kapcsolatban a legtobben a digitalis kommunikécio fejlesztését és az online idépontfoglalas
lehetdségének megteremtését emelték ki. Tobben hangsulyoztak, hogy sziikség lenne a

haziorvosok és egészségligyi dolgozok empatikusabb, kozvetlenebb hozzaallasara is.

Gyakran felmeriilt tovabba, hogy kevés az elérhetd haziorvos, sokan tulterheltek, ezért fontos
lenne a l1étszam ndvelése, illetve fiatalabb szakemberek felvétele. Szintén visszatérd javaslat
volt a rendelési idOk betartasa, illetve azok bOvitése, valamint a hossza varakozasi idok
csokkentése. Tobben azt is javasoltdk, hogy a haziorvosok jogkoreit bovitsék, igy bizonyos
vizsgélatokat, beavatkozasokat helyben is el tudnanak végezni anélkiil, hogy tovabb kellene

kiildeniiik a betegeket szakrendeldkbe.

A szakorvosi ellatas fejlesztésére vonatkozé javaslatok sok tekintetben hasonloak voltak, de
mas hangsulyokkal jelentek meg. A legtobben a tobb elérhetd idépontot, a rendelési id6k
bovitését és a varakozasi id6 jelentds csokkentését nevezték meg fejlesztési iranyként. Itt is
gyakori észrevétel volt, hogy tobb és fiatalabb orvosra lenne sziikség, valamint kiemelten fontos
lenne az egészségligyi dolgozok érzékenyitése a betegekkel valo kommunikacié terén. Tobben
megfogalmaztak azt is, hogy az idopontfoglalasi rendszer jelenlegi formdjaban nem miikodik

jol, és sziikség lenne annak ujragondolasara, egyszertsitésére, atlathatobba tételére.

Van olyan sziikséges egészségligyi beavatkozas, amit valamilyen okbadl
halogat? (N=233)
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Az egészségligyi beavatkozdsok halogatdsaval kapcsolatban megkérdezett valaszadok tobb
mint egyharmada (38%) jelezte, hogy van olyan sziikséges beavatkozas, amit valamilyen okbol

halogatna.

Milyen okbél halogatja az eljarast?

40
30
23
20
16
14
10
2
o NN
Egyéb Nem all Nincs idém Nincs Anyagi okbél Félek az Nincs

rendelkezés... elmenni megfelelé eljarastél/er... elérheté
szolgdltatas idépont

Azok korében, akik jelezték, hogy halogatnak valamilyen beavatkozast, a leggyakoribb ok az
volt, hogy ,,nincs elérhetd idopont”, ezt 45 6 emlitette. Szintén sokan hivatkoztak félelemre az
eljarastol vagy annak eredményétdl (30 £0), illetve anyagi okokra (28 6). A ,,nincs megfeleld

szolgéltatas™ kategodriat 23-an, mig az idéhianyt 16-an nevezték meg akadalyként.

A halogatott beavatkozdsok kozott gyakoriak voltak az olyanok, amiktdl tipikusan félni
szoktak, példaul négyogyaszati, uroldgiai vizsgalatok és kezelések, fogaszati sziirés. Szintén
sokan halogatnak szemészeti, fiilészeti vizsgalatot, illetve a hormonalis problémak

feltérképezését és az étkezéssel, emésztérendszerrel kapcsolatos vizsgalatokat is.
5. Egyéb visszajelzések

A kitoltoknek lehetdséget adtunk, hogy visszajelzést adjanak a felméréssel kapcsolatban é€s
megosszak azokat a szempontokat, amiket mindenképp szeretnék, hogy be legyenek épitve az
Onkormanyzat egészségiiggyel kapcsolatos koncepcidjdba. A visszajelzések kozott sokan
hangoztattak olyan szempontokat, amelyek a korabbi kérdések kapcsan is hangsulyosan

megjelentek, azonban 1 szempontokat is emlitettek, példdul az altalanos egészségtudatos
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szemléletmodd terjesztését, illetve a drogproblémak kezelését. Az alabbi tablazat mutat olyan
megjegyzéseket, amelyek bovebben kifejtett javaslatokat tartalmaznak, ezek korét igyekeztiink

lecsokkenteni azt figyelembe véve, hogy ne legyen sok ismétlés benne.

Egyéb visszajelzések, javaslatok

A bevonas, bevonodas kialakitasa elég fontos. A szlirGvizsgalatokra valé jarast lehet, hogy
vmi érdekes, szines €s hasznos infokat tartalmazo \"pecsétgylijtos\" fiizet segitené az
id6sebbeket; fiataloknal app v online feliilet segitené, mikor mire érdemes elmenni, hogy

lehet oda bejelentkezni, stb.

A keriiletben nagy a mas nemzetek aranya, akiknél sokszor eléfordul, hogy a felnétt
csaladtagok tobben is szeretnének jelen lenni egy rokonuk orvosi konzultacidja soran. Jo
lenne az orvosokat és a asszisztenseket felkésziteni az ilyen esetekre, mert el6fordul, hogy
rossz néven veszik, ha pl. egy feleséget bekisér a férje a vizsgélatra, vagy 6 érdeklddik a
feleség egészségiligyi allapotaval kapcsolatban. (Nem személyes tapasztalat, hanem

kozvetlen ismerds osztotta meg velem.)

A koncepcio kialakitdsaban szerintem a jelenlegi terminus kiegészitesre kell hogy keriiljon a
kozepiskolas kortol a 40 éves korig tartd lakossag egeszseges életvitelre 06sztonzd
edukaciojaval, szlirésekkel és tamogato jellegli kurzusokra vald irdnyitasukkal. Ergo, ahol
szilkseg van akar csoportos eldadasokra delegdlassal cokros, diabétszes es hasonldoan
rendszeres ellatast igenyld betegek szdmara a kor tecnikai és tudomanyos fejldsldése altal
tamogatva. Szakértok, rendszere felligyeletet, helyes ¢életmdd kialakitasat lehetévé tenni
kiilsés szakemvetek ajanlasaval is egyidejiileg! FEllatasi lanc a dignosztizélastol a

hetkdznapokig!

A maganbiztositasnak, pl a kerulet kialkudhatna lakosoknak az egyik biztositonal
kedvezmenyt. Sok ceg csinal ilyet es olyan arat kapunk, amit egyedul nem tudnank
kialkudni.Jozsefvaros kartya kedvezmeny legyen a bio es egyeb egeszseges szolgalo

boltokban.

A preventiv szemlélet terjesztésének, az egészséges ¢életmod ¢és a  szlirések
népszertisitésének.

A varandossag kisérése: sziilésfelkészités, sziilésfeldolgozas, KISMAMA TORNA - ez

utobbit nagy hidnyossagnak érzem.

Addikciok kezelésére igénybe vehetd lehetoségek

Alkoholbetegek tamogatdsa, dohanyzasrol leszokds tamogatds, demencia sziirés, léguti

betegség szlirés
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Atgondolni biztosan sziikséges e beutal6 minden szakorvoshoz. Terheli és lassitja a rendszert.

Az ellato rendszerben a beteg all els6 helyen akinek a problémajat meg kell oldani.Az orvos

¢s foleg az asszisztens szolgaltatast nyujt €s nem szivességet tesz a betegnek.

Betegség specializast altalanos programok (PCOS-HASIMOTO , rék, bélbetegség
stb).példaal cukorbetegség- bemutatni milyen életkorban mitdl alakulhat ki- hogy
befolyasolja a cukor a vércukor szintet (méréssel kiillonbozo \"jo\" \"rossz\" ételekkel)-ha
kialakult hogyan lehet mérsékelni pl étkezéssel milyen finom de jo ételekkel esetleg
pénztarca baratan ¢l6ben bemutatni receptekkel elkészités stb.- milyen egyébb szovodményei
lehtnek ha az kialakul hogyan lehet kezelni akar alternativ modon- hipo/ hiperglikémi tonteti

hogyan \"kezeljiik\"az akut problémat

Emberség, hogy nem a betegséget nézi az orvos, hanem az embert, akit meg kell gyégyitani.

Fogaszati kezelések, fogpotlasok tamogatasa.

Gyermek ellatasok vizsgalatok is jelenjenek meg szélesebb korben.

Fontosnak tartanam a lelki-mentéalis egészséget tamogatd ingyenes szolgaltatasokatpl
pszichologus, mentalhigiénés tanacsadas, pszichodrama csoport, miivészetterapias csoportok

stb

Legalabb évente egyszer legyen elérhetd mindenki szdmara egy nagylabor vizsgalat. [lyenkor
idépontra behivna a haziorvos a pacienst egy altalanos feliilvizsgalatra ill. a leletek

eredmémyeit besz¢ljék meg, magyarazza el az orvos.

Milyen kornyezeti hatdsok rontjdk a lakok egészségét, és mit tervez tenni ellene az
onkormanyzat. Pl.: Ejszakai kék fény -> Kozvilagitas felujitasanal csak kék fény mentes
ledeket enged alkalmazni az Onkormanyzat. Nem enged vilagito, villog6 reklam,
cégérvilagitasokat; Zajszennyezes -> Forgalmi és egyéb zajok csokkentése; Légszennyezés -
> Felvilagositdé kampanyok, hogy milyen tevékenység milyen légszennyezéssel jar. PL.:
iskolak kornyékén, mamataxizds eredménye a levegd mindségre, ezaltal a gyerekek

egészségére. Stb.

Nagyon oOriilnék, ha sziilésfelkészitd lenne. illetve sziilésélmény feldolgozo.

Szerhasznalattal kapcsolatos elemek, kiilonos tekintettel a tizenévesek szerhasznalatéra.

Pszichiatriai /pszichoterapias hozzaférések novelése

Szerintem a gyermek elhizés, illetve a gyermekek chips/energiaital fogyasztasa aggaszto.
Szoval talan azt fontosnak tartanam, hogy oviban legyen errdl sz a sziiléknek, vagy a
védondk beszéljenek errdl. Az is lehet, hogy a sziiloknek nevelési tandcsadas kell, mert azt

gondolja, hogyha minden megengednek a gyereknek, akkor szeretik.
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Az étkezési, dietetikai tandcsadds, egy szezondlis étkezési terv, az ingyenes/tamogatott
sporolasi lehetdségek elérhetdvé tétele nagy segitség lehetne a lakossag szamara. K6szonom

a munkajukat, inspiral6 az a vezetési kultiira amit képviselnek!

Engem most leginkdbb a mozgasszervi leépiilés megeldzése foglalkoztat
(porckopas, csontritkulas), ehhez volna j6 megbizhatd, szakszerti
segitséget kapni gyogytornaszoktol, szakorvosoktol (pl. videdsorozatok

formajaban).

Jo lenne ha felvennének orvosokat, kapnanak anyagi forrasokat az osztalyok, és nem
honapokra adndnak iddpontokat, ugyanis barmikor megyek be, 1ézengenek a betegek, de
idépontot honapokra lehet kapni, ez rendkiviil diihitd, hamar levonnak rengeteg pénzt a

fizetésembol

Nagyon fontos a sziirés...Udv6zlom a kezdeményezést. A tiidésziirés nem tudom miért keriilt

pénzbe 40 év alatt ha fizetem a tb-t...(évente egyszer 40 év felett ingyenes)

Problémas, hogy ennyire rengeteget kell varni labor vizsgalati idépontokra. Szintén
probléma, hogy a rendszerben csak egy idépontot lehet egy szakrendelésre lefoglalni, ha mar
rendelkezek 1 foglalt idoponttal nem enged tobbet, ami nonszensz, mivel sok ellatasnal (pl.
a labornal is) sokszor ismétlddo vizsgalatokra van sziikség, rdadasul meghatarozott idében,

igy nem lehet ezekkel tervezni.

Ra kellene venni az orvosokat, hogy legyenek beszéld viszonyban. Gyakran elég lenne egy
telefonos egyeztetés két orvos kozott, ami segithetne a betegnek is - tobbek kozott pl.

kérdéses esetek megvitatasa.

Sajnos a védondi szolgalat kikeriilt az dnkormanyzatok hataskorébdl, igy nehéz adatokhoz,
informaciokhoz jutni a tevékenységiikrol, elért eredményeikrdél. Fontos lenne a leendo és a
kisgyerekes csaladok teljeskorti tajékoztatdsa, mert az informalis visszajelzések szamos
hidnyossdgra mutatnak rd. Gyakran elavult tanacsokat adnak vagy nem tajékoztatjak
megfeleléen az érintetteket - tisztelet a kivételnek. E hidnyok potlasara az dnkormanyzat
tamogathatna jol bevalt helyi programokat. J6 lenne valamilyen mdédon 6sszekapcsolni a
nagysziil6i korosztalyt a kisgyerekes csaladokkal, hogy egymadst tudjak segiteni, amikor
nehezen, esetleg egyaltalan nem érhetdk el vagy nincsenek is vér szerinti nagyik és unokak.
A komatal régi jo szokasat is fel lehetne eleveniteni, ami kozosséget teremthetne. Ez persze
nem feltétleniil egészségiigyi, mint inkabb szocialis kérdés, de hosszatavii mentalis

egészségveédo hatdsa lehetne ennek az 6sszekapcsolodasnak.
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