Keresztmetszeti kép a magyar pszichiatriai ellatasrol — veszélyhelyzet idején

A Magyar Pszichiatriai Tarsasag a 2020. aprilis 21-i elnokségi és vezetdségi
Ulésein elhatarozta, hogy a tagsdg Osszegylijtott tapasztalatai alapjan tomoren
osszefoglalja a szakma aktudlis helyzetét.

A magyarorszagi pszichiatriai ellatas hosszu évek ota kizd egyre fokozddo
human er6forras deficittel és — néhany kivételtél eltekintve — a méltatlan
kubaturdlis feltételekkel, sulyos forrashidnnyal. A szakmaban dolgozd
szakembergarda eddig is ereje folyamatos megfeszitésével latta el a gondjaikra
bizott lakossagot. A COVID-19 jarvany kapcsan kialakult helyzetben a pszichiatria
tovabbi sulyos veszteségeket szenvedett és szenved el.

FekvGbeteg ellatas

A veszélyhelyzet soran ,bealdozasra” kerlltek komplett osztalyok, példaul
Miskolcon, Kiskunhalason, Gyulan, Nyiregyhdzan a jarvanykérhazza mindsités
kapcsan. Egyetemi nagyvaros is akut pszichiatriai ellatas nélkil maradt a Szegedi
Tudomanyegyetem Pszichiatriai Klinikdjanak Makodra telepitése kdvetkeztében.
Budapest lakossagat is megfogyatkozott szamu intézmény latja el a jarvany
idején, egyre—masra mondjak le tertleteiket a f6varosi osztalyok emberhiany,
fert6zések etc miatt, és csak 1-2 pszichiatriai osztaly fogad fert6zott vagy
fert6zés gyanus pszichiatriai beteget. A rehabilitdcios ellatdsok és
pszichoterapias osztalyok csaknem teljes kor( felfliggesztése az akut osztalyos
kezelést szervesen kovetd betegutvonalakat megsziintette. Orszagos tendencia,
ami az egyetemi klinikakat még markansabban érinti, hogy a rezidenseket,
szakorvosjel6lteket nagy szamban SBO-n, egyéb intermedier osztdlyokon
torténé munkavégzésre vezényelték, ezzel tovabb fokozva a Iétszamhianybdl
eredd tulterheltséget. Természetesen vannak példamutatd, j6 gyakorlatok is,
ahol a kdrhaz vezetése tamogatja a pszichiatriai osztaly fokozott eréfeszitéseit a
koz0s cél, a betegek biztonsagos, mindségi ellatasa érdekében.

Jarobeteg ellatas

Vannak helyszinek — a konkrét nevesitést6l az ohatatlanul is kimaraddk
érzékenységének tiszteletben tartasa jegyében eltekintink — ahol a
veszélyhelyzethez adaptdlddva, telemedicindlis mddszereket is hatékonyan
bevonva gyakorlatilag a “békeid6k” atlagahoz kozeli szintli betegellatas folyik.
Ezek szamat azonban jelent6sen meghaladja a kiilonb6z6 okok miatt — példaul
egyszemélyes praxisok, vagy 65 év feletti életkoru kolléga altal biztositott
ellatasok — nem m(ikddé jarobeteg ellatdk szama. A nagyvarosoktol, egyetemi
varosoktdl tavolodva valik egyre kritikusabba a betegellatas. Kovetkezményként



a pszichidtriai betegek egyre nagyobb szamban keresik fel az SBO-kat, és ez
fokozza a konfuziot. Betegszervezetek is jelezték mar a fennakadasokat.

A magyar pszichiatridban dolgozé orvosok, pszicholégusok a veszélyhelyzet
okozta stresszek kozepette is helytallnak, kiveszik résziiket a terhekbdl, és a
szolidaritas jeleként lelki tdmaszt nyujtanak a kollégaknak is telefonos, személyes
segély formajaban. Lokalisan szinte mindenitt valamilyen mddon feldlltak a
segitbket segit6 teamek, az egészségligyben dolgozdk krizishelyzetének
menedzselésére.

Az MPT allasfoglalasokkal, a Pszichiatriai és Pszichoterapias Tagozattal vald
egylUttmUkodéssel is igyekszik utmutatast adni a felmerilé kérdésekre, melyek
folyamatosan frisstilve a honlapon is elérhetdk.

A veszélyhelyzet lépcs6zetes feloldasaval varhatéan nagy szamban, az elmult
hetekben ellatatlan, vagy szuboptimdlisan ellatott betegek keresik fel az
intézeteket, az esetszamok ugrasszer(i névekedése a ,,megroppant” rendszert
ismételt probatétel elé allitja. A nemzetkozi tapasztalatok arra utalnak, hogy a
jarvanyhelyzet pszicholégiai kovetkezményei nemcsak a pszichiatriai
betegségekben szenvedd6k allapotanak romlasat okozzak, hanem jelent6sen
novelik a krizishelyzetek, szorongasos-depresszios és mas lelki tinetek
el6fordulasat a populacidban. Ez tovabb fokozza a mentalhigiénés és a
pszichiatriai ellaté rendszerek tulterhelését. igy fokozott figyelmet kell forditani
arra, hogy az egészségligy proaktivan fel tudjon készilni a jarvany lefolyasat
kovetd helyzet problémainak orvoslasara.

A jelenlegi és a varhatd nehézségek menedzselése, a diszfunkciondlis rendszer
Ujrastrukturdlasa széles kor( oOsszefogast igényel, amibe a fenti szakmai
szervezeteken tul a tiszti orvosi szolgalatot és a fenntartdkat és a dontéshozdkat
is be kell vonni.

A fennebb vazolt kritikus helyzetek a megoldandé problémadk prioritizalasat is
segitik, mint példaul a jardbetegellatas atszervezése, a fekvbbeteg agyak
strukturajanak atgondoldsa. Jelen keresztmetszeti kép a magyar pszichiatriai
ellatas Ujratervezésének részletesebb kidolgozasahoz, tovabbi egyeztetésekhez
kivan egy, a szakma széleskérl, valdos életbél szdarmazo tapasztalataira
tdmaszkodd 6sszefoglaldt nydjtani.

A multidiszciplinaris egyuttm(ikodés soran az Magyar Pszichiatriai Tarsasag
készséggel bocsatja rendelkezésre szakmai tuddsat és tapasztalatait a helyzet



miel6bbi rendezése érdekében, akdr egyeztetés, szakmai véleményezés, vagy
id&szakos helyzetelemzés formajaban.



