& \fT/L‘C /)
BUDAPEST F(”)VAROQ XVI. KERULETI GNKQRMANYQAT
CIVIL MOZGALOM (PARTFUGGETLENEK) KEPVISELOJE

Targy: interpellacié szakrendeld-dgyben Dr. Csomor Ervirthez

Tisztelt Alpolgarmester Ur, Tisztelt Képviselétestiilet!

A XVI. kertlileti Szakrendeld mukddésében hatalmas diszkrepancia van a lkerlleti tUjsagban
megjelentetett dicshimnuszok és a valdésag kozétt. Az cgyik leglatvanyosabb példa az a bizonvos
ultrahangkésztlék, amelyet Kovacs Péter Ur elsé koérds parlamenti megvalasziasa nyoman
~-megtakaritott” pénzbél szereztek be. A kivetkezé visszassiagok forognak fenn: elészér is elmulasztottak
k6zdlni, hogy miért volt egvdltalan szlikség erre a szakrendelé néhany éve tdrtént felijitasahoz és
gjramiiszerezéséhez Képest. A valosag az, hogy azért, mert az akkor igen dragan beszerzett keszillek
kifuto, kis teljesitményl gép volt, messze nem az elvarasoknak megfeleld képminéséggel, igy részletes
vizsgalatokra alkalmatlan volt (a beszerzésért felelésségrevonas nem tortént, nem szokas errefelé az
ilyesmi).

A most beszerzett készilék technikailag mar elfogadhaté. Viszont aprd szépséghiba, hogy nem
hasznaljak... Egyediil a XVI. keriileti szakrendelé engedi meg maginak, hogy akut sebészeti
beutalisokat tdmegesen gy kiilldjon kérhazba, hogy szimpla fizikalis vizsgalaton kiviil semmi
mést nem tesznek a betegekkel! UH-diagosztika akut betegen gyakorlatilag soha nem térténik,
holott az esetek tébb mint feléhen az mar a beutalist is sziikségtelenné tenné (vagy a beutalads
korrekt diagnédzissal mashova irdnyulna). A vizsgalatok el nem vépzésére a sebészek korabban azt a
magyarazatot adtak, hogy ,nincs keret az akut vizsgalatokra, mert az eldjegyzett vizsgalatokkal kitéltik a
kvotat”, majd most mar kézlik, hogy nincs is szakember, akivel az akut vizsgalatot el lehetne végezeeini.

A radiologia egyébként mar régdta tavleleteztet (vagyis csak asszisztens van, orvos nincs, €s a
réntgent emailban elklldik vidékre, ahonnan majd megjén a lelet, akar mar egy oran beliil is, ha
sikerdl...), de a hasi UH igy nem végezhetd, mert dinamikus vizsgalat, ott a vizsgaldnak kell tartania az
eszkozt. Mellesleg a rontgennél is gond a tavleletezés, mert ha technikai gond van, az is késon dertil ki...

Természetesen a kerlileti 0jsadg azzal nem biiszkélkedett soha, hogy a vadonatuj UH-t akut
betegeknél sosem hasznaljak, illetve azzal sem, hogy a szakrendelé az akut betegeknek pontosan korzeti
orvosi szinth .ellatast” (vagyis egy kopasz korhazi beutaldt) nyijt, egy dekaval sem tobbet. Mindezert
nagyrészt az alkalmatlan intézményvezetd a felelds, aki totalis orvosi tudas- és gyakorlathianya melletti
ambiciézus vezetéi attittidjével a személyzet egy részét sikeresen tavozasra ingerelte. Mivel
radioldgusbhan nincs éppen munkanélkilliség (hogy finoman fogalmazzak), mindaddig, amig elfogadhato
és elviselhetd intézményvezetd nem lesz a kizardlag fideszes érdemekkel bird Schiszler ur helyett, addig
szamottevd szakember érkezése igen valdszinttlen.

Mellékesen Schiszler tir nem csupan konfliktusos személyiség, de szemlatomast fogalma sincs
arrdl, mit kéne tennie vezetdként, mire kellene odafigyelnie. Az év elején a beutaldsi rend megvaltozott: a
XVI. keriilet neuroldgiai ellatasa visszakeriilt a Péterfy Korhazhoz. Ezt majdnem mindenki tudta is -
kivéve a haziorvosokat, mert 6ket az ANTSZ nem értesiti név szerint, és a sajal intézményvezetdjlik sem
tette ezt meg. Sét: a szakrendeldében sem tudtak az ott dolgozé szakorvosok, hogyv a beutalasi rend
moédosult, mert az intézményvezetének fogalma sem volt arrél, hogy az a kis flizet, amit neki az ANTSZ
elkiild, az nem a fiokba vald, hanem kihirdetésre...

Tovabba; a XVI. kerlileti fekvobeteg-ellatasi rend valtozatlanul és katasztrofilisan kaotikus.
Belgyogyaszatra valtozatlanul él a diagndzis szerinti megosztas (NYHA II. szivelégtelenség a Péterfybe,
NYHA TV. Kistarcsara!), ami a szakrendelé hianyzd szakdiagnosztikus tevékenysége mellett allando
betegtovabbitgatast okoz Kistarcsarol a Péterfybe és vice versa. Néhany éve Csomor ur bejelentette, hogy
mivel Pest megyében fideszes onkormanyzat van, majd kézbenjarnak azért, hogy a Flor Ferenc
Kérhdznak is legyen Feliigveld Tandcsa, és majd ott megoldodik a dolog. Nos, ez azdta sem valoslt meg,
és a ker(lleti fekvibetegek azota is élvezhetik” annak aldasait, hogy a kerlilet vezetésének gyakoriatilag
fogalma sincs a beutalasi rend sulyos visszassagairol, nemhogy elképzelés volna a megoldasra...

Kérdéseim a kdvetkezdek Dr. Csomor Ervin Grhoz:




1/ Mikorra sikertil a hires-neves uj ultrahangkésziilléket a szakrendelében akut betegeken is
mkddtetni; mikorra fog a szakrendeld szakellatasi szintet elémmi a napi gyakorlataban, mint ahogy a
g6doll6i, gydmrdi, monori vagy egyéb kérnyékbeli rendeldk (ahonnan UH nélkil akut hasi beteg nem
utaltatik be sehova)?

2/ Mikorra sikerul a 2011-es beutalasi rendet tudatni mindazokkal, akiket illet? Az eddigi
hianyossagokért az intézményvezetd fog-e jutalmat kapni (mert a blintetés ugye elképzelhetetlen)?

3/ Azt a képtelenséget, hogy nem is orvosi szakmak, de diagnézisok szerint alakul a keriileti
betegek fekvo felvételi rendje, megprobalja-e barki felszamolni, és ha igen, mikor és hogyan?

Rakosszentmihaly, 2011. marcius 17.




