Az ellatas egynapos, de a feleldsség sokszoros 1.
Egynapos sebészet és felrohatdsag

Kartéritési felelosség és egynapos sebészet

1.Az egészségiigyi szolgaltatok polgari jogi, kartéritési felelésségével kapcsolatban az egyik
legrémisztObb adat, amirdl a szakminisztérium allamtitkdra nyilatkozott 2005 decemberében
egy konferencian, hogy évente 3-6000 kezelési hiba torténik'. Erdemi statisztika hidnyaban
tapasztalat alapjan mondhatjuk, hogy ezekbdl a hibakbdl évente 300-400 peres eljaras indul
szolgaltato ellen. Az eljarasoknak kb. 70 %-a a felperesek, tehat a betegek és hozzatartozdoik
gy6zelmével zarul.

2.0lyan statisztika, ami azt mutatna, hogy a fenti szamokbdl mekkora az egynapos sebészeti
ellatast végz0 szolgaltatok részesedése végképp nincs. Szintén tapasztalat alapjan,
figyelemmel a Multidisziplinaris Egynapos Sebészeti Tarsasag kiadvanyaban irt 2004-es
adatra, ami szerint a beavatkozasok 5%-at végzik csak Magyarorszagon egynapos formaban,
azt mondhatjuk, hogy még kevés ezt a teriiletet érintd eljaras van. A kulcssz6 azonban a még,
hiszen azt nem mondhatjuk, hogy ilyen eljards nincs, mivel szamos plasztikai sebészeti
beavatkozas miatt indult mar per és ez is egynapos beavatkozas fliggetleniil attol, hogy az
nem finanszirozott.

3.A plasztikai sebészeti beavatkozasok miatti eljarasok szama, mivel azzal a birdi gyakorlat is
mar kiilon foglalkozott ( 17/2003 BH), valésziniileg névekedni fog és az egynapos ellatasi
forma egyre szélesebb elterjedése maga utdn vonja, hogy az egyéb szakteriilteket érintd
egynapos beavatkozasok miatt is egyre tobb eljaras indul majd. Fontos, hogy amikor ezek az
utobbi eljarasok megjelennek, akkor meriil majd leginkabb fel az egynapos sebészet egynapos
ugyan egynapos ellatds miatt torténnek, de az igények altalaban nem az egynapos jellegbdl
fakado specialis kovetelmények megszegése, hanem a beavatkozas altalanos, nem egynapos
formaban is eléfordul6 hidnyossagaival fliggnek dssze.

4.A fenti varhato valtozasok egyféle képen keriilhetek el, ami teljesen ellentétes a jelenlegi
tendenciakkal és torekvésekkel, ha csokkenne az egynapos sebészeti ellatds forméaban torténd
beavatkozasok szama, de szakmailag és finanszirozéasi szempontbol ez semmiképpen nem
varhato. Célként azonban megfogalmazhatd, hogy ez a kedvezdtlen valtozas minél késébb
kovetkezzen be, illetve minél kevésbé jelentsen komoly megrazkodtatds. Ehhez el6szor
szembe kell nézni az egynapos sebészeti ellatds és a kartéritési felelosség igen széleskorii
talalkozasi pontjaival és azok kezelése érdekében mar eldre lehet, pl. protokollokat késziteni
illetve a jogszabdlyokban és Szabalykonyvben leirtak pontos betartdsaval csokkenteni a
tdmadasi feliiletek szdmat.

Kartéritési felelosség és fogyasztovédelmi szemlélet

1.Az egészségiigyi szolgaltatas, igy az egynapos ellatas is 2004. majus 6. napjatol kezdve a
Fogyasztovédelmi torvény hatdlya ald tartozik. Ez azt jelenti, hogy a beteg a fogyasztd, az
egynapos ellatast nyujtod a szolgaltatd €s kozottiik megbizas tartalmt fogyasztoi szerzddés jon
létre. Ennek a Iényege, hogy mindaz, amit az Egészségiigyrdl szo6ld torvény betegjogként
megfogalmaz, az a Fogyasztovédelmi torvény szemlélete szerint keriil alkalmazésa, tehat a
kozpontba a fogyaszto és annak széleskorli jogositvanyai keriilnek.

2.Mindig a szolgaltatonak kell majd tehat igazolnia - Osszhangban a Polgari
Torvénykonyvnek a kartéritési feleldsséggel kapcsolatos szabdlyaival is - hogy az elvarhato
gondossaggal, legnagyobb gondossaggal jart el, de e gondossdg hatarait - éppen a
fogyasztovédelmi szemlélet - midig a fogyasztd érdekének megfeleléen fokozatosan tagitja,
majdnem objektivizalja.



3.Az eljarasok sordn mindig azt vélelmezik egy szolgéltatd nem az elvarhaté gondossaggal,

tehat felrohatdan, jart el, és ha ennek ellenkez6jét nem tudja igazolni a vélelem miatt,

megallapitjak a kartéritési feleldségét.

4.Az egynapos sebészeti ellatds soran, ahol €életmentd beavatkozasra nem kertl sor, sokkal

inkabb eldtérbe keriil a fogyasztdi szemlélet, hiszen az ellatast igénybe vevok személyisége az

esetek jelentds részében sokkal inkabb magéan hordozza a fogyasztoi tulajdonsagokat, mint pl.

a korhazi szolgaltatast igénybe vevokeé, de a koriilmények —egynapos benntartdozkodas, a nem

finanszirozott esetekben megbizasi dij fizetése, szerzddéskotés — erdsitik a szolgaltatas

fogyasztoi jellegét. Ezért is varhatd, hogy az egynapos ellatds esetén is megjelennek a

kartéritési igények, akar az ellatas egynapos jellegét érint6 kifogasokkal is.

5.Az egynapos ellatasat végzd szolgaltatd ellen induld kartéritési eljaras két nagy csoportra

oszthato. Az egyik az altalanos, mig a masik a kiilonleges igények csoportja.

5.1..Altalanos igényként elsésorban a beavatkozis orvos-szakmai kérdésivel kapcsolatos

miutét-technikai hibak, diagnosztikai tévedések, mulasztasok meriilnek fel, amelyek nem a

beavatkozas egynapos jellegét érintik, ilyen kovetkezmények nem egynapos ellatas esetén is

eléfordulhatnak.

5.2.Az egynapos ellatas esetén ezek az altalanos elvek kiegésziilhetnek az Egynapos rendelet?,

a Szabalykonyv® és a kiils§ protokoll®, valamint az egyes szolgaltatok belsd protokolljaban

irtak esetleges megszegésével.

6. Az egynapos sebészeti ellatds soran jelentkezd kartéritési igényekkel Osszefliggésben

leginkabb a felréhatdsdg (nem az elvarhatd gondossdg szerinti magatartads) keriil majd

elemzésre, ezért a jelen tanulmdnyunkban a felrohatosag altaldnos és kiilonds alapjat, és a

felrohatdsag altalanos és kiilonds esetei mutatjuk be az egynapos sebészeti ellatasban. A

felrohatosag alapja azoknak a gytlijtéfogalma, ami alapjan felmeriilhet a kartéritési felelosség

vizsgalata egynapos sebészeti ellatassal kapcsolatban, mig a felrohatosag esetei alatt azokat a

kariigy-csoportokat értjiik, amelyek a felrohatosag alapjain keresztiil el6fordulhatnak.

A felrohatosag altalanos alapja egynapos sebészeti ellatas esetén

1.Az altalanos alapok k6z¢ azok a kovetelmények tartoznak, amelyek minden egészségiigyi

szolgaltatassal szemben fennallnak, fliggetleniil attol, hogy milyen miikddési formaban,

finanszirozéas keretében, ellatasi formaban (jard, fekvo-beteg ellatas, egynapos ellatas vagy
nem) torténik. Ezek koz¢ tartoznak:

1.1. A felrohatosag alapjat meghatarozo jogszabalyi kovetelmények.

e Ide tartozik az Egészségiigyr6l szolo 1997. évi CLIV torvénynek a 77.§.(3) bekezdése
szerinti rendelkezés az ellatas alapjat képezd elvarhaté gondossagrol, illetve a torvény
129.§ (1-2) bekezdései szerinti eldiras a vizsgalati és terapias modszerek
megvalasztasarol.

e Ide tartoznak tovabba a torvény IlI. fejezetében szabalyozott betegjogok €s a térvény egyes
kiilon fejezeteiben részletesen érintett egészségiigyi tevékenységek (pl. szer-szovet
atiiltetés, kutatds, emberi reprodukciora iranyuld kiilonleges eljarasok stb.) szabalyai,
amelyek kiegésziilnek ezeknek az eljardsoknak a részletszabalyait tartalmazo végrehajtasi
rendeletekkel. Amennyiben valamilyen jogszabaly annak az elldtdsnak a milyenségét,
feltételeit, koriilményeit érinti, amely egynapos ellatas forméjaban keriil elvégzésre, akkor
ez a rendelkezés az egynapos sebészettel Osszefiiggésben, a felrohatosag esetleges
vizsgalatakor, annak egyik altalanos alapja.

e A jogszabalyi kovetelmények kozé tartozik, az egészségiigyi szolgaltatds nyujtdsdhoz
sziikséges szakmai minimumfeltétekrdl sz616 60/2003 EszCsM rendelet is.

Ennek a 3. §. (1) bekezdése fogalmaz meg olyan kovetelményeket, amelyeket minden
szolgaltatonak, igy egynapos szolgaltatonak is biztositania kell.

A rendelet 1. szamu melléklete tartalmazza az egyes egészségiigyi szakmaktol fliggetlen
altalanos minimumfeltételeket, mig a 2. szamu melléklet az egyes szakmak korébe tartozo



egészségiigyl szolgaltatasok nyujtdsahoz sziikséges minimumfeltételekrdl (targyi és
személyi) szol, jard €és fekvo-beteg ellatas szerinti bontasban.

Ezekeket a rendelkezéseket értelemszeriien az egynapos ellatast végzd szolgaltatonak is
be kell tartania, a 2. szamu mellékeltbdl természetesen csak azokat, amely szakteriileteken
végez egészségligyl szolgaltatast és értelemszerlien azt a valtozatit, amit a miikodési
engedélye meghataroz, nevezetesen, hogy az egynapos sebészeti ellatast jar6 vagy fekvo-
beteg lelatas keretében végzi.

1.2. A felr6hatosdg kovetkezd Aaltalanos alapja a birdi gyakorlatban kialakitott elvi

hatarozatokban és birdsagi hatdrozatokban megfogalmazott elvarasok, elvarhatd gondossag

értelmezések.

A birdi gyakorlatban kialakult fontosabb felelésségi értelmezések:’

o A tulélés, gyogyulds esélyének elvétele is megalapozza a szolgaltatd feleloségét azzal,
hogy a szolgéltatonak kell bizonyitania az elvarhat6 gondossag esetén sem lett volna
esélye a betegnek a tilélésre, gyogyuldsra.

e A valoszinliség is megalapozza a mulasztds és a bekdvetkezett karosodas kozotti
kapcsolatot, nincs szilikség teljes bizonyossagra.

e (sak akkor beszélhetiink diagnosztikai tévedésrdl, ha minden sziikséges ¢és indokolt
vizsgalatot elvégeztiink a diagnozis felallitasa érdekében, ha ez elmaradt nem is hoztuk
magunkat dontési tévedhetdségi helyzetbe, esetleges tévedésiink, tehat csak hiba lehet.

e Idegen-test bennmaraddsa nem fér 6ssze az elvarhat6 gondossaggal.

e A kezel6orvos joga a vizsgalati és terapias modszerek megvalasztasa, de felelds az altal
valasztott mdodszerért, ami a gydgymodvalasztasi szabadsag korlatja.

o A beteg-tajékoztatasi kotelezettség teljes korti, feladat a beteget dontési helyzetbe hozni.
1.3.A felrohatdsag altalanos alapja az olyan kiilsd szakmai protokoll, ami nem egyes
beavatkozéasokat érint, hanem valamennyi ellatas sordn bekdvetkezhetd szovédmények,
kockazatok kikiiszobolésérdl szol.
Ilyen protokoll, pl. a miitéti teriileten véletleniil visszahagyott idegen testekrdl vagy a kérhazi
eredetli fertézésekrdl stb.
Az itt megfogalmazott kdvetelmények természetesen egynapos ellatads esetén is fennallnak,
sOt az egynapos jelleg még inkdbb megkdveteli azok betartasat, hiszen a beavatkozas utdn az
ellatds mar nem a szolgaltatonal, hanem a beavatkozast végzo ¢s mas szolgaltatok feliigyelete,
ellendrzése mellett, de a beteg otthonaban torténik. A protokollok altal szabalyozott esetleges
szovodmények jelentds része, tehat nem is az ellatds soran kovetkezne be, igy elhdritasuk,
megeldzésiik fokozottabb kovetelmény.

1.4. A felr6hatosdg altalanos alapja az egynapos sebészeti ellatas sordn végzett konkrét

beavatkozasra vonatkozé kiilsd protokoll, ha van ilyen. Egyre tobb ilyen protokoll jelenik

meg a Szakmai Kollégiumok és a szakminisztérium kdzremiikodésével, azok megjelenését a

szolgaltatoknak folyamatosan figyelemmel kell kisérni, és ha az altaluk végzett beavatkozasra

megjelenik egy protokoll eldirasait egynapos sebészet keretében is, be kell tartani.

Fennall ezekkel Osszefiiggésben is az eldzd pontban irt fokozatossagi kdvetelmény, hiszen

nem csak az altalanos tartalmt protokollokban irt, hanem az egyes miitétekre vonatkozé

eldirdsokban szerepld szovodmények, kockazatok bekovetkezésére is igaz lehet, hogy egyes
esetekben nem a beavatkozast végzo szolgaltatod 24 6ras tevékenysége soran jonnek létre.

1.5. A protokollokon kiviil a felrohatésag altalanos alapja mindaz, amit a birdi gyakorlat az

elvarhato gondossdg vizsgalatdnal elemez, tehat a szakmai kollégiumi irdnylevek,

allasfoglaldsok, moddszertani levelek, esetleges tankonyvi, szakkonyvi eldirasok, ha az
egynapos sebészeti ellatas keretében végzett beavatkozasra vonatkoznak.

1.6. A felrohatdsag altalanos alapjaibol az utolsd kettd a szolgaltatd altal készitett belsd

altalanos, az egyes konkrét beavatkozasoktol fliggetlen eseményekre, vonatkoz6 illetve a



szolgéltatd altal végzett egyes beavatkozasokrol, azok miitét-technikdjarol, eldkészitésérol,
utogondozasarol szolo protokollok.
A felrohatosag kiilonos alapja egynapos sebészeti ellatas esetén
1.A felrohatosag kiilonds alapjai kozé azok a kovetelmények tartoznak, amelyek kifejezetten
az ellatds egynapos jellegére vonatkoznak. Ezek, tehat nem a beavatkozds milyenségével
fiiggnek Ossze, hanem az ellatdas egynapos formgjaval, az abbol fakado
tobbletkovetelményekkel.
Az egynapos sebészeti ellatassal osszefliggden a felrohatdsag kiilonos alapjai kozé az aldbbiak
tartoznak.
1.1. Kiilonos jogszabalyi kovetelmények.
1.1.1.Ezek kozé tartozik az altalanos jogszabalyi kovetelményeknél mar elemzett 60/2003
EszCsM rendelet 4.§.-a. Ez a rendelkezés az (1) bekezdésében a 3.§ (1) bekezdésében
megfogalmazott minden szolgéltatora vonatkozo6 eldirdsokat kiegésziti a 24 6ranal hosszabb
szolgaltatasokra vonatkozo altalanos kovetelményekkel. Majd a 4.§ (3) bekezdésében ez
utobbi kovetelményeket, fliggetleniil attol, hogy az egynapos ellatas 24 6rai idétartamot nem
haladja meg, az egynapos sebészeti ellatasra is eldirja azzal, hogy azokat a szolgaltatd az
egybefliggd ellatds 24 orandl rovidebb tartalmara tekintettel értelemszertien a kiilon
jogszabalyban foglaltakhoz igazitva biztositja.

Ez a kiilon jogszabaly az Egynapos rendelet. Terhelik tehat az egynapos sebészeti ellatast

végzd szolgaltatdt a 24 6ranal hosszabb szolgéltatast nyajtok kotelezettségei, de jogszabalyi

korlatok kozott.

A minimumfeltételekrél szold rendelet kiilon az egynapos ellatdsra sem szakteriilettdl

fliggetleniil, sem egyes szakteriiletekhez kapcsoléddan nem tartalmaz specidlis eldirasokat,

targyi €és személyi feltételeket az 1 illetve 2. szamu mellékletben.

1.1.2. A kiilonds jogszabalyi kovetelmények koziil kiemelkedik az egynapos sebészeti €s

kuraszertien végezhetd ellatdsok szakmai feltételirdl szo6l6 16/2002 EszCsM rendelet.

A rendelet az egynapos ellatast a 2-4. §-aiban szabdlyozza, valamint az 1. szamu

mellékletében hatdrozza meg az egynapos sebészet keretében végezhetd miitéti beavatkozasok

targyi feltételeit. Ez az a jogszabdly tehat, ami az egynapos sebészti ellatas targyi és személyi

feltételit megfogalmazza, ezért nincs kiilon rendelkezés egynapos ellatassal kapcsolatban a

minimumfeltételekrdl sz616 60/2003 EszCsM rendeletben.

e A rendelet a 2. §.-dban meghatdrozza, hogy mi mindsiil egynapos sebészeti ellatasnak
(,,egynapos sebészeti ellatas keretében a 9/1993 NM rendelet 9 szamu melléklete szerinti
beavatkozasok végezhetdek el, feltéve, hogy a beteg 24 6ranal kevesebb id6t tartozkodik a
beavatkozast végz0 egészségiigyi intézménynél). Megfogalmazza tovabba a rendelet
ebben a §-ban, hogy egynapos sebészeti ellatds keretében milyen specialis feltételek
mellett végezhetd miitét, aminek részleteit a felrohatosdg kiillonds eseteinél illetve a
tajékoztatas specialis tartalméanal kivanjuk bemutatni.

e A rendelet 3.§.-a meghatarozza, hogy egynapos sebészeti ellatds jard és fekvo-beteg
ellatas keretében végezhetd. Ezzel egyértelmiivé teszi, a mar korabban hivatkozottakat,
hogy nincs 06nalldé egynapos ellatasi tipus, azt vagy jard, vagy fekvo-beteg ellatas
keretében lehet végezni, mint specidlis ellatasi és kozszolgaltatds esetén kiilonos
finanszirozasi formaként. A rendelet ebben a §-aban meghatarozza tovabba azokat a
személyi, targyi és mukodési feltételeket, amelyek fekvo-beteg ellatd intézménynél
természetesek, mig jaro-beteg ellatdé intézmény éEletében tobbletkdvetelményként
meriilnek fel, ha egynapos sebészeti ellatast kivan végezni. Ezek részleteit is felrohatosag
kiilonos eseteinél illetve a tajékoztatas specidlis tartalméanal kivanjuk bemutatni.

e A rendelet 4.§.-a eldirja, hogy a mar hivatkozott miitéteken tul milyen egyéb
beavatkozasok végezhetOk egynapos sebészeti ellatas keretében bar ezeket a finanszirozas



szempontjabol nem mindsiti egynapos ellatdsnak. A részeltekre szintén a felrohatosag
kiilonds eseteinél kivanok kitérni.

e A rendelet 1. szdmi mellékelte az egynapos sebészeti ellatds épitészeti (miitd,
bemosakod6, csomagolo tisztalkodast szolgald, beteg elokészitdé ¢és megfigyeld
helyiségek) eldirasait, technikai felszerelési és eszkdz (miitd, anesztezioldgiai észlelési
eszk6zok) kovetelményeit és a gydgyszerekkel, mitoi textiliakkal, kotézé-anyagokkal és
fogydanyagokkal kapcsolatos elvarasokat tartalmazza. Ezek a feltételek, tehat az egynapos
sebészeti ellatds targyi minimumfeltételei, amelynél természetesen tobbet nyujthat egy
szolgaltatd, de ezek nélkiill miikddési engedélyt nem kaphat és azokat, a tevékenysége
soran folyamatosan fenn is kell tartania.

1.1.3. A specialis jogszabalyi kdvetelmények kiegészitik az altalanos jogszabalyi feltételeket
azzal, hogy mindkettd egylittes fennallasara sziikség van ahhoz, hogy egy egynapos sebészeti
ellatasat végzo szolgaltato tevékenysége ne mindsiiljon felrohatonak.
A kiilonos feltételek fenndllasat nem csak kartéritési perben a birdsag, hanem a miikodés
megkezdése el6tt és alatt az Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalat is ellenérzi a
miikodési engedélyekkel 6sszefiiggd eljarasa soran.
1.2.Az egynapos sebészeti ellatassal osszefliggd elvi hatdrozat vagy birdsagi hatarozat nincs, a
birdi gyakorlat az ellatas egynapossagabol fakado specidlis kovetelményekkel még jogesetben
sem foglalkozott, de valoszinilileg nem lesz ez mindig igy. Amint megjelenik egy ilyen jogeset
annak rendelkezései, az egynapos ellatassal 0sszefliggd felrohatdsag kiilonods alapjat fogjak
képezni. Varhat6é, hogy ilyen eset a beteg ¢és szolgaltatd kozotti jogviszony tartalmat,
mindsitését fogja majd elemezni, ha egy szolgéaltatd6 nem megfeleld engedéllyel, nem az
eldirtak szerinti targyi és személyi feltételekkel nyujtott egynapos sebészeti ellatast.

1.3 Az egynapos sebészeti ellatas altalanos tartalmu kiilsd protokolljai koziil két alapvetd

kovetelmény-rendszert kell megemliteni az Ambulans és egynapos sebészet cimii szakmai

protokollt, amit a Sebészeti Szakmai Kollégium fogadott el és kidolgozésat segitette a Magyar

Multidiszciplinaris Egynapos Sebészeti Tarsasag, illetve az Orszagos Egészségbiztositasi

Pénztér altal elkészitett Szabalykonyvet, ami az OEP altal kiilon szerzédéssel finanszirozott

egynapos beavatkozasok mindségbiztositasi és ellatas-szervezési feltételeire vonatkozik.

A két protokoll eldirasai jelentds részben megegyeznek, fontos kiilonbség, hogy a nem

finanszirozott szolgaltatok tevékenységére csak a szakmai kollégium protokollja az eldirds, a

Szabalykonyvben irtak maximum ajanlasként hatnak ki az ilyen szolgaltatok tevékenységére,

mig a finanszirozott egynapos sebészeti ellatast végzokre a protokoll mellett a Szabalykonyv

is vonatkozik.

1.3.1. Az éltalanos tartalmu kiilsé protokoll nevesiti, hogy eldirdsait az altalanos sebészet,

érsebészet és plasztikai sebészet teriiletére vonatkoznak. Ebbdl a sziikitésbol kovetkezik, hogy

azok a szolgaltatok, amelyek nem az el6z0 szakteriileteken végeznek tevékenységet (pl.

urologia, fiil-orr-gégészet, négyodgyaszat) és nem finanszirozottak nem tartoznak, sem a

protokoll, sem a Szabalykonyv hatalya ald, igy tevékenységiikre altalanos tartalmu kiilsé

protokoll nem vonatkozik.

A protokoll fontosabb, a szolgaltatok felrohatosagat érintd, kiilonds eldirasai a kovetkezok:

e Ha két hasonld modszerrel is végezhetd a beavatkozas (egynapos és nem egynapos jelleg)
a szolgaltato csak a kisebb kockdzati beavatkozéast valaszthatja, betegbiztonsag
elsobbséget ¢lvez a gazdasagi szempontokkal szemben.

e Az egynapos sebészeti ellatds targyi, személyi és mitkodéi feltételeit, illetve a végezhetd
beavatkozasokat az Egynapos rendeletre hivatkozassal hatirozza meg a protokoll,
kiegészitve a targyi feltételeket az elektrokoaguléacios késziilékkel.

e A hattérintézményi ellatast az Egynapos rendelet szerintiekkel Osszhangban irja eld a
protokoll, aminek részleteit a felrohatdsag eseteinél elemzem.



El6iras a kiilon betegfelvételi rendszer és adminisztracid. Fekvo-beteg ellatasnal ajanlott a
kiilon mitétraktus ©Ondlld személyzettel, osztalytol fliggetlen miitéti program ¢és
postoperativ megfigyeld részleg. Lehetdség szerint el kell kiiloniteni a steril és
szennyezett miitéteket térben és idOben.

A protokoll is eldirja, hogy milyen egészségi allapott, illetéleg milyen
lakokoriilményekkel rendelkezd betegnél, tovabba milyen elhelyezkedés feltételekkel bird
szolgaltatonal lehet az egynapos sebészeti tevékenységet végezni, amely rendelkezések
megegyeznek az egynapos rendeletben irtakkal, amelyek részleteit a felrbhatosag és a
tajékoztatas kiillonos eseteinél mutatom be. A rendeletben nem szabalyozott eldiras, hogy
a protokoll szerint nem javasolt a beavatkozas, ha a beteg erdsen elhizott, ha a varhato
mutéti idétartam hosszabb 120 percnél, vagy igen jelentOs postoperativ fajdalomra lehet
szémitani.

Eldirja a protokoll a megfeleld kivizsgalast, aminek eleme a részletezett anamnézis
felvétel, betegre szabott laboratoriumi vizsgalatok, betegség jellegétdl fiiggd eszkozos,
diagnosztikai vizsgalatok folytatasa, vércsoport meghatarozas.

Kiemelten fontos a protokoll szerint az aneszteziologiai kivizsgéalas, amit sebész ¢és
aneszteziologus egyiitt végez.

Mitéti leirast kivan meg a protokoll és sziikség szerit, szOvettani vizsgalat biztositasat
alapvetd kovetelményként fogalmazza meg.

A beteget a protokoll szerint az ébred6-megfigyeld szobaban kell elhelyezni, ahol a
megfigyelését kovetden kell donteni hazabocsatasrol, éjszakai megfigyelésrol, esetlegesen
fekvObeteg hattérintézményi elhelyezésérol.

Meghatarozza a protokoll a hazabocsatas feltételit is: stabil életfunkcidok, ne legyen
csillapithatatlan fajdalom, émelygés, ismétlédd hanyas, vérzés, szovodményre utald jel, a
spontan vizeletiirités induljon meg, a hazaszallitas kisérével biztositva legyen, az otthon
feliigyeld személyt megfeleld informéciokkal el kell 1atni és ez a feliigyelet legalabb 48
ora legyen.

Személyi feltételekkel Osszefliggésben a protokoll elsddlegesen azt kivanja meg az
Egynapos rendlettel 6sszhangban, hogy a beavatkozast olyan személy végezze, aki a
szakvizsgatol szamitva legaldbb 6t éves szakmai gyakorlattal rendelkezik, de ezt
enyhitendd azt is elégségesnek tartja, ha ilyen szakorvos részt vesz a miitéti beavatkozas
soran.

A protokoll a mellékeltében felsorolja a hatilya ald tartoz6 ambuldns és egynapos
beavatkozasokat, ahova a 9/1993 NM rendelet 9. és 2. szamu mellékleteib6l valamint a
46/1997 NM rendeletbdl a protokoll szerinti szakteriileteket érint beavatkozasok keriiltek
atemelésre. Abban az esetben, ha a protokoll mellékelte nem, de a hivatkozott jogszabaly
mellékelte tartalmaz egy beavatkozast, az végezhetd egynapos formaban, mivel a
jogszabalyban irtak az elsddlegesek eben a kérdésben, a protokoll csak kiegészitd.
Kiilonosen elképzelhetd ilyen szitudcio a 9/1993 NM rendelet mellékleteinek
modositasakor, ha azt a protokoll melléklete nem koveti.

1.3.2.A Szabalykonyv, els6sorban az Egynapos rendelet alapjan, eldbb késziilt, mint az el6z6
alpontban hivatkozott protokoll, ezért annak szdmos, elsdsorban a szakmai feltételeket érintd
rendelkezését a protokoll atemelte igy azokat mar ott ismertettem. A Szabalykonyvvel
kapcsolatban azokat az egynapossagot érintd kiilonos feltételeket mutatom be, amelyekre a
protokoll nem tért ki, tehat azok kiegészitd tobbletkovetelményként mitkdnek.

A Szabalykonyv ald tarozod szolgaltatok kotelesek mindségbiztositasi kézikonyvet
késziteni a hatdlyos rendeletek és iranyelvek alapjan, és ennek megfelelden miikddtetni az
egynapos sebészeti tevékenységet.

Az egynapos beavatkozas néhany agyas elkiilonitett fektetd részleget igényel ébredd és
megfigyeld ellatas céljara.



e Az ¢ébredd és megfigyeld funkcid a végzendd beavatkozas tipusatdl fiiggden alakitando ki.
A fektetd férohelyek szama az elvégzett napi beavatkozdsok szdmaXO0,75 férdhely,
minimalisan 2 féréhely.

e Altatasban, regiondlis érzéstelenitésben végzett mutéteket kdvetden az aneszteziologiai
szakma szabalyai, és minimumfeltételei szerint kell a beteget elhelyezni, megfigyelni,
ezeket a feltételeket is az egynapos sebészeti ellatast végzo szolgaltatd biztositja.

e Az egynapos ellatast a szolgaltatd részérdl az eset-manager feliigyeli szakmailag és
egészseégligyl szervezesi oldalrol.

e A Szabalykonyv jol elkiiloniti a betegellatasban a preoperativ ambulans tevékenységet, a
beavatkozas végrehajtasat, a korai postoperativ szakot és betegelbocsatast, és a késoi
postoperativ szakot (kontrollok, varratszedés) azzal, hogy meghatdrozza az ezek soran
végzendd fontosabb feladatokat és feltételeket az Egynapos rendelettel és protokollal
Osszhangban.

e Az egynapos sebészeti ellatasrol tajékoztatni kell a hdziorvost és a beavatkozast kdvetden,
Zardjelentést kell kibocsatani, amit a haziorvos részére is meg kell kiildeni sziikség esetén.

e A protokoll a mellékletében eldirja a belsé ellendrzési feltételeket, valamint a figyelendd
indikatorokat: szovodmények vérzés nélkiil, vérzés miatti szovOdmények intézményi
felvétel nélkiil, vérzéses szovodmények intézményi felvétellel 12 6ran, 24 6ran, hét napon
beliil, valamint a fenti esetcsoportok egylittes szama, altatdsi szovodmények, regionalis
anesztézia szovodmények, reoperdciok szama oOndlldan és az Osszes miitét aranyaban,
haladlozasi arany diagnozishoz kototten stb.

1.4. Az egyes beavatkozasokra vonatkozé kiils6é szakmai protokollok, illetve a nem

kifejezetten egynapos sebészetrdl szolo altalanos tartalmu kiilsé protokollok kiilon egynapos

sebészetre vonatkozo rendelkezéseket, egynapos sebészeti ellatasban érvényesiild specialis
kovetelményeket nem fogalmaznak meg.

Hasonldéan a birdi gyakorlathoz a jovOben elképzelhetd, hogy az egyes, pl. sebészeti,

ortopédiai beavatkozasok kiilsd protokolljai eldirhatnak majd egynapos sebészeti ellatasra

vonatkoz6 kiilonds rendelkezéseket egy kiilsd protokollon beliil, ezért is kell a

szolgaltatoknak figyelemmel kisérni a fokozatosan megjelentd 1j szakmai protokollokat.

Elsésorban ilyen rendelkezések azokon a miitétes teriileteken vérhatoak, amelyekre az

egynapos sebészeti ellatassal kapcsolatos altalanos protokoll hatdlya nem terjed ki (pl.

urologia, fiil- orr-gégészet, boérgyogyaszat, ndgyodgyaszat ortopédia stb.)

1.5. Kifejezetten egynapos sebészettel Osszefliggd szakmai irdnyelvek, modszertani levelek

nem keriiltek megfogalmazasra, magyarorszagi tankdnyvek, szakcikkek még elég ritkak, de

ha azok mégis érdemben érintenek valamilyen egynapos jellemezot, vagy egy beavatkozast
elemeznek az egynapos ellatas keretein beliil, kihathatnak az elvarhaté gondossag értékelésére
¢s igy a felrohatdsagra is.

Els6sorban a Magyar Multidiszciplinaris Egynapos Sebészeti Tarsasdg ajanlasait,

allasfoglalasait kell a jovoben figyelni, mert ezek hathatnak ki az elvarhatdo gondossagra

kifejezetten az egynapos ellatassal sszefiiggésben.

1.6. A Szabalykonyv a finanszirozott szolgaltatok részére kotelezden, a nem finanszirozottak

részére ajanlasként eldirja, hogy alkossanak belsd altalanos tartalmti protokollokat az

alabbiakrol: preoperativ protokoll, korai posztoperativ idészak protokollja, az elbocsatés
kritériumrendszere, beavatkozasi zardjelentés, a késdi posztoperativ ellatas protokollja.

1.7. A Szabalykonyv a finanszirozott szolgaltatok részére kotelezden, a nem finanszirozottak

részére ajanlasként eldirja, hogy alkossanak belsé protokollokat az alabbiakrdl: az egynapos

beavatkozasi tevékenységek végzésének szakmai protokollja, az egynapos beavatkozasi
tevékenység dokumentumai.



Abban az esetben, tehat ha egy szolgéltato, kiillondsen, ha egy finanszirozott ellatd ilyen

protokollokkal (1.6 és 1.7. alpontban irtak) nem rendelkezik, az onmagaban felvetheti a

felrohatosag megallapithatosagat.

Abban az esetben, ha a szolgaltat6 rendelkezik a fenti protokollokkal, akkor azokban irtakat is

be kell tartania a beavatkozés soran azzal, hogy a belsé eldirasok nem lehetnek ellentétesek és

sziikebbek, mint a rendelet, a Szabalykonyv és a kiilsé protokollok rendelkezései, csak azokat

kiegészithetik, illetve akar tobbletkdvetelményt fogalmazhatnak meg.

2. Az egynapos sebészeti ellatassal Osszefiiggésben a felrohatosag alapjaval kapcsolatban

megallapithatd, hogy egy szolgaltaté akkor tudja bizonyitani, hogy nem jart el az egynapos

sebészeti ellatas soran felrohatéan, ha bizonyitja, hogy a felrbhatdsag altalanos ¢€s kiilonds

alapjaihoz tartozd valamennyi alpontban felvetett altaldnos és kiilonos feltételnek, teljes

egészében, hidnytalanul megfelelt. Ha csak az egyik alpontban eldirt kovetelménynek, akéar

részben nem felelt meg a tevékenysége, a felrohatosaga mar megéllapithatd a mar emlitett

vélelem alapjan.

A felrohatdésag kiilonos esetei egynapos sebészeti ellatas esetén

1. Egynapos sebészeti ellatasnal a felrohatosdggal kapcsolatban vizsgalanddé masik nagy

kérdés a felrohatosag kiilonos esetei.

A felrohatosag kiilonos esetei azok, amelyekkel Osszefiiggésben kifejezetten az egynapos

jellegbdl fakadd valamilyen hidnyossag, mulasztds, tevékenység miatt allapithatdé meg az

egészségligyl szolgaltatd kartéritési feleléssége. Ezek az esetek az Egynapos rendeletben,

Egynapos sebészeti ellatassal kapcsolatos kiilsé protokollban és a Szabalykonyvben eldirt, az

egynapos ellatasra vonatkozo kiilonos feltételekbdl, azok megszegésébdl, erednek.

1.1.A felréhatosag kiilonds esetei az egynapos sebészeti ellatas soran:

e A beteg egészségi allapotanak rossz megitélése, ennek soran a vizsgéalatok hidnyos
lefolytatasa.

e A rendeletben meghatarozottaktol eltéré beavatkozas végezése.

e A rendeletben és mellékletében meghatarozott részletes targyi és személyi feltételek
megszegese.

e A hattérintézményi ellatds nem megfelel6 megszervezése, vagy annak hianya.

e A hivatkozott rendeletben meghatirozott utégondozési koriilmények ellendrzésének
elmaradasa.

¢ A nem megfelelden kivitelezett kontroll-vizsgalatok.

e A nem megfeleld betegtdjékoztatas, aminek kiilon része az egynapos ellatds sajatos
elemeinek ismertetése.

e Az egynapos sebészeti tevékenységet végzd szolgaltatd egyes egynapos beavatkozasokra
vonatkoz6 belsd protokolljanak megszegése.

e A szolgaltato miikodési engedélyének tartalma, nevezetesen, hogy az, valamennyi altala
végzett szakteriiletet lefedje, kifejezetten egynapos sebészeti ellatasra szoljon.

1.1.1Az Egynapos rendelet, a kiils6 protokoll és a Szabalykonyv meghatarozza, hogy miitét

csak akkor végezhetd, ha a beteg altalanos allapota jo, legfeljebb olyan rendszerbetegsége van

funkciondlis kiesés nélkiil, ami nem igényli a mitét utdni szoros megfigyelést. A

Szabalykonyv ¢és a kiilsé protokoll nevesiti is, hogy ASA 1. és II. esetekrdl lehet szo, illetve

kivételesen ASA III kategoria is elképzelhetd az ott irt feltételek — jobb korai és késoi ellatasi

feltételekkel jar a tevékenység, mintha a beteg ellatasara fekvobeteg intézményben keriilne

sor - megvaldsulasa esetén.

Szintén a Szabalykonyv és a kiilsd protokoll nevesiti a diagnozis felallitas, illetve a terapia

végrehajthatosaga érdekében sziikséges vizsgalatokat — a beavatkozashoz illetve az

aneszteziologiai tevékenységhez sziikséges labor, ultrahang, rontgen EKG stb. - illetve

felallitja a preoperativ belsd protokollok elkészitésének sziikségességét is.



A kiils6 protokoll ismerteti a mar hivatkozott anesztezioldgiai megelézd vizsgalatot annak

részelemeit ¢€s feltételeit.

Abban az esetben, tehat ha a

o fent megjeloltektdl eltérd egészségi allapotu betegnél keriil sor egynapos beavatkozasra
vagy

e ha annak elbiralasa (egynapos beavatkozas eldontése) sordn torténik a Szabalykonyvben,
kiils6 protokollban irtakrdl eltéré magatartas, illetve

e ha a beavatkozds eldtti vizsgalatok tartalma, iddbelisége nem felel meg a
Szabalykonyvnek, kiilsd protokollnak és a preoprativ belsd protokollnak, az elvarhato
gondossagot meghatarozo altalanos orvos-szakmai elveknek

e esetlegesen nincs belsé protokoll,

e ¢s ezen fenti mulasztasok vagy azok egyikének hidnya esetén kisebb eséllyel kovetkezett
volna be egy adott egészségkarosodas vagy halal, akkor a szolgéltatd felrohatosagat
kiilonos egynapos sebészeti okbol megallapithatjak.

1.1.2.Az Egynapos rendelet és a kiils6 protokoll meghatdrozza azt is, hogy milyen

beavatkozdsok végezhetdek egynapos sebészeti ellatds keretében azzal, hogy a

finanszirozhatdsadg szempontjabol még sziikebben értelmezik ezt a kort, de ez a feleldsség

kérdését nem érinti.

Az egészségiigyi szakellatas tarsadalombiztositasi finanszirozasanak egyes kérdésirdl szo6lo

9/1993 NM rendelet 9. szamu melléklete, ami a kifejezetten egynapos sebészeti

beavatkozasok felsorolasat tartalmazza, a rendelet 2. szdmu mellékeltébdl - ami a jaro-beteg

ellatas finanszirozasardl szol - az ott megjelolt ambulans mitéti beavatkozasok, illetve a

kotelezd egészségbiztositas terhére igénybe nem vehetd ellatdsokrol szoldo 46/1997 NM

rendelet melléklete 3. pontjdban megnevezett 13 beavatkozas egyiittesen taxative kijeldli,
hogy milyen beavatkozas végezhetd egynapos ellatas formdjaban.

Ez kétféle képen hat a kartéritési felel0sségre.

e Olyan beavatkozast végez egy szolgaltatd egy napos ellatds formajaban, ami a fenti
rendeletekben nem szerepel €s a betegnek karosodasa szarmazik, fiiggetlentil attdl, hogy a
beavatkozéas sordn a szolgaltatd az elvarhatd gondossaggal jart el, onmagaban a nem
megfeleld mitét végzésének a ténye megalapozza a kartéritési feleldségét, az eljaras
milyenségét nem is kell vizsgalni.

e Abban az esetben viszont, ha az elézéleg megjeldlt rendeletek szerinti beavatkozasra
kertilt sor egynapos ellatads formajaban, akkor az egynapossdg dnmagdban nem lehet a
beteg kifogasanak targya — természetesen, ha az egynapos jellegrol megfelelo tajékoztatast
kapott - akkor kizarolag a beavatkozas altalanos szabdlyait kell vizsgalni, azaz hogy az
annak soran torténtek megfeleltek-e az elvarhatdé gondossagnak.

1.1.3.Az Egynapos rendelet €¢s annak melléklete valamint a kiilsé protokoll - a mar ismertettek

szerint - meghatarozza az egynapos ellatds néhany targyi és személyi feltételét.

Els6 olvasasra gy tlinhet, mintha az elézdleg emlitett feltételek csak a jard-beteg ellatds

formajaban végzett szolgaltatasra terjednének ki. Ennek az értelmezésnek az elfogadasa

esetén fekvObeteg ellatasnal, pl. nem kellene zardjelentést adni, a mitét kozben kialakuld
szovodmények elharitasara targyi €s személyi feltételeket biztositani mivel ezek is a jaro-
beteg ellatassal kapcsolatos targyi feltételek meghatarozasanal szerepelnek

A pontos értelmezés, bar ez a jogszabalybdl nyelvtani megkozelitéssel nem kovetkezik, hogy

a rendeletben meghatarozottakat jaro-beteg ellatasra is, tobbletkotelezettségként alkalmazni

kell, hiszen a megjelolt feltételek altalaban nem jellemzbéek a jard-beteg ellatasra, mig a

fekvo-beteg ellatasnal természetesek.

Mind a targyi (épitészeti, technikai eszkdzok, felszerelések) és a személyi (olyan orvost kell

biztositani, aki a szakvizsgat kovetd 6t éves folyamatos gyakorlattal rendelkezik azzal, hogy a

rendelet és a protokoll egyiittesen nem azt kivanja meg, hogy a miitétet végzo orvos feleljen



meg a fenti kovetelményeknek, hanem hogy a szolgéltatonal legyen ilyen orvos) eldirdsok az
egynapos sebészeti ellatds egynapossagat érintd szakmai minimumfeltételeknek mindstilnek.
Ezeket az ANTSZ a szolgaltaté adatkozlését kovetéen engedélyezi és ellendrzi.

A feltételeket azonban a rendelet alapjan a szolgaltatonak kell biztositani, igy ha az ANTSZ
engedélyezett is a feltételektdl eltérd szolgaltatast, akkor is a szolgaltatot terheli a kartéritési
felelésség a beteg irdanyaban, ha az egynapos ellatds sordn karosodédsa szarmazott, €s az
Osszefliggést mutathat a nem megfeleld targyi és személyi feltételekkel.

Ebben az esetben is mar a feltételek nem megfeleld szolgaltatasa megalapozza a kartéritési
feleldséget fiiggetlentil a szolgaltatas milyenségének vizsgalatatol.

1.1.4. Az Egynapos rendelet, a kiils6 protokoll ¢és a Szabalykonyv a szolgaltatd
kotelezettségeként eldirja, hogy a beteget, ha az elldtdsa a 24 o6rat meghaladja, vagy ha
barmilyen a szolgaltat6 altal el nem harithato kovetkezmény 1ép fel, vagy a sajat fekvobeteg
ellato részlegen kell elhelyezni, vagy megfeleld hattérintézménnyel kell szerzédést kotni.

A hattérintézmény akkor megfeleld, ha az a beavatkozas profiljaval megegyezik, vagy
intenziv ellatasra szol, illetve az egynapos sebészeti ellatast végzotdl gépjarmiivel 30 percen
beliil elérhetd.

A szolgaltatonak, tehat minden olyan szakteriiletre, amelyik ala tartoz6 egynapos sebészeti
beavatkozasokat végez, illetve a beteg altalanos allapotromlésat figyelembe véve intenziv
osztalyos ellatast végzo intézettel hattérintézményi megallapodast kell kotnie. Természetesen
egy ilyen megallapodas tartalmazhat tobb szakteriiletet is, illetve az egyes teriileteket érintéen
tobb szerzddés is kothetd.

Amennyiben a szolgéltatd a fenti feltétlenek megfeleld hattérintézménnyel nem rendelkezik,
¢és ezzel Osszefiiggésben kovetkezik be egészségkarosodas vagy halél, ismételten 6nmagaban
ez a tény megalapozhatja a felel6ségét, mig megfeleld szerzodés estén kérdésként az indokolt
athelyezés elmaradasa vagy késedelem meriilhet fel.

Abban az esetben, ha a hattérintézményi szolgaltatd atveszi a beteget, akkor a késobbi
tevékenységéért az egynapos beavatkozast végzo szolgaltaté nem felel.

Abban az esetben, ha a hattérintézményi ellatast az egynapos sebészeti szolgaltatod biztositja
sajat fekvo-beteg részlegével, természetesen e ellatas sordn torténetkért is a szolgaltatot terheli
a kartéritési felelosség.

Abban az esetben, ha a karosodasért az egynapos sebészeti szolgaltato is felelds a késedelmes
athelyezésért, illetve a hattérintézmény is felelds az esetleges nem megfeleld szakmai
tevékenységért, akkor a Polgari Torvénykonyv 344.§.-a alapjan a karosulttal szemben
egyetemlegesen felelnek a szolgaltatok, mig egymas kozott a felrohatosaguk aranyaban, és ha
az nem allapithaté meg egymas kozott egyenld aranyban szdmolnak el.

1.1.5.Az mar tobbszor hivatkozott harom dokumentum meghatarozza, hogy az egynapos
ellatds milyen otthoni utdogondozasi feltételek (részletesen a tdjékoztatas kiillonds eseteinél
mutatom be az elvarasokat) mellett hajthat6 végre.

Ezeket a korlilményeket nem a szolgéltato, hanem a beteg, hozzatartozdja vagy altala
megbizott otthoni szaképold biztositja. Ezeknek a koriilményeknek a folyamatos fennalltat a
szolgaltatd nem tudja ellendrizni és ez nem is feladata.

Az utogondozasi kérdések — pl. a beteg Onellatd, tartozkodasi helyén telefon biztositott,
tartozkodasi helyétdl 30 percen beliil elérhetd egészségiigyi intézmény stb. — tehat inkébb a
tajékoztatas korébe értékelenddek. A szolgaltatonak tajékoztatni kell a beteget arrdl, hogy
csak meghatarozott utdogondozasi feltételek mellett hajhaté végre a beavatkozés és a beteg
vagy hozzatartozo nyilatkozik arrol, hogy ezek a feltételek fennallnak.

Abban az esetben, ha a beteg altal elmondottakbdl egyértelmii, hogy az utégondozasi
feltételek nem felelnek meg az Egynapos rendeletben, kiilsd protokollban, Szabalykényvben
irtaknak és mégis elbocsatja a beteget a szolgaltatd, illetve nem hivja fel a beteget az
utogondozasi  korilmények megvaltoztatasara, esetleg nem kozremiikddik azok



megvaltoztatasdban, pl. a héziorvos értesitésével, akkor az utogondozasi feltételek nem
megfeleldsége miatt is megallapithat6 a felréhatosaga.

Abban az esetben, ha ezek az ismertetett feltételek mégsem allnak fenn, a beteg ezzel
ellentétes nyilatkozata miatt, karosodas bekdvetkezte esetén, a beteg vagy hozzatartozo
kozrehatasa mertilhet fel, ami csokkenti a szolgéltatd kartéritési feleldsségét. Ezt a Polgari
Torvénykonyv a 340.§-aban szabalyozza oly mddon, hogy a beteg feleldssége azért meriil fel,
mert a kar elharitds és csokkentése érdekében, a nem megfeleld informacio szolgaltatdsaval
felréhatoan (nem ugy ahogy az, az adott helyzetben altaldban elvarhat6 lett volna) jart e.
Abban az esetben, ha az utdgondozas soran eljard egyéb szolgaltatok esetleges mulasztasa is
felmeriil lehetséges egyetemleges marasztalas az egynapos ellatasat €s az utdgondozast
végzOok kozott a Polgari Torvénykdnyv mar el6zdleg ismertetett 344.§.-a alapjan.

1.1.6.A Szabalykonyv eldirja, hogy a korai €és késdi postoperativ idészak kezelésérdl onalld
belsd protokollt kell alkotni. Ebbdl a kotelezettségbdl kovetkezik, hogy az egynapos ellatas
soran fokozott jelentdsége van a tervezett kontroll vizsgéalatoknak, illetve barmilyen varatlan
tiinet jelentkezésekor a szolgaltatd nem tervezett felkeresésének.

Abban az esetben, ha a beteg a kontrollvizsgalatokon nem jelenik meg vagy a kioktatott
tiinetek jelentkezésekor sem keresi fel a szolgaltatot, feltéve, hogy a megfeleld tajékoztatast
megkapta, akkor ismét felmeriilhet a beteg kozrehatdsanak kérdése (Ptk 340.§), illetve nem
megfeleld tdjékoztatas esetén a szolgaltatd ezért torténd feleldssége.

A beteg beavatkozas utani ellatasa jelentds részben nem a szolgaltatonal torténik ezért csak
ezen ellendrzések soran kisérhetd figyelemmel a gyogyulds. Abban az esetben, ha a kontroll
vizsgélatok nem a hivatkozott protokollok, illetve a kiils6 protokoll, tovabba nem az elvarhat6
gondossag szerinti orvos-szakmai szabalyok szerint kerlilnek megszervezésre, vagy a
hivatkozott belsé protokollok hidnyoznak, és ezzel 6sszefiiggésben kovetkezik be a karosodas
vagy haldl, a szolgéltato kartéritési feleléssége dnmagéaban a fentiek miatt megéllapithato.
Abban az esetben, ha a szolgéltatét a fenti mulasztdsok nem terhelik, akkor kizarolag a
kontrollok alatt végzett nem megfeleld orvos-szakmai tevékenyég alapozhatja meg a
kartéritési feleloséget.

1.1.7.Az egynapos ellatassal kapcsolatos kiilonds kérdésekrél szold téjékoztatds nem
megfeleléen tortént kivitelezése szintén a kiillonds felrohatosagot alapozza meg. A
tajékoztatds tulajdonképpen az el6zdleg hivatkozott specidlis kartéritési tényallasok
valamennyiére kiterjed, kiegészitve az egynapossag tényének részletes bemutatasaval. Ezeket
az eseteket, a tdjékoztatast elemz6 kovetkezd tanulmanyunkban kivanjuk bemutatni.
1.1.8.Abban az esetben, ha egy szolgaltatonal az egynapos sebészeti beavatkozasok korébe
tartoz6 konkrét beavatkozas egynapos jellegére van kiilon belsdé protokoll (és finanszirozott
szolgaltatonal ez kotelez6 a Szabalykonyv alapjan) akkor az abban leirtak megszegése
kizarolag a konkrét beavatkozas egynapossagat érinti, igy az is 6nallo kiilonds felrbhatdsagi
eset.

Felmeriil a kérdés, hogy az ilyen protokoll hidnya, hasonléan a post és preoporativ belsd
protokollok hidanydhoz 6nmagéban megalapozza-e a felréhatosagot.

Allaspontom szerint, ha egy szolgaltatonal nem kifejezetten az egynapos sebészeti ellatasra,
hanem attol fiiggetleniil az egyes beavatkozasokra van belsd protokoll, nem Ilehet a
beavatkozasra vonatkoz6 egynapos protokoll hidnya miatt dnmagaban a felrohatosagot
megallapitani, hiszen a beavatkozas tartalmi része hasonl6 jelentds részben ugyanaz.

Abban az esetben, viszont ha nincs az egynapos ellatastol fiiggetlen beavatkozasi belsd
protokoll, akkor viszont, az alpontban emlitet protokoll hidnya, 6nmagaban megalapozhatja a
szolgaltatd felrohatdsagat.

1.1.9.Az eddig emlitett kiilonos kartéritési esetek a szolgéltatd tevékenységével fliggtek dssze.
A miikodési engedély kérdése fliggetlen a konkrét egynapos sebészeti tevékenységtol, egy azt



megeldzd eljarasrdl van sz6, de annak alapvetd jelentésége van az egynapos sebészet
keretében torténd beavatkozas elvégezhetdségére.

A hatélyos jogszabalyok szerint egy adott egészségligyi szolgaltatast csak mitkodési engedély
birtokaban lehet végezni.

Ebbdl az kovetkezik, hogy annak a szolgéltatonak, amelyik olyan beavatkozast végez, ami a
rendelet hatalya ald tartozik, egynapos sebészeti ellatasra kell mukodési engedéllyel
rendelkeznie jard vagy fekvObeteg ellatds formdajaban. Ezen kiviil sziikséges, hogy ez az
engedély valamennyi a szolgaltatd altal végezet szakteriiletre kiterjedjen.

Az engedélynek barmelyik a fenteikkel 6sszefiiggd hianyossaga, vagy az engedélyben irtakrol
torténd olyan eltérés, amire az engedély nem terjed ki, azt jelenti, hogy a szolgéltat6 hidba
felel meg barmilyen a rendeletben irt feltételnek, nem végezhet egy napos sebészeti
beavatkozast, illetve egészségiigyi szolgaltatast, igy nem lehet szolgaltato.

Ilyenkor, ha a szolgaltatd mégis eljar felmeriil a megbizas nélkiili igyvitel, aminek lényege,
hogy a szolgéltatd olyan megbizast lat el, amit nem lathat el azzal, hogy ennek sordn minden
karért felel, ami a beavatkozds nélkiil nem kdvetkezet volna be, tehat ilyen esetben a
szovodményekért, kockazatokért is fennall a feleldssége, ha csak nem tudja igazolni, hogy a
beavatkozasa a beteg feltehetd akaratdnak és érdekének megfelelt (Polgari Torvénykonyv
(485-4868.).

Abban az esetben, ha ez a megbizas nélkiili igyvitel nem allapithatd meg, a jelen alpontban
kifejtettek az egynapos sebészeti tevékenységet végzd szolgaltatd felrohatosagat alapozzak
meg a megbizas keretei kozott.

1.2. A felrohatésagnak a fenti kilenc esetcsoportjabol lathatd, hogy egynapos sebészeti ellatas
esetén a felrohatosag kiilonos esetei széles-korben alapozhatjdk meg a szolgaltatd kartéritési
felelosségét.

Ezek az esetek kizdrdlag az egynapos ellatast végzd szolgaltatokat fenyegetik, és azok
barmelyikének fennallta mar kiilon-kiilon, esetleg csoportosan vagy egyiittesen megalapozza
az egynapos sebészeti ellatast végzd szolgaltato felrdhatdsagat.

Az egynapos sebészet és kartéritési felelosség jovojérol

Az egynapos sebészeti ellatast végzd szolgaltatok kartéritési feleldssége kettds
kovetelményrendszeren nyugszik.

A szolgaltatoknak egyszer meg kell felelniiik az altalanos feleldsségi szabalyoknak, ami
minden egészségiigyi szolgaltatdt terhel, fiiggetleniil attol, hogy milyen ellatasi formaban
végzik a tevékenységet, illetve meg kell felelniiik az egynapos sebészeti ellatasbol fakado
kiilonos felrohatosagi kovetelményeknek is, ami kizardlag az egynapos sebészeti ellatast
végzoket terheli.

Az egynapos ellatast végz0 szolgaltatok, tehat elvileg hatranyban vannak az egyéb
szolgaltatokkal szemben a feleldsség alapjainak vizsgalatanal. Lathatdo az is, hogy az
egynapos sebészeti ellatasbol fakado kiilonos felrohatdsagi alapok is széles-kortiek, az ellatas
lényegi részét érintik, szdmos felrohatdsagi esetet eredményezhetnek, és szinte minden
Iényeges felrohatdsagi csoportot, egészségligyi szakteriiletet rintenek.

Nem szeretnénk riogatni, de az egynapos sebészet fokozodo elterjedését segitd finanszirozasi
¢s gazdasagi 1épések, az egyre gyakoribb és egyre szélesebb korti ilyen beavatkozasok, illetve
beteg oldalrol az ahhoz kapcsolodo fogyasztdi szemlélet egyértelmiien eldre vetiti, hogy az
egynapos sebészeti beavatkozasokkal Osszefliggésben okozott kdrosodasok miatt hamarosan
megjelenek a kartéritési igények, amelyek elsdsorban a beavatkozds nem megfeleld
elvégzését tdmadjak majd, de az eljarasok soran mindenképpen felmeriil az egynapos
jellegbdl fakado kiilonds felrohatosagi esetek elemzése is. A bird gyakorlat alakuldsa azt is
eredményezheti a jovOben, hogy 0nalld igényként, akar csak az egynapos ellatas kiilonos
felrohatdsagi esetére alapozva indul majd eljaras, sziiletik itélet.



Kérdés, hogy ezt a helyzetet feltett kezekkel, vagy elokészitd0 munkaval kell e véarni.
Célszerlibb a felkésziilés, ami az alabbiakat jelenti:

Az egynapos ellatast érintd, minden szaktertiletet szabalyoz6 kiilsé protokoll alkotasa tobb
Szakmai Kollégium altal egylittesen. A jelenlegi kiils6 protokoll nem felel meg ennek a
célnak, mivel csak sziikitett szakteriileteket érint, illetdleg a Szabalykonyv atmasoléasa és
hianyzik beldle a Diagnozis, Kezelés, Rehabilitacié, Gondozas fejezetek. Célszerli lenne
az altalanos kiilsé protokollban utalni arra, hogy a Szabalykdnyvben irtak része a
protokollnak, megismétlés nélkiil akkor is, ha nem finanszirozott szolgaltato végzi a
tevékenységet, ¢és az egynapossag altalanos jellegzetességein keresztiil, a felrbhatosag
dolgozatomban bemutatott eseteinek elkeriilését célzo eldirasokat kell alkotni.

Az egynapos ellatasat érintdé szakteriileteknek (miitéti szakmak €s anesztezioldgia) az
egynapos ellatast érintd kiilon kiilsé protokoll alkotdsa. Ezek a protokollok is altalanos
tartalmuak lennének, de a felrohatésag dolgozatomban bemutatott kiilonos esetinek az
egyes szakteriileteken torténd elkeriilését c€lzo eldirasokat tartalmaznak.

Az egynapos sebészetet érintd szakteriiletek (mitéti szakmak €s anesztezioldgia) egyes
beavatkozéasokat érintd kiils6 protokolljaiban az egynapos sebészeti jelleg szabalyozasa
onallo fejezetként, ami foleg az egynapos sebészet keretében végzett beavatkozasbol
eredd felrohatosagi esetek megeldzését célozna.

Belsé protokollok alkotdsa az egynapos ellatast végzd szolgaltatoknal az egynapos
sebészeti ellatasrol altalaban, pre- és postoperativ tevékenységrdl illetve az egyes
beavatkozasokrdl és azok egynapos sebészeti jellegzetességeirdl.

Ezekek a protokollokat az elkészitésiik utan hasznélni is kell és az esetleges kartéritési
perekben pedig hivatkozni kell azokra azzal, hogy el kell érni a bir6i gyakorlatban, hogy a
protokollokban irtakat tekintse a gyakorlat az elvarhatd gondossag alapjanak ez azonban csak
sz¢éleskorl €s részletes a fentiek szerint felépitett protokoll —halmaz mellett lehetséges.

Az éltalanos kiilsé protokoll megalkotdsdban, az egyes szakteriileteken torténd altalanos és
kiilonos protokollok elkészitésének kiharcolasdban, az egyes szolgaltatoknal a protokollok
megkovetelésében dontd szerepe lehetne a mar tobbszor emlitett Magyar Multidiszciplinaris
Egynapos Sebészeti Tarsasagnak

Ilyen felkésziilés mellett lehetdség nyilik arra, hogy az egynapos sebészeti ellatas a kartéritési
felelosséggel Osszefliggésben ne szenvedje el ugyanazokat a kovetkezményeket amelyeket a
magyar egészségiigy egyéb dgazatai mar atéltek illetve atélnek napjainkban is.

" Dr. Vojnik Maria eléadasa 2005 december www.euuzlet.hu
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