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Haidar Norbert:

Ko6szont mindenkit a Szocidlis és Egészségiigyi Bizottsag rendes iilésén. Kéri a Bizottsag tagjait,
hogy jelentkezzenek be. Megéllapitja, hogy a Bizottsag 9 f6 jelenlétével hatdrozatképes.
Jegyzokonyv hitelesitot kell valasztaniuk. Javasolja Jeszenszky Sandort jegyz6konyv hitelesitének.
Kéri, nyilatkozzon, hogy elfogadja-e a megbizatast.

Jeszenszky Sandor:
Igen, elfogad;a.

47/2015. (111. 17.) SZEB hatarozat

A Szocialis és Egészségligyi Bizottsag 10 igen szavazattal, ellenszavazat és tartdzkodas nélkiil agy
dontstt, hogy a 2015, 03. 17.-et rendes ilés jegyzOkonyv-hitelesitGjének Jeszenszky Sandort

valasztja.

Hatarido: 2015, marcius 17.
Felelos: Haidar Norbert, elndk
Haidar Norbert:

Javaslatot tesz a napirendekre, egyben tdjékoztatja a Bizottsagot, hogy a kikiildétt napirendekhez
képest van valtozas. A kikiildott meghivoban 2. sz. napirendi pontként szereplé ,, Telephely és
tanacsadasi idé modositasa” c. napirend lekertl, azt a kévetkezd bizottsagi iilésen fogyak targyalni.
Ezek alapjan 3 napirendi pont lesz nyilvanos iilésen targyalva és 3 napirendi pont z4rt ilésen. Ezek
alapjan kéri, hogy fogadjak el a napirendet.

48/2015. (111. 17.) SZEB hatirozat

A Szocidlis és Egészségligyi Bizottsag 10 igen szavazattal, ellenszavazat és tartézkodas nélkiil ugy

dontdtt, hogy a 2015. 03. 17.-ei rendes iilésén a kévetkezd napirendi pontokat targyalja meg:

Nyilvanos iilés:

1. Intézményi integracioval 6sszefliggd dontések meghozatala

Eléterjesztd: dr. Molnar Laszl6, alpolgarmester

2. Budapest Fovaros X1. Ujbuda Onkormanyzat tulajdonaban allo iires és rossz miiszaki allapott
lakasainak koltség alapu bérbeadasa palyazat utjan

Eldterjeszté: dr. Molnar Laszlo, alpolgarmester

3. A Szent Imre Korhaz 2014. évi dnkormanyzati tamogatasanak elszamolasa

El6terjeszt6: Haidar Norbert, elntk

Zart ilés:

4. Kitiintetési javaslat

Eléterjeszté: Kiraly Nora, alpolgarmester

5. Szocialis ligyek elbiralasa

El6terjesztd: Haidar Norbert, elndk

6. Lakastigyek

Eléterjesztd: Haidar Norbert, elnok

Hatarido: 2015. marcius 17.
Felelds: Haidar Norbert, elntk
Haidar Norbert:

Napirend elétt megadja a szot dr. Koti Tamds igazgatd urnak, hogy néhény szot mondjon a
héziorvosi vérvétel lehetdségeinek valtozasarol.



dr. Kéti Tamas:

Azért kért napirend eldtt szot, mert tobb képvisel6td] és Onkormanyzati vezet6tdl is kapott
visszajelzést azzal a valtozassal kapcsolatosan, hogy marcius 31-vel megsziintetik azt a fajta plusz
tamogatast, amit a hdziorvosi rendeldkben Altalaban az asszisztenseknek fizettek, az ottani
vérvételert. Annyit szeretne ezzel kapcsolatosan bevezetSként elmondani, hogy masfél éve folyik
egyeztetés a haziorvosi karral arrél, hogy a labor vizsgélatokra vonatkozéan hogyan tudnak
megoldani azt a helyzetet — mieldtt még teljesen Gsszeomlana a rendszer -, hogy a labor
teljesitménye a TVK (ez az a mérték, amit az OEP finansziroz); a labor esetében ez altalanosan 500
%-0s volt, egyes honapokban 600 %-ot ért el. Ez azt jelenti, hogy a TVK-nak a hatszorosat érték el.
Nagyon fontosnak tartotta azt, hogy folyamatos tdjékoztatast adjanak a haziorvosoknak arrol, hogy
ebbe az iranyba haladva elobb utébb 8sszeomlik a rendszer. Mas keriiletek, mds intézetek
gyakorlatat latva tobb helyen eldjegyzést vezettek be, illetve az egyszer kérhetd vizsgalatoknak a
szamat korlatoztdk. O azzal a feltevéssel élt, és kvazi ebben konszenzus alakult ki, hogy
onkorlatozd modon fogjak tudni kezelni ezt a problémat. A tavalyi év soran — tobbsziri egyeztetést
kovetden — a haziorvosoknak megnyitottak egy keretet, amiben helyben végezhetd laborvizsgalati
eszkozoket igényelhettek, és ezeknek az eszk6zoknek a segitségével lehetdség teremtddik bizonyos
vizsgalatoknal arra, hogy helyben elvégezzék a paciensnek a laborvizsgalatat. Ez azt jelenti, hogy
ugynevezett definitiv ellatast tud adni a haziorvos helyben, egy alkalommal, hiszen nem kell kiirni a
laborvizsgalatot, nem kell a betegnek megvarni, hogy visszaérkezzen az eredmény, hiszen ezek ott
1-2 perces id6tartamon belill megmutatjdk az eredményt, és ennek alapjan lehet a gyogyszerezést
beallitani vagy jovahagyni.

Erre éves szinten a haziorvosi rendelGkben illetve a beteg otthondban levett vérmintiknak a
tamogatasara keriileti szinten kb 8 MFt-ot forditottak, abbol az §sszegbél, amit az Onkormanyzati
tamogatas keretében az elmult években megkaptak. Ezt az Gsszeget, ugyanezt az 6sszeget a helyben
végezhetd laborvizsgalatoknak a fenntartasara forditjak. Minden haziorvosnak megnyitottak 100 e
Ft/év Gsszegben egy tesztcsik keretet. Nem minden haziorvos fogja egyforma mértékben igénybe
venni ezt a keretet, de ugy gondoljak, hogy ez a 8 MFt-os keret elég lesz.

Osszefoglalva: semmiféle sziikités nem tértént, mert tovabbra is minden héziorvosi rendelében —
akar a beteg otthondban is — le tudjak venni a vért, a vérmintat, ezt GsszegyQjtik tovabbra is; illetve
az esetleges tobbletet - a Fehérvari u-i labor ,tomegjelenetek™ csokkentését - elkertilend6 a mostani
4 mintavétel helyett 5-6t allitottak be. Az 5 mintavevo hely 8-10 6ra kozétt az u. n. eldjegyzett labor
mintavételre lesz beallitva, tehat aki nem akar sorba &llni, az idépontot kér laborra. Ok azt vallaljak,
hogy fél oras etapokra felosztva adott fél 6ran belill a mintavétel megtdrténik. Ez amellett torténik,
hogy barki aki bemegy a szakrendel6be beutaloval, attél ugyan Ggy leveszik a mintat. Annyi a
kiilénbség, hogy akinek elbjegyzett idépontja van, az ezzel parhuzamosan tud mikédni, nem
zavarja azokat, akik agymond beesnek. Technikai értelemben bovitették a helyben végzett
laborvizsgalatok lehet6ségét; pénziigyileg pedig atcsoportositottak, tehat egy fillért se vettek ki a
rendszerb6l. Megprobaltak abba az irdnyba terelni a dolgokat, hogy a labor terhelését ne fokozzak
¢és Osztonozzék, hanem inkabb a labor terhelését cstkkentsék azzal, hogy egyes betegeknél, akingl
ez lehetséges, helyben elvégezzék a vizsgalatot. Ezzel a haziorvosi rendelokben is cstkkenhet a
varakozok szama, mert nem kétszer kell elmenni. Azt gondolja, hogy ha kell6 egylttmiikbdés van a
haziorvosi karban, akkor szakmai partnerségben ezt kellé modon tudjak kezelni mindazzal egyiitt,
hogy a haziorvosi asszisztenseknek az a havi 5-10 e Ft dsszegli bevétele hianyozni fog. Ugyanakkor
a keriileti egészségiigyben kell gondolkozniuk, mert az sem vezet sehova, ha egyszer azt mondja a
laborszolgaltatd, hogy nem tudja ezt az 5-600 %-os telesitést vallalni ugyanennyi pénzért, és
felmondja a szerzédést.

Vécsei Eva:

Nagy érdeklédéssel hallgatta a tajékoztatast. Evek 6ta 6riasi probléma a laboratoriumi ellatas, amit
folyamatosan jelezetek igazgaté ar felé. Sok kérdést felvet ez a téma most. Kérdezi, hogy milyen
tipust vizsgalatokrdl beszélnek, mert pl a vércukorszint vizsgélatot a beteg is meg tudja otthon
csinalni. Kérdezi, mi az a vizsgalat, amit a haziorvos megcsinal, és mi az amit esetleg lehet, hogy
majd atpasszol az asszisztensnének, és nem az asszisztens fogja kapni érte a dijazast, hanem a
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haziorvos. Kérdezi, hogy milyen eszkdz6krdl, milyen vizsgalatokrdl van szo. A véarakozasi idével
kapcsolatosan azt szeretné megjegyezni, hogy vannak bizonyos fajta vizsgilatok, amit nem
mindegy, hogy mikor végeznek el, pl. egy vércukrot nyilvan éhgyomorra illik levenni. Azt
gondolja, hogy nem biztos, hogy megfeleld az, hogy listat allitanak fel, hogy pl 10 érakor keriil sor
egy vércukor vizsgédlatra. Szerinte ez nem helyes igy. De a vizeletvizsgalat esetében sem mindegy,
hogy mikor végzik el azt, mert az optimaélis eredményt a reggeli els6 vizelet adja. Amikor a
prevenciordl beszélnek, mindig azt mondjéak, hogy a prevencio alatt a betegségek megel6zésérsl
beszelnek. Ugy gondolja, hogy az énkormanyzat mindig arra térekedett, hogy a lakosséagi sziirés
tekintetében legalabb egy évben egyszer legyen egy laborvizsgalat. Kérdése az, hogy van-¢ erre a
tovabbiakban lehetéség, megoldhatd-e ez. Kivancsian varja, hogy milyen vizsgalatokrol van szd, és
ha lesz még kérdése, feltenné.

dr. Koti Tamas:

Alaptételként fontos azt leszégezni, hogy mtksdSképes rendszert kell fenntartaniuk. Szerinte a
képviseld asszony se tud arra példat felhozni, hogy a praxison kiviilrd! tdmogassanak,
finanszirozzanak laborvérvételt. Ez itt egyediilallé volt. Az O szakmai véleménye az, hogy ez egy
ethibazott dontés volt annak idején, mert nem abba az irdnyba hajtotta a motivaciot, hogy a lehet6
leghatékonyabban hasznaljdk azokat a kereteket, amit az OEP rendelkezésre ad. Van benne egy
olyan, hogy minél tébb vért veszek le, annal tébb pénzt kapok. Ez a helyzet egy masfél éves
egyeztetés eredménye. Tobbszor felvetették a haziorvosoknak, és meg is kiildték az adatokat, hogy
tarthatatlan az, hogy tizszeres kiilénbség van az egyik és a masik haziorvos kozott, hogy hany
esetben rendel el mintavételt atlagosan egy nap. Van aki 1,4 és van aki 14 mintavételt rendel el egy
nap, éves viszonylatban. Ezek olyan kirivé esetek, melyeket muszaj, hogy visszavegyenek, mert
felboritjak az egész rendszert. A Szakrendelé a praxissal van kapcsolatban és nem a haziorvos
asszisztensével. Annak idején, amikor a vérvételre szerzédést kotottek, akkor a praxis tulajdonosnak
kellett nyilatkozni arrol, hogy kit biz meg azzal, hogy ezt a munkat elvégezze. Nekik nem az
asszisztenssel van szakmai kapcsolatuk, hanem a haziorvosi praxissal. Ez az 6sszeg, ami eddig is ott
volt taimogatasként ebben a targykdrben, az tovabbra is a praxison belill megmarad. Nekik a beteg
az elsddleges és nem a haziorvosnak az asszisztense.

A vizsgalatok tipusara vonatkozé kérdésre valaszként elmondja, hogy a pl a beteg altal mért
vércukormérés nem ugyan az, mint amit a rendelében egy egészségiigyi dolgozd végez el. Ebben a
vizsgalati palettaban koleszterinszint mérés, vizeletmintanak a t8bbtipusii mérése, a véralvadasnak a
mérése is beletartozik. Ezzel kapcsolatosan 6t miszer volt feltéve a palettara, amib6l minden
haziorvosi praxis a sajat igényének megfeleléen valaszthatott. Ehhez az 6t miiszerhez biztositjak a
tesztcsikokat. Egyetlen egy kérésiik van, hogy a felhasznalasrol kiildjenek egy elszamolast, hogy a
készletet vissza tudjak pdtolni, hiszen mindenki kapott egy induld tesztesik szettet, €s ezt a szettet
ok mindig visszapotoljak. Villaltak még azt, hogy ezeket az eszkdziket évente bekalibraltatjak, ¢s
vallaltak azt, hogy a sziikséges oktatast elvégzik, hiszen ezek feltételei, szakmai kritériumai annak,
hogy ezek a miszerek valoban a terapia soran hasznalhatoak legyenek. Ezzel mar indirekt modon
mar arra is valaszolt, hogy a beteg otthondban végzett barmilyen vizsgalati eredmény pl RR mérés
vagy vércukorszint mérés, az csak tajékoztato jellegli; diagndzis, terapia felallitdsara nem alkalmas.
Ahhoz bekalibralt, megfeleléen szakképzett személy altal végzett vizsgalat hasznalhaté. Ezek a
vizsgalati eszkdzok ugy lettek Osszevalogatva, hogy ezeknek a kritériumoknak megfeleljenek.

Véesei Eva:

Azt gondolja, hogy nem kapott teljes mértékben valaszt. Nem kapott a varakozasi idére valaszt, és
kérdezi még, hogy minden haziorvos kapott-e killon-kilon eszkozoket, valamint, hogy
nyilatkoztak-e a haziorvosok arrél, hogy az 6 idejilkbe bele fér-e ez a vizsgalat.

dr. Kéti Tamas:
Nem tudja, képviseld-asszony melyik varakozasi idére gondol. Arra, hogy mennyi idébe keriil az,
hogy valaki a laborba bejusson vagy, hogy mennyi id6 kell ahhoz, hogy az eredményt megkapja.




Vécsei Eva:
A kérdése az, hogy a mintat mikor tudjak levenni, és mikor végzik el a vizsgalatot beléle.

dr. Kéti Tamas:

A vérvételt el tudjak végezni, a vizsgélat eredménye tekintetében elmondja, hogy az aznap elkeriil a
kdzponti laborba, annak 90 %-a még aznap estére vissza is érkezik; de vannak olyan specifikus
vizsgalatok pl enzimvizsgélat, ahol az eredmeény akar 1-2 hét is lehet.

Minden haziorvos kapott ilyen eszkézt. Minden haziorvos megkapta azt a levelet, amiben az 6t
miszert, illetve a hozzajuk tartozo tesztesikokrél a tajékoztatast leirtdk. Mind az 6t miiszer leirasa
adott, és mindenki a sajat belatasa alapjan vélasztott. A haziorvosok nem egyforma szakvizsgakkal
rendelkeznek, igy mindenki a sajat igényének megfelelden valaszthatott, és igényelhette meg. 100 ¢
Ft-os keret volt minden praxisra meghatdrozva. Volt olyan, aki ezt nem kérte, volt olyan, aki azt
mondta, hogy neki mar van ilyen eszkdze és inkdbb csak a tesztcsikokat kéri hozza. Ezeket
figyelembe véve a keretek praxisonként végiil megnottek 130-150 e Ft-ra. A miiszervalasztas
jellegzetessége volt az, hogy az egyiitt rendeldk dsszefogtak, és igy tsszevontdk a keretiiket, ezzel
dragabb miszert tudtak valasztani. A hazi gyermekorvosoknal a vizeletvizsgélatot végzd eszk6z
volt a legnépszeriibb. (Osszességében mindenki a sajat szakmai meggy6zddésének megfeleléen
valaszthatott.

1./ napirendi pont
Intézményi integracioval osszefiiggé dontések meghozatala

Haidar Norbert:

A Képvisels-testiilet kordbban tigy dontdtt, hogy az Ujbudai Habilitaciés Kozpontot az Ujbudai
Szocidlis Szolgalat Intézményébe integralja. Az ezzel kapcsolatos technikai dontések meghozatala
sziikséges. Kérdezi, hogy az el6terjesztd kivanja-e kiegésziteni.

dr. Molnar Laszlé:
Nem kivanja.

Haidar Norbert:
Kérdezi a bizottsagi tagokat, kinek van kérdése, véleménye.

Vécsei Eva:

Oriil annak, hogy Szepesfalvyné Magassi Mértdhoz fog keriilni ez az intézmény. Kérdezi, hogy az
Alapitd Okiratban az a javaslat, hogy a Gellért hegy szerepeljen, mi ennek az oka, hiszen a
telephely a Ménesi Gton van. Van-e ebben valamilyen racio.

Szepesfalvyné Mgassi Marta:
Korzetekhez voltak eddig csoportositva.

Barabas Richard: .
Kérdezi, hogy az integracio alatt a munkatarsak szamaban varhat6-e valtozas, vagy nincs semmi
ilyesmi.

Haidar Norbert:
Csak technikai jellegii a valtozas. Harom hatdrozati javaslat szerepel, kérdezi, hogy tudnak-e errdl
egyben szavazni.



49/2015. (I11. 17.) SZEB hatarozat

A Szocialis és Egészségligyi Bizottsag 12 igen szavazattal, ellenszavazat és tartozkodas néikiil ugy
dontott: javasolja a Képviselo-testiiletnek, hogy

1) az Ujbudai Habilitaciés Kozpont (1118 Budapest, Ménesi Gt 16.) megsziinteté okiratat a
hatarozat melléklete szerint 2015. jinius 30-i hatdllyal fogadja el

2) az Ujbudai Szocialis Szolgalat (1119 Budapest, Kevehiza utca 6.) médosité valamint egységes
szerkezetll Alapité Okiratat a hatarozat melléklete szerint 2015. julius 1-jei hatéllyal fogadja el

3) az Ujbudai Habilitacidés Kézpont (1118 Budapest, Ménesi 1t 16.) megsziintetésének iitemtervét a
hatdrozat melléklete szerint fogadja el, és kérje fel az litemtervben meghatarozott felelostket
feladataik hataridében torténd végrehajtasara.

Hataridé:  2015. marcius 19.

Felelos: Haidar Norbert, einck

2./ napirendi pont
Budapest Févaros XI. Ujbuda Onkormanyzat tulajdondban 4116 iires és rossz miiszaki
allapoti lakadsainak kéltség alapid bérbeadasa palyazat utjan

Haidar Norbert:

Budapest Févaros XI. Keriilet Ujbuda Onkormanyzat tulajdonaban 416 tires és rossz miiszaki
allapoti lakasainak koltség alapi bérbeadasira vonatkozik a palyazat. Az Onkormanyzat
tulajdonaban allé 6t db iires és rossz miiszaki allapotu lakas palyazat kiirdsaval torténd bérbeadasat
fogadndk el, melyek lelakottsaguk miatt a bérbeadashoz elengedhetetleniil sziikséges general
felujitast jelentik. Kérdezi az eldterjesztét, kivanja-e kiegésziteni.

dr. Molnar Laszlé:

Az 1yj képviseloknek mondja elsOsorban, a régebbiek bizonyara emlékeznek ra, hogy ez a harmadik
konstrukcid, ezt minden évben kiirja a Bizottsdg, most 3-szor, ha elfogadja ezt az elbterjesztést.
Ennek elég komoly sikere volt, hiszen a tavalyi évben is a hat lakasra 70 palyazat érkezett, teht van
érdeklddés ebbe az iranyba. Azt gondolja, hogy ez abbol a szempontbdl is egy jo konstrukcio, hogy
az Onkormanyzat vagyona egyértelmiien novekszik, ugyanakkor a tulajdonjogot nem kell
atruhazniuk. A bérlé6 a 15 éves bérleti szerzodéssel hosszu tdvon biztosra tudhatja a sajat
megélhetését.

Haidar Norbert:
Kérdezi a bizottsagi tagokat, van e esetleg kérdés.

Jeszenszky Sandor:
A késdbbiekben el6keriil egy olyan eset, ahol a 15 év kevésnek bizonyult a lelakésra, és latszik az

is, hogy elég komoly felujitdsokra lesz sziikség. Kérdezi, nem lehet-e ezt a problémat eldre
megoldani, hogy ne utélag kelljen modositani a szerzédéseket. Van-e olyan elképzelés, hogy
esetleg névelnék a lelakhatosagi 1dot.

Haidar Norbert:
15 plusz 5 év, vagyis 20 évre lehet ezt a konstrukei6t megoldani.

dr. Molnar Laszlo:

Azért nehéz ezt pontosan elére megmondani - utal a Bukaresti u-i lakdsra - , mert az egy kozel 100
m-es lakas volt, a most kiirtaknal inkédbb 30-34 m-es lakasokrél van szo. Ertelem szerlien egy 120
m-es lakasra tobbet forditott ra az azt feljitd, tehat ezért nem lehet megmondani, hogy a 15 vagy a
20 év legyen-e az iranyado. Alapbol a 15-bdl indulnak ki.




50/2015. (111. 17.) SZEB hatarozat

A Szocialis és Egészségligyi Bizottsag 12 igen szavazattal, ellenszavazat és tartdzkodas nélkiil ugy
déntstt, hogy hozzijarul a Budapest Foviros XI. Ujbuda Onkormaényzat tulajdonaban 4li6 iires és
rossz miszaki allapotd lakasokra vonatkozo palyazati felhivas kiirasahoz, jovahagyja a palyazati
felhivast €s a részletes palyazati kiirast, egyben felkéri a Polgarmester urat annak alairasara.
A palyazatra kiirt lakasok:
1. Budapest XI. Bartok Béla vt 132. IIl. 14., Alapteriilete: 31 m’
2. Budapest XI. Bank Ban utca 11. I 6., Alapteriilete:36 m’
3. Budapest XI. Hamzsabégi it 60. E. ép. 1. 1h. 1. 176., Alapteriilete:37 m’
4. Budapest X. Kozma utca 15. I Ih. II. 22., Alapteriilete:37 m
5. Budapest XI Kruspér utca 6-8. fsz. 16., Alapteriilete:29 m’
A palyazati felhivas kihirdetésére 2015. marcius 30. napjaval keriiljon sor.
A palyazat beadasanak hatarideje 2015. aprilis 24. 12,00 ordig.
Hatdarid6: 2015. aprilis 24.
Felelés: dr. Horti Istvan jegyzd,
Haidar Norbert, elnék

3./ napirendi pont
A Szent Imre Korhiz 2014. évi 6nkormanyzati tAmogatisanak elszamolasa

Haidar Norbert:

Ujbuda Onkormanyzata 5 MFt eléfinanszirozott tamogatast biztositott, melyet a Korhaz
diagnosztikai eszk6zok beszerzésére hasznalhatott fel. Kérdezi a bizottsagi tagokat, kinek van
keérdése.

Véesei Eva:

Az Onkorményzat részérdl ez egy nagyon szép dolog, hogy a keriilet lakdi egészségének megdvasa
és a betegségek kezelésében ny(jt segitséget. Ez egy oriasi segitség, még ha Osszegszerlen egy
ilyen nagy Kérhaznal nem is. Kérdezi, varhato-e hogy az elktvetkezd idoszakban is tudnak ilyen
tamogatast adm.

Haidar Norbert:
Ha jok az informéciéi ez egy ad-hoc jellegil timogatas volt, reméthetéleg a jovdben is lesz erre
lehettiség, és akkor biztositanak ilyen jellegli tamogatast.

51/2015. (111. 17.) SZEB hatarozat

A Szocidlis és Egészségiigyi Bizottsag 12 igen szavazattal, ellenszavazat és tartozkodds nélkil ugy
dontott, hogy a Szent Imre Egyetemi Oktatokorhaz diagnosztikai eszkoz beszerzésére myjtott
tamogatasanak cél szerinti felhasznalasat 5.000.000.-Ft 6sszegben - igazolja.

Hataridé:  2015. marcius 30.

Felelos: Haidar Norbert, elnék



Haidar Norbert:

A bizottsag nyilvanos iilését lezarja.

Budapest, 2015. 03.17.

JedgenszKky Sindor
jegyzékonyv hitelesitd

o[ﬂt M

aldar Nor
elnok



