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Introduction and operation of the telemedicine in the healthcare
system of the institutions of the hungarian prison service

A buntetés-végrehajtasi szervezet altal
mitkodtetett egészségiigyi ellatérendszer
nemcsak a fogvatartottak, hanem a sze-
mélyi allomany egészségiigyi ellatasara
is szervez6dott, mely rend- és honvédel-
mi, foglalkozds-egészségiigyi alapellatas
keretében valdsul meg. Jelen iras kizard-
lag a fogvatartottak altal igénybe vehetd
telemedicina ellatast mutatja be, ezaltal
az olvaso betekintést nyerhet ennek a vi-
lagaba, valamint a szolgaltatds igénybevé-
teli folyamataba. A tanulmany ismertetia
telemedicina alkalmazasa 6ta keletkezett és
gyijtott adatok elemzésével elért eredmé-
nyeket, valamint feltarja a fejlesztési, kuta-
tasi lehetGségeket a széleskort alkalmazas
érdekében. Irasom nemzetkozi kitekinté-
sen keresztiil mutatja be a fogvatartottak
ellatasa sordn alkalmazott telemedicina
elérhet6ségét és alkalmazasanak egész-
ségiigyre, gazdasagra és humanerdéfor-
rasra gyakorolt hatasait.

Kulcsszavak: biintetés-végrehajtas, egész-
ségiigy, telemedicina, fejlesztés, hatékony-
sag

The healthcare system operated by the prison
service is not only available for the inmates,
but also for the personnel, which is imple-
mented within the framework of primary
healthcare for law enforcement, national
defense, and occupational health care.
This work only focuses on the telemedi-
cine care available for inmates, through
which the reader has the option to learn
about its operation and the process of us-
ing such service. The study showcases the
results achieved by analysing data and ex-
periences collected since the launch of the
telemedicine; furthermore, it reveals pos-
sibilities for improvement and research for
the possibility of wider application.

My article presents through an international
perspective, the availability of telemedicine
when used in the care of inmates and the
effects of its application on healthcare, the
economy, and human resources.

Keywords: prison service, healthcare, tel-
emedicine, development, efficiency
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Bevezetés

agyarorszagon a biintetés-végrehajtasi szervezet a fogvatartottak egészségiligyi

elldtasira a vonatkozd torvényekben' meghatérozottak biztositasa érdekében

egy komplex egészségiigyi szolgaltatast nyujté rendszert miikodtet, amely
magaban foglalja a fogvatartottak alapellatdsat, jarobeteg-szakellatdsat, tovabba akut
és kronikus ellatast is nyujto fekvébeteg-ellatast biztositd intézményeket is mikodtet.
Kérdésként meriilhet fel az olvaséban, hogy ilyen széleskorii ellatorendszer keretein
beliil vajon mi hivhatta életre a telemedicina alkalmazdsat.

Az egyik ilyen ok az egészségiigyi rendszerben orszagosan megjelend és egyre er6s6dé
szakemberhidny, mely az utébbi években egyre nagyobb problémat jelent a polgari
egészségiigyi rendszeren tul a biintetés-végrehajtas szervezetében is. Nyilvanvalova
valt az elmult évek tendenciait tekintve, hogy Magyarorszagnak eldbb-utdbb szembe
kell néznie az egészségiigyi szakemberek, kiilondsen az orvosok hianyaval. A WHO?
becslése szerint 2030-ra — globalis szinten - tizmilliés nagysagrendben hidnyoznak
majd az egészségiigyi szakemberek az egészségiigyi ellaté rendszerbél.?

Az egészségligyi szakdolgozok hidnya és az orvoshiany, a biintetés-végrehajtasi szerve-
zet személyi dllomany4dnak szempontjabdl is érezhetd. Egy 2022-ben végzett felmérés*
szerint 19 biintetés-végrehajtdsi intézetben kizdrdlag egészségiigyi szolgaltatdval,
személyes kozremiikodével kotott szerzédés alapjan valt elérhetévé a fogvatartottak
orvosi elldtasa.

Az egészségiigyi szolgaltatd altal biztositott ellatds jelentds tobbletkoltséggel és anya-
gilag nem mérhet$ — ugyanakkor valamennyi szakteriilet napi munkavégzését befo-
lyasolé - biztonsagi kockazattal jar. A szerz8dott orvosok tapasztalata — a zart intézeti
viszonyok és feladatok tekintetében - sok esetben hidnyos, ezéltal a szakapoldok napi
feladatai megnovekednek. Mindezen tilmenden a biintetés-végrehajtasi intézetekben
nem elvégezhet6 szakellatasok a fogvatartottak polgari egészségiigyi intézménybe szél-
litasaval valtak elérhetévé. A fogvatartottak intézeten kiviili szallitasa azon tul, hogy
tovabb noveli a rendelkezésre all6 humanerd6forras leterheltségét, magas biztonsagi
kockazatot is rejt magaban.

1 2013.¢évi CCXL. torvény abiintetések, az intézkedések, egyes kényszerintézkedések és a szabalysértési
elzaras végrehajtasarol és 1997. évi CLIV. torvény az egészségligyrol

2 World Health Organization

WHO, 2024

4  Forras: Buntetés-végrehajtas Orszagos Parancsnoksaga, Egészségiigyi Féosztaly

w
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A fentiek ismeretében a rendelkezésre allé6 humaneréforrassal valé eredményesebb
gazdalkodas, valamint az ellatérendszer hatékonysaganak novelése érdekében ké-
zenfekvé megoldasként mutatkozott a telemedicina atjan nyujtott egészségiigyi
tevékenység bevezetése. A telemedicina alkalmazdsa hibrid megoldasként kiegésziti,
de teljes mértékben nem valtja ki a személyes jelenléttel torténé betegvizsgalatot. A
cél az volt, hogy a Biintetés-végrehajtas Orszagos Parancsnoksaga (a tovabbiakban:
BvOP) Egészségiigyi Féosztalya olyan tervet dolgozzon ki és valdsitson meg, mely a
fogvatartottak egészségiigyi ellatdsanak részeként egy komplett, a biintetés-végrehajtas
egészségligyi és informatikai rendszeréhez integralt szolgaltatassal (telemedicina) valés
betegellatasra legyen alkalmas.

A telemedicina definicidja, megjelenési formaja,
alkalmazasi teriilete

Mit is jelent a ,telemedicina” kifejezés? A valasz, hogy valamely telekommunikaciés
eszkoz igénybevétele utjan torténd betegellatast.

Ez a kifejezés az 1970-es évekbdl szarmazik, mely Thomas Bird nevéhez kothetd, aki a
»gyogyitas tavolrol” kifejezést megalkotta a latin “medicus” és a gorog “tele” szavakbdl
sz6 szerinti forditést alkalmazva.’

Berki Gabriella 6sszefoglalé tanulmanyéban® atfog leirast kaphatunk a telemedicinéval
kapcsolatos felmeriil6 fogalmakrdl.

A WHO ugy fogalmaz, hogy a telemedicina ,magdban foglalja az informdcids és kom-
munikdcios technoldgidk dltal meghatdrozott egészségiigyi szolgdltatdsok biztositdsdt,

kiilénésen, ahol a tavolsdg akaddlyozza az egészségiigyi elldtdst””.

Mig a tavkonzultacié soran a diagnozis és a kezelés menetébe a kommunikacids esz-
kozokon keresztiil orvos/szakember is bevonhato, addig a tavdiagnosztikus vizsgalatot
végz6 (a szakdolgozd vagy a beteg) és a diagndzist feldllité személy (az orvos) térben
elvéalik egymastol, de folyamatos él6 hang és képi kapcsolatban vannak. A tavfeliigyelet
soran a beteg allapotat a részére kiadott és altala alkalmazott diagnosztikus eszkzokon
keresztiil rogzitett és tovabbitott adatokat az egészségligyi szakemberek tavolrol kovetik
nyomon és értékelik. A tdvmanipuldcié soran a fentiektdl eltéréen az egészségiigyi
szakember vagy az orvos tavvezérléssel végzi a vizsgalatot, a beavatkozast, melynek
eszkoze egy - videovezérlés mellett alkalmazott - robot.

5 Challacombe, B., Dasgupta, P. (2003)
6  Berki G. (2021)
7  WHO, 2024
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Napjainkban a tele-sebészet terén alkalmazott Da Vinci robotsebészeti eszkoz a fold-
rajzi akadalyokat lekiizdve, magas szinvonalon végrehajtott sebészeti beavatkozasok
elvégzését teszi lehetévé. A szakemberek az eljaras gyenge pontjat az adatatviteli
kapcsolatban latjak, amely nagyobb foldrajzi tavolsdgok esetén okozhat késést, ez a
mitétek kdzben komoly kockdzatot jelent.?

Maira mar nem vitatott, hogy a telemedicina adta lehet&ség noveli az egészségiigyi
szolgéltatas hatékonysagat és eredményességét. Példaként emlithet6 a kardiologus
szakorvos altal tavolrol kiértékelt EKG vizsgalatok, amelyek id6ablakon beliil térténé
elvégzése életet menthet. Napjainkban a digitalis technoldgiaval végzett képalkoto
vizsgélatok sordn az elkésziilt felvételek elektronikusan keriilnek tovabbitasra a
kiértékelést végz6 szakember részére. Azonban a telemedicina alkalmazésa nagy-
mértékben eltér a hagyomanyos egészségiigyi ellatds szemléletmodjatol. Célja, olyan
orvosdiagnosztikai eszk6zok fejlesztése, eljarasok, protokollok kidolgozasa, amelyek
a beteg szdmara biztonsagos egészségiigyi szolgaltatast nyujtanak.’

A telemedicina - tavorvoslas, tdvgyodgyitds - nem mds, mint telekommunikaciéra
alkalmas orvosdiagnosztikai eszkozok alkalmazasaval a beteg és az 6t ellat6 egész-
ségiigyi személyzet kozott fennalld térbeli tavolsagot athidald adatatviteli rendszeren
keresztiil megvaldsuld egészségligyi ellatds. LehetSséget biztosit arra, hogy az or-
vos-beteg kapcsolat kozvetlen fizikai kontaktus nélkiil valésuljon meg, mely soran
végezhetd diagnosztikus vizsgalat, terapia elrendelés, konzulticié akar orvos-beteg
vagy orvos-orvos kozott.

A telemedicina alkalmazaséval, akdrcsak mas technoldgiai fejlesztéssel kapcsolatosan
a viszonyuldsok kiilonb6z6ek, egyénfiiggbek. Lényegesnek bizonyul tehdt az orvos-
beteg kapcsolat vizsgalata mellett — az alkalmazassal osszefiiggésben — az egészségiigyi
személyzet technoldgiaval kapcsolatos attitlidjének monitorozésa is.

Parasuraman megalkotta a ,,technoldgidra valé készenlét”'? fogalmdat annak jellem-
zésére és elOrejelzésére, hogy az Gjabbnal Gjabb fejlesztéseket, technoldogiakat milyen
megitéléssel fogadja és alkalmazza valaki. Annak érdekében, hogy az alkalmazok
technolégidhoz ftiz6d6 viszonyuldsa mérhetd legyen, egy mérdeszkozt dllitott ossze,
amelynek hazai adaptéldsat Martos és munkatarsai'' végezték.

8 Bodner,]J. etal. (2005)
9 Daragd L. etal. (2013)
10 Parasuraman, A. (2000)
11 Martos T. et al. (2019)
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Az egészségligyben a technoldgiahoz viszonyulast tobb tanulmany is vizsgalta. Pél-
daként emlithetd egy németorszagi kutatas'?, amelyben a kutatdk a szakorvosjeléltek
telemedicinaval kapcsolatos attittdjeit vizsgaltak és értékelték. Célként fogalmazodott
meg a németorszagi csalddorvosi képzésben résztvevék telemedicinéval 6sszefiiggd
attittidjeinek felmérése. A tanulmany egy 2016-ban megval6sult kérdSives adatfelvételt
ismertet, amely kitér a szolgaltatassal kapcsolatos attitidok bevezetésével kapcsolatos
akadalyok, valamint a hasznosnak bizonyuld telemedicinalis alkalmazasok értékelésére
és a hozzd kapcsolddo forgatdkonyvekre is.

Ghaddaripouri és munkatérsai'® 6sszegzé tudomanyos munkajukban a telemedicindhoz
valé viszonyulast, tudatossagot és az ismereteket vizsgaltak. A szerz6k 10 tanulmény
kivalasztasaval és elemzéséb6l vontdk le a kovetkeztetéseiket, melyek elemszama 60 és
3 312 £6 kozott mozgott, a résztvevéi mintdban dsszesen 6 172 £8 szerepelt. 8 foglalkozott
az orvostanhallgatok telemedicinéval kapcsolatos attittidjeivel. Osszességében pozitiv
és igéretes perspektivak jelentek meg, azonban egy tanulmanyban mérsékelt attitidok
voltak észlelheték az online egészségligyi informaciokkal és az online egészségligyi
tapasztalatok megosztasaval kapcsolatosan. 5 tanulmdany arrdl szamolt be, hogy a
hallgatok gyenge ismeretekkel rendelkeztek a telemedicina alkalmazasi lehet6ségeirél,
amelyek feltételezhetden az oktatds hidnyossagaibdl szarmaztak. Megéllapitast nyert
a pozitiv hozzdallas, am a hallgatok ismeretei, és az oktatdsi anyag bdvitendd terii-
letnek szamitott, ezért szitkséges tehat a tervezés, képzés és digitalis egészségiigyi és
telemedicinalis muveltség megerésitése. Az attitlidokre fokuszalva egyetértés mutatkozott
abban, hogy a szamitogépek alkalmazasa a betegellatas soran idémegtakaritassal jar. Az
online egészségligyi ellatasra vonatkozo kérdésekre adott valaszok pontszama pozitiv
hozzaallast mutatott, valamint a résztvevék haromnegyede optimistan vélekedett a
rendszerrel kapcsolatosan. Mds tanulmanyok is ramutattak arra, hogy az orvostan-
hallgatok pozitivan értékelték az egészségligyi digitalizaciot, aktivan részt vettek az
ismeretek terjesztésében a betegek korében. Magasan értékelt a telemedicina jovéje (79%),
a megkérdezettek szerint viragzo teriilet lehet a tavsebészet vagy a telerobotika (71%),
a teleradiologia (51%), a telekardiologia (46%) és a telepatologia (37%) is. Megerdsitést
nyert, hogy az orvostanhallgatok a telemedicinalis ellatassal kapcsolatosan pozitiv
viszonyuldst mutatnak, 82,8%-a ugy vélte, hogy ez megkonnyiti az egészségiigyi és
oktatasi szolgéltatdsokhoz valé hozzaférést a hallgatok, betegek és szolgéltatok kozott.
Egy masik tanulmdnyban arrél szamoltak be, hogy a vélaszadék 57,8%-a szerint ezen
szolgaltatdsok — a hangalapt és videohivasok, valamint e-mailek altal — hatékonyak.
A 398 valaszado koziil 334 (83,9%) ugy vélte, hogy a magas szinvonald ellatast nyujto
kérhazaknak megfeleld telemedicinalis rendszerekkel kellene rendelkezniiik, 360
valaszadé (90,5%) egyetértett azzal, hogy ilyen rendszerre sziikség van.

12 Waschkau, A. et al. (2020)
13 Ghaddaripouri, K. et al. (2023)
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A biintetés-végrehajtasi intézetekben alkalmazott
telemedicina (USA)

Deslich és munkatarsai'* 7 4llam vonatkozésdban vizsgaltak, hogy milyen médon
befolyasolja a fogvatartottak mentalhigiénés ellatasahoz valé hozzaférését a tavpszi-
chiatria. A vizsgalat targyat képezte az is, hogy a rendszer alkalmazasaval csokkenthe-
téek-e a biintetés-végrehajtasi intézet adminisztracios terhei, valamint az orvosoknak
kifizetett koltségek.

A vizsgalat médszere szakirodalmi attekintés, mely sordn 5 elektronikus adatbdzisban
kutattak és 49 forrasra hivatkoztak, valamint egy, a tele-pszichiatriai ellatast nyujt6
szakemberrel készitettek interjut.

Arra a kovetkeztetésre jutottak, hogy a tavpszichidtria alkalmazasa jobb hozzaférést
biztositott a fogvatartottak részére a pszichiatriai — mentalis — egészségligyi ellatas-
hoz, mely javitotta a fogvatartottak ellatdsanak minéségét. A rendszer kihatdssal van
a fogvatartottak életkdriilményeire igy pozitiv hatast gyakorol az intézetek bizton-
sagara, tovabba alkalmazdsaval tobb mint 1 millié dollarra emelkedett az intézetek
megtakaritdsa.

A telepszichiatria alkalmazdsa a biintetés-végrehajtasi intézetekben ramutatott arra,
hogy szélesebb korben is alkalmazhaté. Ezzel a médszerrel képesek voltak biztositani
a fogvatartottak mentalis egészségiigyi ellatdsat, ami azért is kiemelendd, mert az USA
biintetés-végrehajtasi intézeteiben 2007-ben elhelyezett 7,1 milli6 fogvatartottnak
koriilbelill a fele valamilyen mentalis betegségben szenvedett.

Alkalmazasa soran a pszichiater tavolrdl nyujt a biintetés-végrehajtasi intézetben
elhelyezett fogvatartottaknak pszichiatriai szolgaltatast, igymint konzultacid, krizis
beavatkozds, gyogyszeres kezelés-terapia elrendelése. Mindezt kiegészitik azon szol-
galtatdsok, amelyeket személyes jelenléttel is biztositanak a fogvatartottak részére,
mint a terapeuta vagy pszicholégus éltal nyujtott pszichoterapia.”

Mindezek alapjan a biintetés-végrehajtasi intézetekben a telepszichiatria alkalmazasa
pozitiv hatdst gyakorolt a fogvatartottak széllitdsabdl eredd koltségek mértékének
csokkentésére, a szallitassal jaré biztonsagi veszélyeket is mérsékelte, valamint no-
velte a fogvatartottak hozzaférését a kezeléshez és az ellatas igénybevételéhez, amely
hozzajarult az ellatds mindségének javitasdhoz is. Azonban felmeriilt a korabban
végzett kutatasok sordn a nonverbalis kommunikacié hianya, valamint a titoktartas

14 Deslich, S. A. et al. (2013)
15 Deslich, S. A. et al. (2013)
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megvalosulasanak problematikaja. Ennek megoldasaként sziikséges, hogy a tavegész-
ségiigyi ellatdsok végrehajtasanak helyszineként a privat beszélgetések megvaldsula-
sdhoz kiilon helyiség keriiljon biztositasra annak érdekében, hogy az adatvédelmi és
titoktartasi kotelezettségek teljestiljenek.

A Magyarorszagon bevezetett és alkalmazas alatt allo,
jelentdsebb telemedicina rendszerek

A Magyar Maltai Szeretetszolgalat a honlapjan arrdl ad tajékoztatast, hogy 2021 észén
elindult telemedicina szolgaltatdsa, melynek f6 egysége a Mobil Egészségiigyi Kézpont
(kisteherauto), ami szinte egy teljes értékiien felszerelt orvosi rendel6t takar, ahol szak-
képzett egészségiigyi szakdolgozo fogadja a betegeket. Az orvos online kapcsolaton
keresztiil érhetd el, igy biztositva azt, hogy a haziorvosi szolgalat a leghatranyosabb
helyzetli magyarorszagi telepiilésekre is eljusson.

A Medistance honlapjan'® olvashaté, hogy a telemedicina szolgaltatds egy olyan inf-
rastruktura az egészségiigyi ellatasban, mely egy jgeneracids, innovativ tavfeliigye-
leti rendszert alkalmazva a rendszerhez csatlakoztatott orvosdiagnosztikai eszkozok
altal - vérnyomas, EKG, vércukor, testsuly monitor, lépésszamlalé — mért adatokat
géprodl-gépre tovabbitja M2M" adatatviteli mobil hdlézaton keresztiil. A rendszer
része az orvosi feliigyeleti kozpont, ami 24 6rés szolgalatot biztosit. A rendszer egyéni
felhasznalok esetében haszndlhato a betegek részére kiadott eszkozok alkalmazasaval.
Az egyéni felhaszndlason tal egységeket kindlnak szocidlis otthonok, egészségiigyi
szolgaltatdk és iskolak részére is.

Telemedicina a magyar jog tiikrében

A koronavirus-jarvany miatt hozott jarvanytigyi intézkedések kovetkeztében felérté-
kel6dott a telemedicina alkalmazasa az egészségiigyben, mely eredményeként vilagvi-
szonylatban és Magyarorszagon is szaimos formaja valt elérhet6vé. Egyre nyilvanvalobba
valt, hogy ez a teriilet megallithatatlanul fejlodik, az egészségiigyi ellatas bazisanak
egyre nagyobb részét fogja képezni, mely el6re vetiti a jogi szabalyozas megalkotasat is.

Magyarorszagon els6ként az Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi Tér indult el (2017.
november 01.), melyet az Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi Térrel kapcsolatos
részletes szabalyokrdl sz6l6 39/2016. (XII. 21.) EMMI rendelet tartalmaz. A telemedicina
alkalmazasanak feltételeit az egészségiigyi szolgéltatasok nyujtasdhoz sziikséges szakmai
minimumfeltételekrél sz6l6 60/2003. (X. 20.) ESZCSM rendelet, az Egészségbiztositasi

16 https://medistance.hu/
17 Machine to Machine
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Alap terhére finanszirozhato jarobeteg-szakellatasi tevékenységek meghatarozasardl, az
igénybevétel soran alkalmazando elszamolhatésagi feltételekrdl és szabalyokrol, valamint
a teljesitmények elszdmoldsardl sz6l6 9/2012. (II. 28.) NEFMI rendelet tartalmazza.

A megvaltozott jogszabalyi kornyezet az egészségligyi ellatas meghatarozott eseteiben -
a megfelel$ szakmai és targyi feltételek teljesiilése esetén — lehet6vé teszi a telemedicina
alkalmazasat, amennyiben az ellatas sajatossdgai, valamint az orvosszakmai szabalyok
lehet6vé teszik.

Az egészségligyi szolgaltatonak biztositania kell a rendszer utjan nyujtott egészségiigyi
szolgaltatas esetén a miikodéshez sziikséges infokommunikacids eszkozt, illetve az
adott ellatashoz sziikséges orvostechnikai eszkozoket, telemedicina ellatdsra vonatkozé
eljarasrendet és betegtdjékoztatét. Amennyiben az ellatas internetkapcsolat alkalma-
zdsaval valosul meg, biztositani kell a szélessavi internetkapcsolatot, a megfeleld,
stabil adatatvitelt, a virusvédelmet és nem utolsé sorban az adatbiztonsédgot. Ha a
jogszabaly az adott egészségligyi eljarashoz videokapcsolat alkalmazasat irja el6, ugy
az infokommunikdciés eszkoz alatt ezen eszkozoket is érteni kell. A beteg egyértelmi
azonositasardl a szolgaltaté gondoskodik.

A hagyomanyos személyes talalkozason alapuld tevékenységek - ugy, mint az orvos
vagy egészségligyi szakdolgozo és a beteg kozotti konzultacid, illetve az orvos és orvos
kozotti konzilium mellett az adott szakteriilet szakorvosa, egészségligyi szakdolgozéja
kompetenciajaban egészségiigyi adatok infokommunikacioés eszkoz ttjan torténd
tovabbitasa révén -, az egészségiigyi és a hozzdjuk kapcsol6dd személyes adatok
kezelésérol és védelmérdl sz616 1997. évi XLVIL. torvény eléirdsainak megfelelGen,
személyes jelenlét nélkiil is biztosithatdk, ha az ellatas sajatossagai és orvosszakmai

o7

megitélése azt lehet6vé teszik:

« diagnozist, terapids javaslatot allithat fel,

« tandacsadast, konzultaciot végezhet,

o betegiranyitast lathat el,

« beutalét adhat,

« gondozast lathat el,

o terapiat, rehabilitacios tevékenységet végezhet,

« gyogyszert irhat fel, elektronikus vényen rendelhetd gyogyaszati segédeszkozt
irhat fel, az adott tevékenység végzéséhez e torvényben meghatarozott feltételek
teljesitése esetén.

A telemedicina alkalmazdsa soran jelenleg még tisztazatlan az egészségiigyi szolgaltat6
feleldsségi korének kérdése, ebbdl kifolydlag az egészségligyi szolgdltatok félnek azt
alkalmazni. A hagyomanyos értelemben vett orvosi ellatdsban — személyes jelenléttel
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torténd orvosi vizsgalat — a szakmai iranyelvek védelmet jelentenek az orvosok szama-
ra. A telemedicina alkalmazasa esetén ilyenek egyes ellatasi formak kapcsan léteznek
ugyan, de a teriilet még nem kell6képpen szabélyozott.'®

Telemedicina Magyarorszag biintetés-végrehajtasi
intézeteiben

Magyarorszagon a telemedicina szolgaltatds alkalmazasa djdonsagként jelent meg
az egészségiigyben. Leginkabb pszichiatriai ellatdsokra vonatkozoéan talalunk szak-
irodalmakat. A buintetés-végrehajtasi tevékenység sordn a fogvatartottak esetében
torténd alkalmazasa pedig hidnypdtlonak szdmit a hazai biintetés-végrehajtasban. A
betegellatas ezen lehetséges formdja mar régota foglalkoztatja az egészségigyi szak-
embereket. A biintetés-végrehajtasi szervezet vonatkozdsaban tényleges megvalositast
célzd el6késziiletek a COVID-19-pandémia, valamint az azt kovetd idészakra tehetdk.

Els6 allomasa (2020 decemberében, azaz a pandémia iddszakaban) az Igazsagiigyi
Megfigyel és Elmegydgyit6 Intézet (a tovabbiakban: IMEI) éltal a fogvatartottak
részére nyujtott telepszichiatriai ellatds volt, mely 2021-t6l jelenleg is alkalmazott
ellatasi forma.

A telemedicina rendszer tervezése, alkalmazdsa

A magyar biintetés-végrehajtasi szervezetben az elmult években szamos a digitélis atallast
tamogato rendszer fejlesztése kezd6dott meg és keriilt alkalmazasra. A digitalizacié
a biintetés-végrehajtasban univerzalis jelleggel van jelen, ideértve a nyilvantartasi,
biztonsagi, fogvatartasi, felderitési szakteriilet altal alkalmazott feliileteken tdl, a
személyi dllomany munkajat taimogat6 okos eszkozoket is. Ez az eléremutaté folyamat
lehet&séget adott egy olyan egészségiigyi rendszer fejlesztésére, amely illeszkedik a
biintetés-végrehajtas altal alkalmazott szoftverkornyezetbe és egyben biztositja az
egészségligyi adatok rogzitését szabalyozo torvényekben foglaltakat.

Az egészségligyi rendszer fejlesztését — a Biintetés-végrehajtas Orszagos Parancsnokséga
Egészségligyi Féosztalya koordinalasaval és egészségiigyi szakmai folyamatok megha-
térozasaval - a FONIX3 rendszert fejlesztd és iizemelteté Konasoft Kft. végezte. Ennek
eredményeként a 2023. év masodik felében elkésziilt a Fénix Egészségiigyi Digitalis
Regiszter Almodul (a tovabbiakban: FEDRA), mely a FONIX3 rendszer részét képezd
medikai rendszer. 2023. augusztus hénaptol kezdédéen az egyes modulok - fogaszat,
alapelldatds, szakellatds, fekvObeteg-ellatas — Gitemezetten keriiltek ataddsra és az
egészségligyi szakteriilet részérdl alkalmazasba vételre. 2023. december 02-4val teljes

18 Daragd L. et al. (2013)
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mértékben atvette a fogvatartottak egészségiigyi ellatasanak elektronikus adatrogzité-
sét, a betegdokumentacid vezetését, beleértve az EESZT adatszolgaltatas teljesitését is.

A 2023-as év egészségligyi szakteriiletet érint jabb fejlesztése volt a FEDRA rendszer
részeként tervezett és fejlesztett telemedicina rendszer bevezetése a biintetés-végrehajtas
egészségligyi ellatd rendszerében, mely egy kovetkezé allomasa a digitalizacids folyamatnak.

A Konasoft Kft. tavdiagnosztikai vizsgalatokat timogatd készlete - KonaMed™ Tav-
diagnosztika Kit -, valamint a FEDRA medikai rendszerhez csatlakoztatott audiovi-
zualis adatatvitelre alkalmas orvos-diagnosztikai eszkozokkel lehetséget biztositott
a telepszichiatriai ellatason tul tovabbi szakellatasok bevezetésére.

== 1> @

1. abra: KonaMed™ Tavdiagnosztika Ki

tl9

A rendszer részét képezd eszkozok:

12 elvezetéses EKG késziilék, mellyel valos idoben él6 EKG gorbét vizsgalhat/
értékelhet a tavolban 1évé orvos. A vizsgalatrdl .pdf formatumua dokumentum
csatolhaté az ambulans laphoz. Az orvos azonnal rogzitheti az ambulans
lapon annak szoveges értékelését.

Digitalis sztetoszkop, amelyen sziv és tiidé tizemmad is vélaszthatd, a vizs-
galat sordn vizudlisan hanghullim megjelenitéssel.

Digitalis otoszkop fiil-orr-gégészeti vizsgalathoz, melynek képe realtime lathatd,
azon tul a tovabbitott kameraképek a FEDRA betegkartonhoz csatolhatéak.
o Dermatoszkép 1,3 megapixeles kameréval rendelkezik, amely éles képeket
készit és polarizacios szlirvel ellatott, a tovabbitott kameraképek a FEDRA
betegkartonhoz csatolhatoak.

19 Forras: https://konasoft.hu/konamed2023/konamed.html
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Az eszkozok a beteg oldalan az egészségligyi személyzet altal konnyen alkalmazhatdk,
és az €16 videokapcsolatnak koszénhetéen a Nemzeti Infokommunikacids Szolgaltato
Zrt. (NISZ) haldézatan védett VPN adatkapcsolattal valos idében lathatdk a vided
hivés résztvevdi szamara. Az eszk6zok altal mért egészségiigyi paraméterek, adatok
szintén ezen az adatkapcsolaton keresztiil keriilnek tovabbitasra, tarolasra a FEDRA
egészségligyi rendszerben nyilvantartott fogvatartotti egészségiigyi kartonon, eleget

nr

téve az egészségligyi adatokra vonatkozé adatvédelmi eléirdsoknak.

Az eljaras soran kiemelt fontossagu a biztonsagos, ellenérzott adatstruktira, az eszk6z6k
altal mért adatok értéke, a mérések ideje, valamint a beteg személyes adatainak kezelése.

Ezen eszk6zoknek és a telemedicina feliiletnek koszonheten, mellyel az orvos-beteg
talalkozas adminisztracioja teljes mértékben a vizsgalat kozben, valds id6ben végezhetd,
lehetdséget adott a pszichiatriai vizsgalatokon tul tovabbi szakellatasok bevezetésére
és a telemedikus betegvizsgalati rendszer bévitésére.

2024. januar, februar honapban a biintetés-végrehajtasi intézetek rendeléiben 49 da-
rab ,,KonaMed” tavdiagnosztikai vizsgalatokat tdmogato rendszer keriilt telepitésre,
mely az egészségiigyi szakdolgozok oktatdsaval zarult. Ezt megel6z6en mar korabban
- 2023-as évben - az eszkozok adta lehet8ségek tesztelésére pilot program indult a
Biintetés-végrehajtas Egészségiigyi Kozpont (a tovdbbiakban: BVEK) altal nyujtott
tele-belgydgyaszat alkalmazasaval, melyben harom, az orszdg kiilonb6z6 pontjan
elhelyezked§ biintetés-végrehajtasi intézet vett részt. A pilot program eredményesen
zarult, mely soran megallapitast nyert, hogy az eszk6zok konnyen kezelheték, megfeleld
diagnosztikai értékkel alkalmazhatdk, ami alapjan 2024. februar 15-ével orszagosan

elérhetévé valt a tele-belgyogydszat igénybevétele.

Az Egészségugyi Fbosztaly vizsgalta mas szakellatasok esetében torténd alkalmazas
lehet8ségét, mely eredményeként a szolgaltatas kore tovabbi — orszagosan elérhetd —
telemedicina szakellatasokkal boviilt:

o 2024. marcius 01-jét6l tele-bérgyogyaszat — BvOP Egészségiigyi Centrum;
o 2024. julius 01-jétdl tele-pulmonolégia — BvOP Egészségiigyi Centrum.

Az elérhet6 telemedicina ellatdsok kore tovabb béviilt az agglomeraciés kézpontokhoz
tartozo bv. intézetek altal biztositott szakellatasok korével:

o 2024. mércius 01-jét6l tele-foglalkozds-egészségiigyi ellatas (Vaci Fegyhaz
és Borton — Marianosztrai Fegyhaz és Borton részére),

o 2024. aprilis 01-jétd] tele-foglalkozas-egészségiigyi ellatds (Biintetés-végre-
hajtas Egészségiigyi Kozpont — V. Agglomeraciés Kozpont részére),
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o 2024. aprilis 01-jétdl tele-pszichiatriai ellatas (Szegedi Fegyhaz és Borton —
II1. Agglomeréaciés Kozpont intézetei részére),

o 2024. julius 01-jét6l tele-pszichiatriai ellatas (Vaci Fegyhaz és Borton — IV.
Agglomeracios Kozpont intézetei részére).

Az alkalmazott medikai rendszer vonatkozasdban tortént fejlesztések eredményeként
digitalizaldsra keriiltek a foglalkozas-egészségligyi ellatas sordn alkalmazott nyomtat-
vanyok, mint a Munkavallalé egészségligyi torzslapja; az Els6fokt munkakori/Szakmai
alkalmassagi orvosi vélemény, valamint a sz(ir6 audioldgiai vizsgalat eredménye, mely
mar digitalisan rogzithetévé valt a medikai rendszerben (audiogram).

A telemedicina szakelldtds igénybevételének folyamata

Mint fentebb lathattuk, a biintetés-végrehajtas orszdgos kézpontok - BvOP, BVEK,
IMEI -, valamint agglomeracios kozpontok dltal nyujtott telemedicina szolgaltatasokat
biztosit. A telemedicina szolgaltatasok nyujtasa és igénybevétele kiilon eljarasrend
szerint szabalyozott, mely részletesen tartalmazza a telemedicina ellatas soran végez-
het6 vizsgalatok korét, a beteg tajékoztatasainak modjat, a vizsgalat végrehajtasanak
menetét. A fogvatartott tdjékoztatasa kétlépcsds, els6 alkalommal az orvosi befogadas
soran (irdsban), majd a tényleges vizsgalatot megel6z8en ismételten megtorténik,
amennyiben a vizsgalat online telemedicina alkalmazdséaval keriil végrehajtésra.
A fogvatartottnak a vizsgalatot természetesen jogaban 4ll visszautasitania, mely esetben
annak elvégzését személyes jelenléttel kell biztositani.

A telemedicina ellatas az aldbbi eredményekkel zarulhat:

« Nincs tovabbi teend6 a beteggel.

o Szébeli javaslat utan ismételt telemedicinalis konzultécié sziikséges, vagy
gyogyszeres terapiat kovetGen ismételt telemedicinalis konzultacio sziitkséges.

o Amennyiben személyes vizsgalat valik sziikségessé, ugy az ellatasban részvevé
egészségligyi szakdolgozé iddpontot egyeztet, ha a beteg dllapota indokolja,
illetve — az ellatast végzé orvos 4ltal javasolt és meghatarozott — tovabbi
vizsgalatok, beavatkozasok elvégzése érdekében, sziikség esetén gondoskodik
a mentdszolgalat értesitésérdl.

A telemedicina elldtds dokumentdldsa

« Minden esetben ambulans lapot kell késziteni.
o Jardbeteg-szakellatas esetén az ambuldns lapot tovabbitani kell Elektronikus
Egészségiigyi Szolgaltatasi Térbe.
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o A vizsgalat sordn alkalmazott eszkozok altal mért adatokat az ambulans
lapon rogziteni sziikséges, valamint a telemedicindlis eszk6zok altal készitett

vizsgalati eredményeket, felvételeket — hang/kép féjlokat — csatolni kell az
ambulans laphoz.

A panaszokkal jelentkezd fogvatartott a szakellatas igénybevételére kozvetleniil nem
jelentkezhet, ezen ellatasok részben beutalokotelesek, igy elézetesen meg kell jelen-
nie az alapellaté orvosndl, majd a vizsgalatot kovet6en megtorténik a fogvatartott
telemedicina szakvizsgalatra torténé eléjegyzése. Az el6jegyzések koordinaldsara
minden biintetés-végrehajtasi intézet egységes rendszert alkalmaz. A vizsgalatok az

intézet orvosi rendel6jében torténnek meg, a telemedicina vizsgalat lebonyolitasa az

egészséglgyi szakdolgozo kozremiikodésével valdsul meg.

A telemedicina ellatas orszagos bevezetése (2024. februar 15.) 6ta a BvOP Egészség-
igyi Féosztalya folyamatosan vizsgalja a kiils6 egészségiigyi intézményben - szak-
rendelés - torténd eléallitasok szamahoz viszonyitott telemedicina alkalmazasaval
megvaldsult szakellatasok esetszamait. A vizsgalat alapjan kezdetekben 8% volt azon
szakellatdsok aranya, amelyek a fogvatartott biintetés-végrehajtasi intézetbdl torténé

kiszallitast melldzve valosult meg. A szakellatas a 37. hét vonatkozasaban bizonyult a
legmagasabbnak, ekkor 32% volt. (2. abra)
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2. abra: Az orszagos egészségiigyi eldallitasok és a telemedicina ellatasok aranyai
22024. februar 15-ei orszagos bevezetéstél 2024. 39. hetéig®®

20 Forras: Biintetés-végrehajtas Orszagos Parancsnoksdga, Egészségligyi Féosztaly
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A vizsgélt idészakban a telemedicina alkalmazasanak koszonhet6en dtlagosan az
egészségiigyi elddllitasok kozel 22%-a kertlt kivaltasra a zdrt lanca audiovizualis
kapcsolatnak és a rendszerbe integralt orvostechnikai eszkozoknek koszonhetSen.

Az egészségligyi kiszallitasok terén elért 22%-os csokkenés eredményeként a biintetés-
végrehajtasi intézetek koltsége a fogvatartottak széllitasanak koltségein tul csokkentette
a kiszallitasbol adodé biztonsagi kockazatot, valamint tovabbi pozitiv hatast gyakorolt
a humaneréforras-gazdalkodas terén is.
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3. dbra: A telemedicina ellatas esetszamai a pilot 2023-as indulasatol 2024. 39. hetéig?'

Jovokép, tovabbi tervek, 6sszegzés

A telemedicina ellatasba bevonhato szakellatdsok vizsgalata a biintetés-végrehajtasi
szervezet részérdl folyamatos, annak érdekében, hogy a fogvatartottak egészségiigyi
szakellatashoz valo hozzaférése biztositott legyen, novelve annak koltséghatékonysagat.

Vizsgalat ala keriilt annak lehetésége is, hogy kiilsé egészségiigyi szolgaltaté milyen
modon és feltételekkel vonhato be ezen szolgaltatdsba, mely eredményeként a Biin-
tetés-végrehajtas Orszagos Parancsnoksaga egyiittmtikodési megallapodast kotott a
Vasttegészségiigyi Szolgaltaté Nonprofit Kézhasznu Kft.-vel a fogvatartottak tele-
diabetoldgiai szakellatasnak biztositasara. Ez az ellatasi forma 2024 novemberétdl pilot

21 Forras: Buntetés-végrehajtas Orszagos Parancsnoksaga, Egészségiigyi Féosztaly
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jelleggel harom kijelolt biintetés-végrehajtasi intézetben elhelyezett fogvatartottak altal
vehetd igénybe. Az igy szerzett tapasztalatok ismeretében cél, hogy a fogvatartottak
egészségligyi ellatasa tovabbi kiils6 egészségiigyi szolgaltatd ez iranyu bevonasaval -
minél tobb szakellatas keretében - a biintetés-végrehajtasi intézetbdl torténd kiszallitas
mell6zésével valésulhasson meg.

A telemedicina ellatasi forma alkalmazdsanak tovabbi lehetGségeit nagymértékben
befolyasoljak a megalkotasa alatt all6 jogi, finanszirozasi és szakmai irdnyelvek, melyek
kidolgozésa a Beliigyminisztérium Egészségiigyi Allamtitkdrsdga részérdl jelenleg
folyamatban van. Ugyan jelen tanulmdany nem tér ki arra, hogy a biintetés-végrehajtasi
szervezet altal bevezetett, a fogvatartottak részére biztositott telemedicina ellatashoz
miként viszonyulnak az ellatasban résztvevd egészségiigyi és biintetés-végrehajtasi
szakemberek, valamint az ellatasban részesiil6 fogvatartottak, az attitlidok vizsgalata
egy folyamatban 1év6 kutatas keretében valosul meg. A telemedicina hatékonyabb
alkalmazasa érdekében javaslatként fogalmazodik meg a személyi allomany attit(id-
jének vizsgalata, monitorozasa, tovabbd protokollok, oktatasi segédletek kidolgozasa.
Magabiztos eszkozhasznalatot jelenthet a felhasznaloknak a széleskort ismeret, a
gyakorlat megszerzése.

Az elemz6-értékel6 tevékenység egyértelmuen ravilagitott arra, hogy a biintetés-vég-
rehajtasi szervezet a telemedicina ellatas egy egyediilallé formdjat fejleszti, alkalmazza,
mely téren kiemelt jelentséggel bir az, hogy az orvos-beteg taldlkozasok létrejétte valos
id6ben, hang-kép kapcsolat alkalmazasaval, a f6ldrajzi tavolsdgokat dthidalva, védett
kommunikdcids csatornan keresztiil valésul meg. Tovabbi elénye, hogy a vizsgalatok
minden esetben jol felszerelt orvosi rendel6kben, egészségiigyi szakdolgoz altal asszisztalt
modon torténnek, melyek soran a telemedicina rendszerhez csatlakoztatott eszk6zokon
tal tovabbi, a rendelékben rendelkezésre allé eszk6zos vizsgalatok is végezhetdk. A
moddszer nagymértékben megkonnyiti a kronikus betegek gondozasat, az egészségi
allapot figyelemmel kisérését. Az eddigi tapasztalatok alapjan ellatott fogvatartottak
és az ellatast végzé egészségiigyi személyzet is elégedett a telemedicina altal nyujtott
szolgaltatassal, mellyel jelentds id6- és koltségesokkentés érhetd el. Nagymértékben
hozzajarulhat ahhoz, hogy az esetleges egészségligyi problémakbdl ad6dé rendkiviili
események — a személyi allomdnyra és a fogvatartottakra nézve egyarant — sulyos,
visszafordithatatlan kovetkezményekkel végzédjenek.
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