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1.
A kórház története

Intézményünket 1769-ben alapították. 1885-re készült el a harangtornyos, két emeletes épület, első igazgatója dr. Szekeres József, országos hírű sebész volt. 52 ágyon, vegyesen elhelyezve kezelték a betegeket. 1915-ben további két 40 ágyas pavilont építettek, miközben 1913-ban megszűnt a betegek vegyes gyógyítása, megkezdődött az osztályokra tagolódás: belgyógyászati, sebészeti, szülészeti osztály létesült. A legnagyobb létesítmény, a szemészeti pavilon építése 1928-ban kezdődött el, majd az épületet 1952-ben belgyógyászattá alakították. 1929-ben adták át a fertőző osztályt, 1930-ban pedig elkészült a kibővített sebészeti osztály. 1935-ben 252 ágyon gyógyítottak. 1949-ben a csecsemő-gyermekosztály, 1954-ben a fül-orr-gégészet, 1955-ben az országban elsők között a traumatológia osztály kezdte meg működését. 1960-ig a kórház 155 ággyal bővült és jelentős diagnosztikai fejlesztés valósult meg. A főépület, a kórház legnagyobb egysége 1974-ben került átadásra, ekkor 800 ágyon működött intézményünk.


Átfogó kórházi rekonstrukció 1993-ban kezdődött. Ennek keretében megújult a főépület hotel szárnya, a diagnosztikai tömb jelentős része, a pszichiátria osztályt és a krónikus belgyógyászatot magába foglaló épülettömb, új belgyógyászati és rehabilitációs épületeket emeltek, valamint megújult szinte az összes kiszolgáló épület (étterem, gyógyszertár, kazánház, igazgatás).


Az elmúlt években megvalósult Európai Uniós pályázatok (elsősorban: TIOP pályázatok, a rehabilitációs szolgáltatások fejlesztését, valamint a járóbeteg-ellátás fejlesztését célzó pályázatok) a kórház szinte teljes körű rekonstrukcióját biztosították, melyek alapvetően megalapozzák szakmai munkánkat a következő két évtizedre. Jelenleg intézményünk 490 betegágyon, közel ezer fős létszámmal látja el gyógyító feladatát.

2.
Földrajzi jellemzők

Nagykanizsa Dél-nyugat Magyarországon, az M7-es autópálya vonalában található, így megközelíthetősége nagyon kedvező. A magyar-horvát (20 km), valamint a magyar-szlovén (25 km) határtól nézve a legutolsó kórházzal rendelkező magyar város. A hozzá legközelebb eső más egészségügyi intézmény (Zalaegerszeg, Hévíz, Keszthely, Kaposvár, Nagyatád) több mint 50 km távolságra van. A Kanizsai Dorottya Kórház kötelezően ellátandó területéhez három város (Nagykanizsa, Letenye, Zalakaros) és szakmánként és progresszivitási szintenként – 57-130-141 kistérségi település, 100-140-227 ezer lakos tartozik. Az intézmény térségi szerepe messze meghaladja a megyei jogú város közigazgatási határait. Földrajzi helyzetéből adódóan - Somogy megye határán fekszik – több somogyi település lakosa is a hozzájuk közelebb eső nagykanizsai kórházat keresi fel, a tömegközlekedési eszközökkel lényegesen nehezebben elérhető kaposvári illetve nagyatádi kórház helyett. 

A területen kívüli betegek ellátása folyamatosan finanszírozási gondot jelent kórházunknak.

3.
Az intézmény főbb mutatói

2012. július elsejétől kórházunkban 490 finanszírozott ágyon (348 aktív és 142 krónikus) végezzük betegeink gyógyítását.  A kórházi fekvőbeteg struktúrát a következő tábla mutatja be az osztályokon belüli szakmai megnevezéssel, a finanszírozott ágyak számával, illetve a hozzájuk rendelt Területi Ellátási Kötelezettséggel (továbbiakban: TEK). A TEK lakosság adatoknál a legmagasabb progresszivitási szint lakossága szerepel.

	Szakma
	Szakma megnevezés
	Progr
	TEK (ezer lakos)
	Ágy

	0100
	belgyógyászat
	1
	99
	17

	0104
	gasztroenterológia
	2a
	99
	10

	0105
	nefrológia
	2
	132
	5

	0106
	geriátria
	2
	317
	15

	0200
	sebészet
	2
	102
	42

	0405
	szülészet
	2
	102
	22

	0406
	nőgyógyászat
	2
	102
	10

	0500
	csecsemő- és gyermekgyógyászat
	2
	137
	25

	0511
	gyermekneurológia
	2
	139
	5

	0509
	csecsemő- és gyermek fül-orr-gégegyógyászat
	2
	137
	4

	0600
	fül-orr-gégegyógyászat
	2
	137
	14

	0900
	neurológia
	2
	135
	40

	0901
	stroke ellátás
	2
	227
	7

	1002
	traumatológia
	1
	103
	35

	1100
	urológia
	2
	139
	20

	1502
	intenzív ellátás
	2
	 
	10

	1800
	pszichiátria
	1
	138
	24

	4000
	kardiológia
	2a
	135
	35

	4602
	sürgősségi betegellátó egységben szervezett szakellátás
	2
	 
	8

	 
	Aktív ágyak összesen
	 
	 
	348

	010C
	 krónikus belgyógyászat
	1
	100
	59

	1804
	pszichiátriai rehabilitáció
	2
	135
	29

	2200
	mozgásszervi rehabilitáció
	3
	117
	54

	 
	Krónikus ágyak összesen
	 
	 
	142

	 
	Intézeti ágyszám összesen
	 
	 
	490

	0700
	szemészet (egynapos ellátás)
	
	
	


A szakrendelések 29 szakmacsoportban, 42 szakrendelésen, 10 szakambulancián, 4 gondozóban, 14 diagnosztikai és 7 egyéb rendelésen (például fizioterápia, mozgó gyermek szakorvosi szolgálat) működnek. A nagy forgalmú járóbeteg szakellátásunk két telephelyen (Nagykanizsa, Letenye), heti 1846 szakorvosi óraszámmal és heti 292 nem szakorvosi óraszámmal működik.

A fekvőbeteg ellátás szolgálatában országos átlagot meghaladó komfortfokozatú (1-5 ágyas, vizesblokkokkal felszerelt) kórtermek állnak rendelkezésre. 

Diagnosztikai hátterünk messze túlmutat egy városi kórház lehetőségein. Közel tíz év egyszeletes spirál CT készülékkel szerzett szakmai tapasztalat után, 2009-ben került beszerzésre egy Philips Brilliance 64 Essence típusú 64 szeletes CT készülék, melyet speciálisan koronária angiográfiás vizsgálatok végzésére alkalmas intelligens technológiával szerelték fel. Radiológia osztályunkon több mint két évtizede vezették be az indirekt digitális technikát – melyet 5 évvel ezelőtt direkt digitális technikára cseréltünk le, két röntgen felvételező és egy átvilágító készülékkel rendelkezünk. Általános ultrahang vizsgálatokat jelenleg két munkahelyen végzünk. (DSA, MR, izotóp diagnosztika kórházunkban nem elérhető). 

Kardiológia osztályunk két magas tudású echocardiographal, két darab terheléses EKG munkaállomással rendelkezik.

Alsó és felső pánendoscopos vizsgálati lehetőséggel rendelkezünk (akár mobil), ERCP, jejunalis tápszonda behelyezése röntgen átvilágítás mellett történik.

Magas betegforgalmú mikrobiológiai laboratóriummal rendelkezünk, mely a kórokozók identifikálása mellett rezisztogrammot is készít.

Klinikai kémiai laborunk jól felszerelt.

Korábban a – az egészségügyi ellátórendszer fejlesztéséről szóló – 2006. évi CXXXII. törvény a Kanizsai Dorottya Kórházat súlyponti intézményként jelölte meg. Akkor ez jelentős kihívás volt kórházunk számára, a megnövekedett szakmai feladatoknak megfelelően fejlesztették az intézményt.

A jelenlegi struktúrában fekvőbeteg osztályaink zöme (a traumatológiai, általános belgyógyászat és az aktív pszichiátriai ellátás kivételével I. progresszivitási szintűek) II. szintű progresszivitási – megyei kórházi szintű - besorolást kaptak. Az ehhez rendelt TEK növekedés fokozott szakmai kihívást, több munkát, ugyanakkor nagyobb felelősséget is jelent. (bár megjegyzem, hogy osztályaink zöme korábban is a jelenleg elvárt szakmai színvonalon végezte munkáját).

Kórházunk betegforgalmi mutatóit az alábbi táblázat tartalmazza:

	Fekvő Aktív
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	Eset
	20 140
	19 236
	9 693

	Súlyszám
	17 413,4
	16 818,1
	8 332,7

	Fekvő TVK teljesítés
	106,8%
	110,8%
	100,6%

	Ápolási nap
	95 380,0
	90 948,0
	43 670,0

	Kihasználás %
	70,1%
	66,8%
	63,9%

	Ágyforgó (beteg/ágy) havi
	4,82
	4,61
	4,64

	Átlagos ápolás
	4,74
	4,73
	4,51

	Fekvő Krónikus
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	Krónikus eset
	2 130
	2 098
	1 075

	Ápolási nap
	49 111
	49 235
	25 683

	Kihasználás %
	94,8%
	95,0%
	99,9%

	Átlagos ápolás
	23,06
	23,47
	23,89

	Járó
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	Eset (ezer)
	519,0
	509,0
	252,9

	 - ebből labor eset
	121,7
	114,0
	56,2

	Járó millió pont
	659,2
	662,4
	318,5

	Labor millió pont
	368,2
	349,0
	151,5

	Össz. járó millió pont
	1027,4
	1011,4
	470,0

	Járó TVK teljesítés
	118,3%
	131,0%
	120,9%

	Egy esetre jutó járó pont
	1 659
	1 677
	1 619

	Egy esetre jutó labor pont
	3 026
	3 062
	2 696


A kórházak árbevételét, gazdasági működését meghatározza a számukra megállapított TVK, vagyis, hogy mekkora betegellátási teljesítményért kap teljes finanszírozást. A TVK feletti teljesítés egy részét csökkentett finanszírozással (aktív fekvő esetén 104%-ig 25%-os díj) fizetik, az azt meghaladó teljesítményt nem finanszírozzák.

A 2017. éves TVK keret csökkentésre a Kanizsai Dorottya Kórház is a betegforgalom csökkentésével, illetve az egynapos sebészeti ellátások volumenének növelésével reagált, amely a betegforgalom adatainak változásában is látszik.

Földrajzi elhelyezkedésünk és területi ellátási kötelezettségünk sajátosságai ellenére a területen kívüli betegforgalom arányát is sikerült javítani.

Területen kívüli betegforgalom:

	Aktív
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	Területen kívüli esetek aránya
	11,8%
	11,1%
	10,8%


Árbevételünk 92-94%-a a betegellátás finanszírozását tartalmazó NEAK bevételekből származik. A költségvetési bevételek között szerepel a minimálbér központi emelésének hatását kompenzáló bértámogatás, illetve a fenntartói támogatások, valamint az év végi ösztönző NEAK támogatások („kasszaseprés”) bevétele, amely intézetünk bevételének 3-5%-át teszi ki. Intézményi saját bevételünk és kapott egyéb támogatások összege együtt a bevételek 3%-át adják.

A korábbi években kapott konszolidációs támogatás szigorúan a lejárt tartozások rendezésére volt felhasználható, így nem a napi működés fedezetéül szolgált.

Árbevételeink az elmúlt években:

	ezer Ft
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	NEAK bevételek
	4 903 316
	5 346 346
	2 916 981

	Aktív fekvő bevételek
	2 646 870
	2 999 442
	1 656 056

	Krónikus fekvő bevételek
	385 720
	462 913
	248 585

	Járó bevételek
	1 184 029
	1 269 030
	657 729

	Egyéb NEAK bevételek
	220 910
	462 823
	279 134

	Kasszamaradvány
	30 743
	26 496
	0

	Bértámogatások (Tbiz)
	435 044
	125 642
	75 477

	Költségvetési bevételek
	235 439
	302 940
	95 816

	Intézményi bevételek
	112 856
	118 831
	55 812

	Saját bevételek
	55 975
	54 981
	28 764

	Térítéses betegellátás
	56 880
	63 850
	27 048

	Támogatások és egyéb bevételek
	60 679
	30 244
	18 231

	Működési bevételek összesen
	5 312 290
	5 798 361
	3 086 840

	Havi átlag
	442 691
	483 197
	514 473

	
	
	
	

	Konszolidációs támogatás
	355 685
	247 447
	


A kórház működési költségeinek kb. 78%-a a betegforgalomtól független állandó költség:

	ezer Ft
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	Humán költségek
	3 514 771
	3 990 292
	2 220 166

	Anyag jellegű ktg
	946 352
	967 524
	439 142

	 Gyógyszer
	232 467
	222 085
	103 688

	Szakmai anyagok
	569 168
	593 353
	265 657

	Egyéb anyagok
	144 717
	152 086
	69 797

	Szolgáltatások költsége
	649 942
	687 488
	321 950

	Vásárolt eü. szolgáltatás
	50 354
	56 298
	30 891

	Mosatási szolgáltatás
	38 276
	34 961
	16 801

	Infokommunikációs szolgáltatás
	46 239
	41 106
	21 711

	Egyéb müsz-gazd szolgáltatás
	155 391
	191 898
	64 462

	Karbantartási szolgáltatás
	57 654
	82 778
	34 398

	Energia ellátás
	203 165
	208 449
	107 728

	Hulladékkezelés
	22 403
	23 373
	11 993

	Egyéb közüzemi szolgáltatás
	1 650
	1 650
	1 065

	Bérleti és lízing díjak
	46 006
	14 588
	10 294

	Egyéb szolgáltatás
	28 804
	32 387
	22 607

	Egyéb költségek
	499 379
	323 495
	146 594

	Összes működési költség
	5 610 444
	5 968 799
	3 127 853

	Havi átlag
	467 537
	497 400
	521 309


Az egészségügyi bérrendezési folyamat hatásaként humán költségeink évről-évre jelentősen emelkedtek, 2018. I. félévben már működési költségeinkben 71%-ot képviselnek. Anyag jellegű költségek 14%, vásárolt szolgáltatások 10%, egyéb költségek (pl. áfa) 5%.

A humán költségek és az egyéb működési költségek (dologi költségek) változását szemlélteti az alábbi diagram:
[image: image5.png]Miikédési kéltségek véltozésa az elmult években
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A költségnövekedéssel a finanszírozás emelkedése nem tartott lépést, ezért költségeink folyamatosan meghaladták bevételeinket. Az intézet működési eredménye ezért negatív volt az elmúlt időszakban:
	(adatok millió Ft-ban)
	2016.I-XII.hó
	2017.I-XII.hó
	2018.I. félév

	+ Bevételek
	5 312,3
	5 798,4
	3 086,8

	OEP bevételek
	4 903,3
	5 346,3
	2 917,0

	Költségvetési bevételek
	235,4
	302,9
	95,8

	Intézményi bevételek
	112,9
	118,8
	55,8

	Támogatások és egyéb bevételek
	60,7
	30,2
	18,2

	 - Közvetlen költségviselői költségek
	523,3
	521,2
	357,6

	 - Közvetett költségviselői költségek
	4 554,1
	4 976,7
	2 540,1

	Fedezet 2
	234,9
	300,4
	189,1

	 - Központi költségek
	360,3
	470,9
	230,1

	Működési üzemgazdasági eredmény (Fedezet 3)
	-125,4
	-170,4
	-41,0


A fentiek miatt összetett gazdálkodás javító intézkedéscsomagot vezettünk be 2017. év második felétől, melynek eredménye napjainkra már érezteti hatását: 2018. I. félévben működési forráshiányunk 41 millió Ft-ra csökkent (havi forráshiány 6,8 millió Ft).

4.
SWOT analízis

Kórházunk az új ellátórendszeri struktúrában a Nyugat-dunántúli régi (közel 1,5 millió lakos) déli részén, közel a régió határhoz helyezkedik el. Ezzel egy olyan régióhoz sorolódtunk, melyben 3 nagy megyei kórház mellett közel megyei kórházi feladatokat ellátó nagy városi kórházként működünk. Ugyanakkor a velünk szomszédos régió Észak-somogyi területéről számos beteg eddig nálunk vette igénybe az egészségügyi szolgáltatást, részint múltbeli hagyományokra épülve, részint a területi közelség miatt. A területi hovatartozás – erőssége mellett – számunkra gyengeséget, mi több veszélyt is jelent.
Az egészségügyi ellátórendszer finanszírozási környezete kiszámíthatatlan. A jogszabályok is folyamatosan változnak. A tulajdonos váltás kapcsán (főleg azt megelőzően hónapokig) szintén egy bizonytalan légkör lebegte be intézményünket. A betegjogi perek számának növekedése ugyanakkor a minőségi betegellátás irányába kényszeríti a gépezetet, úgy, hogy láthatatlan fenyegetést jelent folyamatosan. Ezzel párhuzamosan azonban az orvosi bérek megszégyenítően alacsony volta arra ösztönzi a betegellátás szereplőit, hogy a piac törvényeit követve elhagyják az országot jobb anyagi és erkölcsi megbecsülést remélve. 

Ugyanakkor erősségünk az, hogy közepes nagyságú város kórházaként „emberi” módon állunk a betegeinkhez. A dolgozók ismerik egymást, amely a napi rutin során maximálisan kihasználható. Néhány szakterületen országos hírű ellátást biztosítunk, intézményünk Case-mix indexe a városi kórházak ezen mutatója felett van (sebészet, ezzel párhuzamosan intenzív betegellátás, fül-orr-gégészet, psychiátria). Hírünket ismerve sok ellátási területünkön kívüli beteg keresi fel kórházunkat. 

Épületeink jó állapotban vannak – és fejlesztjük azokat, diagnosztikai lehetőségeink messze meghaladnak egy városi kórházzal szemben támasztott követelményeket, az eddigi kórház menedzsmentek nyitottak voltak a változások iránt (maximálisan kihasználva a pályázati lehetőségeket, együttműködve a régió egészségügyi intézményeivel). 

Célunk tehát az, hogy a lehetőségeink és korlátaink ismeretében, tisztában léve erősségeinkkel és gyengéinkkel, a magas szintű betegellátást fenntartsuk, úgy, hogy ehhez megteremtjük azt a stabil anyagi hátteret, mely biztosítja a kórház likviditását.
	Erősségek
	Gyengeségek

	· egynapos sebészeti ellátás (Szemészet, Sebészet, Nőgyógyászat, Urológia, Gégészet)
· EU-s pályázati lehetőségek kihasználása

· tanúsított minőség – és környezetirányítási rendszer működtetése

· infrastruktúra, felújított környezet (épületek, udvar)

· intranet hálózat: lehetőség a belső hálózaton történő kommunikációra

· helyben tartott képzések, továbbképzések

· gyakorlati oktatás tanulók számára

· szoros kapcsolat a szakképző iskolával

· rezidensek foglalkoztatása

· kórház területén kívüli ingyenes parkolás

· menedzsment elkötelezettsége a minőségi betegellátás iránt

· jól strukturált, többszintű rendszer

· felkészült humánerőforrás

· alacsony betegelvándorlás

· intézmény megközelíthetősége, elérhetősége

· széleskörű partneri kapcsolatok

· az intézmény jellemzően II. és III. progresszivitási szintű ellátást biztosít

· mikrobiológiai laboratórium regionális szerepköre
	· szakorvosi korfa elöregedése
· béren kívüli juttatások és egyéb jóléti támogatások teljes hiánya

· humán erőforrás hiánya: szakorvosok, szakdolgozók, gazdasági-műszaki terület

· apró falvas település szerkezet 

· üres praxisok száma az alapellátásban 

· háziorvosok életkora

· társadalmi és politikai közhangulat negatív hatása az egészségügyi intézményekre

· közalkalmazotti jogviszony

· megyék közti átjárhatóság (pl. csurgói járás)

· szociális rendszer hiányosságai

· korlátozott döntési jogkör

· beruházási keretek hiánya

· pavilonszerű építészet

· képzési keretek hiánya

· összkórházi szintű gondolkodás részbeni hiánya

	Lehetőségek
	Veszélyek

	· további EU-s és hazai pályázatokon való részvétel
· a bérrendezés további folytatása növelheti a dolgozók elégedettségét, lassíthatja az elvándorlás ütemét

· bérrendezés a gazdasági-műszaki területen

· rezidensek foglalkoztatása

· lakossági támogatás (szja)

· határon átnyúló egészségügyi kapcsolatok

· együttműködés, szakmai fórumok

· egészségügyi szakképzések, utánpótlás,

· intézményen belüli szakmai és fizikai integráció kialakítása

· partneri együttműködések kiszélesítése, hatékonyságának növelése

· piac-, profilbővülés

· környezet (közeli határ, M7-es autópálya)

· társintézmények távolsága
	· szakemberek pótlása
· folyamatos forráshiány 

· finanszírozás

· alacsony bérszínvonal miatt eltávozó munkavállalók

· folyamatosan változó, sokszor ellentmondásos szabályozási környezet, azonnali hatályú jogszabályok tömege, melyeknek direkt hatásuk van az intézmény bevételeire, költségeire

· a térség lakosságának elöregedése, szociális helyzetének romlása, a népbetegségnek számító kórképek éveken át kezelendő krónikus betegséggé válnak

· szakorvosok, szakdolgozók elöregedése

· ügyelet megszervezése

· piaci alapon működő szakorvosi bérezés

· kiégés
· orvosi műszerpark elöregedése
· magas energiaköltségek
· megújuló energiaforrások alacsony aránya
· az épületek nem megfelelő hőszigetelése
· az ellátási területen kívüli betegek magas aránya
· közbeszerzési eljárások lebonyolításának nehézségei
· a nem egészségügyi (gazdasági – műszaki terület) dolgozók alacsony bérezése, mely magas munkaerő fluktuációval jár,
· intézményi jogbiztonság hiányossága

· fenntartói adatszolgáltatások száma

· munkavállalók közötti feszültség növekedése

· kártérítési perek számának emelkedése
· az alapellátási rendszer hiányosságai miatt az SBO túlterheltsége, indokolatlan beutalások az intézetbe 

· gazdasági eredmények kényszere
· egészségpolitikai elvárások


5.
Dolgozói adatok

2009-ben – az akkori megszorító intézkedések kapcsán – közel 100 dolgozó került elbocsátásra. Kórházunk még így is az egyik legnagyobb munkáltatója városunknak. Adatainkat a következő tábla tartalmazza (2018.11.16-i állapot).
	
	közalkalmazott (fő)
	közreműködői szerződéssel dolgozó (fő)

	orvos
	73
	64

	egyéb egészségügyi egyetemi végzettségű
	10
	0

	egészségügyi szakdolgozó
	605
	33

	gazdasági-műszaki terület dolgozó
	57
	0

	fizikai dolgozó
	127
	0

	Összesen:
	872
	97

	Mindösszesen:
	969


Folyamatosan törekszünk arra, hogy a betegellátásban közvetlenül részt vevő ellátó helyek megfeleljenek a minimum feltételek szabta követelményeknek. Ez gyakran nem egyszerű. Pláne annak az ismeretében, hogy kórházunkban az átlagos orvos bérek még mindig alatta vannak a régió kórházaiban elérhető fizetéseknek. Természetesen orvosainkat egyéb módon is próbáljuk motiválni, szakmai előmeneteli törekvéseiket maximálisan támogatjuk. A bér és a vállalkozó orvosi órabérek kérdése az utóbbi időben vált különösen élessé. Versenyt kell folytatnunk orvasainkért az aktuális humán erőforrás krízisben. 

6.
Oktatás – képzés a Kanizsai Dorottya Kórházban

Intézményünkben évtizedek óta folyik az ápoló tanulók gyakorlati oktatása. 

A szakképzések bővülésével a gyakorlati oktatási tevékenységünket is kiterjesztettük.  

2013. júniusában a gyakorlati képzés folytatására jogosult szervezetek nyilvántartásában bejegyzésre került gyakorlati képzőhelyként intézményünk ápoló, gyakorló ápoló, szociális gondozó és ápoló, klinikai labor asszisztens, gyógy- és sport masszőr területeken, valamint egészségügyi szakközépiskolai ágazatban. 

A tanulók tanuló szerződéssel, vagy együttműködési megállapodással végzik gyakorlatukat intézményünkben. 

Több képzőintézménnyel állunk kapcsolatban:

· Nagykanizsai szakképzési centrum nagykanizsai SZC Zsigmondy Vilmos Szakképző iskolája: Gyakorló ápoló, ápoló, klinikai labor asszisztens, gyógy- és sport masszőr tanulók gyakorlati oktatását, vizsgára felkészítését biztosítja kórházunk.

A tanulók gyakorlati vizsgája is intézményünkben zajlik.  

· Pécsi Tudomány Egyetem Egészségtudományi kar:

Gyógytornász, Dietetikus, Szülésznő, Népegészségügyi ellenőr, MSC ápoló hallgatói együttműködési megállapodás keretében töltik gyakorlatukat a kórházban.

· Semmelweis Egyetem Egészségtudományi kar Szülésznő hallgatóinak gyakorlati oktatását végezzük. 

· Mentő ápoló, fizioterápiás asszisztens, fogászati asszisztensek gyakorlati oktatása is zajlik intézményünkben különböző képző intézményekkel kötött együttműködési megállapodás keretében (2007 Kapos felnőtt képző intézmény, Pannon kincstár Kft. Oktáv továbbképző központ, PTE Szeszi).

A létszámok a következőképpen alakultak:

· 2016: 91 középfokú képzettséget szerző (ápoló, gyakorló ápoló), 15 főiskolai tanulmányait folytató diák (2 szülésznő, 2 Dietetikus, 11 gyógytornász)

· 2017: 76 középfokú, ápoló, gyakorló ápoló), 13 főiskolai tanulmányait folytató diák (2 szülésznő, 1 Dietetikus, 9 gyógytornász 1 Népegészségügyi ellenőr)

· 2018: 55 ápoló, gyakorló ápoló, 10 klinikai labor asszisztens 12 mentőápoló, 14 főiskolai tanulmányait folytató diák (2 szülésznő, 1 Dietetikus, 10 gyógytornász 1 Népegészségügyi ellenőr) gyakorlati oktatását végezte kórházunk.

A gyakorlati oktatást az osztályokon megfelelő szakképzettségű diplomás munkatársaink végzik.

A megfelelő színvonalú képzés elérése érdekében 2014-2015-évben hat munkatársunk egészségügyi gyakorlatvezető végzettséget szerzett.

2018-ban három dolgozónk kezdte meg tanulmányait egészségügyi gyakorlatvezető képzésen.  

Kórházunk és a képzőintézmények, valamint a gyakorlatukat nálunk töltő tanulók jó együttműködésének köszönhetően a szakdolgozók utánpótlása többnyire biztosított intézményünkben.

Intézményünk támogatta dolgozóink számára a magasabb szakképesítések megszerzését:

· 2016: 17 fő gyakorló ápoló, 6 fő OKJ ápoló, 1 fő MSC népegészségügyi ellenőr. 

· 2017: 6 fő gyakorló ápoló, 17 fő OKJ ápoló, 2 fő MSC ápoló, 4 fő diplomás ápoló. 

· 2018: 4 fő gyakorló ápoló, 8 fő OKJ ápoló, 4 fő klinikai labor asszisztens, 2 fő MSC ápoló, 4 fő diplomás ápoló.

Az  EFOP-1.10.3-17 kódszámú „Képzési programok az egészségügyi ágazat szolgáltatás-fejlesztése érdekében” projekt keretében aktuálisan 31 dolgozó részére biztosítunk lehetőséget másodfokú szakképesítés megszerzésére. 

Az orvosi rezidens képzésre kórházunk - a mikrobiológiai laboratórium kivételével - minden osztálya akkreditálva lett.

Rezidensek létszámának alakulása kórházunkban :

· 2016: 18 fő (2 fő intenzív osztály, 3 fő gyerekosztály, 3 fő belgyógyászat, 3 fő sebészet, 1 fő sürgősségi betegellátás, 2 fő fül-orr-gégeészet, 2 fő pszichiátria, 1 fő kórbonctan, 1 fő traumatológia).

· 2017: 11 fő (3 fő gyerekosztály, 2 fő traumatológia, 1 fő kórbonctan, 2 fő belgyógyászat, 1 fő  pszichiátria, 1 fő sebészet, 1 fő fül- orr-gégészet).

· 2018: 15 fő (3 fő gyerekosztály, 2 fő pszichiátria, 1 fő kórbonctan, 2 fő traumatológia, 2 fő sebészet, 3 fő belgyógyászat, 1 fő fül- orr-gégészete , 1 fő szülészet-nőgyógyászat).
7.
Controlling – tervezés és kontroll

Napjainkban, egy egészségügyi intézmény működése nem képzelhető el jól működő, a vezetéssel együtt gondolkodó, a stratégiai célokat kidolgozni és végrehajtani segítő controlling osztály nélkül. Hogy mennyire fontosnak tartom ezt, röviden szeretném bemutatni Controlling osztályunkat.

A kórház súlyosbodó likviditási gondjaiból történő kiútkeresés során 1997 őszén született döntés - többek között - a Controlling osztály létrehozásáról. Az akkori intézetvezetői igény szerint az új osztálynak olyan információgyűjtő és feldolgozó feladata lenne, amellyel folyamatos tájékoztatást tud adni az intézmény és az egyes osztályok működéséről. A rendelkezésre álló információk strukturált rendezése és elemzése útján értékelni tudja az egyes tevékenységeket, működtetni képes a bevezetendő érdekeltségi rendszert. Az osztály feladatkörét képezi a finanszírozással kapcsolatos adminisztráció összefogása, a jelentések elkészítése és a szerződés módosítások előkészítése.

A személykiválasztás és az intézeti szervezetbe illesztést követően hivatalosan 1997. december 1-jével a gazdasági-műszaki terület önálló osztályaként kezdte meg működését a Controlling osztály, és 2011 januárjától napjainkig is négy munkatársa van: osztályvezető, finanszírozási csoport vezető, statisztikus, adatrögzítő.

Az egységes adattartalom érdekében módosítani kellett a gyógyszertári, a munkaügyi nyilvántartást és számlatükröt. A forgalmi adatok a finanszírozási jelentésekből származnak, amelyek biztonságos rögzítését és archiválását kellett megoldani.

Az ilyen formán definiált és letisztított adatokból építettük fel adatbázisunkat, amelyből ma igény szerint bármilyen szükséges adat kinyerhető. 

A fentiek tükrében nem jelentett gondot intézményünknek, hogy 2016 óta országosan egységes szerkezetbe foglalt controlling jelentést kell küldenünk fenntartónk felé negyedévente kórházunkról. Ugyanakkor sajnos a társkórházi adatokhoz nem férünk hozzá, így nem tudjuk objektíven értékelni munkánkat.

Kórházunkban országos szinten is elismert controlling tevékenység folyik. Feladatai közül alapvetően számítunk a következőkre:

· Tervezési rendszer működtetése, módszertan kidolgozás (Intézet - Osztály szinten) 

· Gazdasági eredményszámítás (Intézet - Osztály – tevékenység szinten)

· Tevékenységek gazdasági elemzése (Intézet - Osztály – tevékenység szinten - KONTROLLING alrendszer)

· Vezetői döntés-előkészítés 

· Finanszírozási rendeletek naprakész követése

· Havi HBCS előbecslés

· Teljesítmények és mutatók elemzése

· Finanszírozási tanácsadás (felső vezetés, középvezetés)

· Finanszírozási változások hatásvizsgálata

8.
A kórház Informatikai helyzete

A Kanizsai Dorottya Kórház informatikai üzemeltetését a kórház Informatika Osztálya végzi, jelenleg 6 fővel. Az üzemeltetési feladatokat három fő csoportra bonthatjuk: 

A. Klinikai területtel kapcsolatos feladatok: ide tartoznak azok a rendszerek, amelyek közvetlenül a betegellátást szolgálják;

B. Gazdasági területtel kapcsolatos feladatok: pénzügy, számvitel, munka-és bérügy, és egyéb adminisztrációs feladatok;

C. Hálózat adminisztráció: az épületeken belüli és kivüli kommunikációs feladatok sorolhatók ide.

Intézményünkben 320 darab számítógép kliensen folyik a munka, a kiszolgáló gépeink, azaz a szerverek száma 14 darab. Az adminisztrációt 95 darab asztali nyomtató segíti, a nagy teljesítményű, bérelt multifunkciós nyomtatók száma 15 darab. 

Elmondható, hogy az elmúlt időszakban a működtetett kliensgépek teljes cseréjét el tudtuk végezni, de ehhez több pályázatban is részt kellett vennünk. Szükség is volt ezekre, hiszen 1-2 éve még Windows 95-ös operációs rendszerrel is rendelkeztünk.

Az informatika fejlesztését célzó pályázatainkat a következőkben mutatjuk be:

Az informatikai infrastruktúra megújulását elsőként a TIOP 2.2.2 és TIOP 2.2.4 pályázatok biztosították. Az előbbi az SBO teljes számítógép kliens cseréjét tette lehetővé, ideértve a nyomtatókat is, míg az utóbbi pályázat 5 munkahelyünkön segítette elő a kliensek cseréjét: Radiológia, ITO, Kp. Műtő, Szemészet, Kp. Betegirányítás. Ugyanitt nyomtatókat és hálózati aktív elemeket kaptunk, valamint a kórházi betegadminisztrációs szoftver (HIS) szerverét is a pályázatból cseréltük korszerűbbre. A PACS szerverének cseréjét is ekkor valósítottuk meg, meghatározva hosszú évekre a működés feltételeit, a képalkotó háttértár kapacitását (PACS szerver és archívum csere). 

További osztályok kliens cseréit a TIOP 2.2.8 pályázatban oldottuk meg fenntartónk segítségéve, ugyanebben a pályázatban Symantec vírusirtó szoftvereket is kaptunk.

Szintén fenntartói pályázat keretében a TIOP 2.3.1 – 2.3.2 – 2.3.3 pályázatokon 69 számítógép kliens kaptunk, amellyel már elég jónak mondható infrastruktúrát üzemeltethetünk. Az EESZT üzemeltetéséhez szükséges aktív hálózati elemeket, kártyaolvasókat is ezekben a pályázatokban kaptuk meg: switch, 2 darab szerver gép, VmWare licencek, MS Office. A Központi Labor megújítása 2015-ben történt a TIOP 2.2.6 pályázat keretein belül: egy korszerű, érintőképernyős beteghívó rendszer felállításával, LED TV telepítéssel kényelmesebbé tettük a betegvárakoztatást. Ezenkívül kapott az egység 4 darab asztali nyomtatót, vonalkód olvasókat és nyomtatókat valamint 14 darab számítógépet. 

A kórházi raktárgazdálkodást az anyaggazdálkodási Osztály végzi, amelynek hálózati infrastruktúráját megteremtettük, számítógépeket bocsátottunk rendelkezésükre, így az osztályok zökkenőmentesen adhatják le elektronikusan az igényeiket a különféle anyagokra.

Hasonlóképpen a gyógyszerrendelést is elektronikusan adják le az osztályok az intézményi Gyógyszertár felé.

A kórházi adminisztrációs programot 2017-ben cseréltük le, ekkor sikeresen kapcsolódott intézményünk az EESZT-hez. A program használata lehetővé teszi a háziorvosok bekapcsolását is a rendszerünkbe, melynek kidolgozása és az együttműködés kereteinek meghatározása folyamatban van. Ugyanebben a programrendszerben oldottuk meg a várólista kezelést, fejlesztéseket kértünk a Mammográfiára, laborfeladásokra, egynapos sebészetre és gyógyszerrendelésekre vonatkozólag, amelyek mind-mind a hatékonyabb működést segítik elő.

Jelenleg a nyomtatóparkunk szorul cserére, mivel a túlzott, ránk kényszerített adminisztráció jelentős igénybe vételt okoz az eszközökön és ezek pótlása, javíttatása nem elhanyagolható összegeket emészt fel.

Pályázati forrásból a betegvárakoztatási pontjainkon valamint a fekvőbeteg osztályokon ingyenes WIFI szolgáltatást nyújtunk betegeink számára. Terveinkben szerepel ennek kiterjesztése a kórház parkosított részein is.

Saját erőből 2017 decemberében tovább kellett bővítenünk és korszerűsítenünk a képalkotó diagnosztikánk archív tárát. Szintén saját forrásból cseréltük le az intézmény gazdasági szerverét, amely nagyobb kapacitással képes fogadni az esetleges jövőbeni fejlesztéseket is.

Jelenleg egy betegbiztonságot szolgáló pályázati megvalósításban vagyunk érdekeltek. A fekvő betegekre karszalagot kívánunk helyezni, amely az ellátás során a betegek felcserélésének eshetőségét nullára csökkenti. Ezzel párhuzamosan bevezetjük a vonalkód technikát az azonosítás folyamatában, mindezt a kórházi programban megvalósítva. Ezzel párhuzamosan kaptunk 75 darab kliensgépet és monitort, 90 darab vonalkód olvasót és vonalkód nyomtatókat. 

9.
Minőségirányítás a Kanizsai Dorottya Kórházban

Az 1997. évi CLIV. tv. előírásának megfelelően – „121. § Minden egészségügyi szolgáltató biztosítja a belső minőségügyi rendszer működését, … „ 

Intézetünkben az 1999. évben elkezdett és először 2000. évben akkreditált minőségirányítási tevékenység jelentős pozitív változásokat hozott létre. Az intézmény minőség menedzsmentje és a dolgozók is elkötelezettek a minőségirányítás iránt, amely predesztinálja a kívánatos fejlődést minden területen.

2004 óta ISO 14001 Környezetirányítási rendszert vezettünk be és működtetünk.

2009 óta az ISO 9001:2008 szabvány követelményrendszerének megfelelően dolgozunk.

2017-től az ISO 9001:2015 és az ISO 14001:2015 szerint végezzük minőségügyi tevékenységünket.

Miért tartjuk fontosnak a minőségirányítást kórházunkban?

· Hatékonyabbá vált az irányítás és a munkavégzés,

· A vezetők pontosabb, jobb információhoz jutnak,

· könnyebb betanítani a dolgozókat, egyszerűbbé válik a számonkérés,

· Javult/javul a szervezettség,

· Elősegíti a fejlődést minden területen.

A kórházunk „Minőség és környezetpolitikájában” megfogalmazottak szerint, valamennyi dolgozóját ösztönözzük arra, hogy az egyenletes minőség érdekében:

· munkájukkal és önmagukkal szemben fokozottan igényesek legyenek,

· az intézet minőség és környezetpolitikáját megismerjék és elfogadják,

· rendszeres továbbképzéssel törekedjenek munkájuk, a gyógyítás színvonalának folyamatos emelésére, a környezettudatosság növelésére,

· elkötelezett, magasan képzett, fejlődni kívánó dolgozókat alkalmazunk a jó eredmény elérésére,

· minőségirányítási rendszerünket az elvárások szerint folyamatosan fejlesztjük, az elvégzett feladatokat értékeljük és a szükséges beavatkozásokat megtesszük,

· törekszünk az anyag- és energia felhasználás, valamint a hulladékképződés csökkentésére és hasznosítására,

· a havária események megelőzését kiemelt feladatként kezeljük.

Az intézmény reprezentációjában nagy hangsúlyt fektetünk a minőségirányítási ismeretek, tapasztalatok, értékelések megismerésére. A minőségirányítási munkatársak lehetőség szerint országos minőségüggyel foglalkozó rendezvényen előadóként, pilot programokban közreműködőként is részt vesznek. (NEVES fórum, BELLA, ISO fórum)

Beteg- és dolgozói elégedettségi vizsgálatok eredményének értékelése


Az elégedettséget az ESZCSM által 2004-ben kiadott Kérdőíven értékeljük és elemezzük a fekvőbeteg osztályokon. A vizsgálatokat negyedévente kiértékeljük, eredményeit az osztályokkal közöljük. Ezeket minden alkalmazottunk megtekintheti az INTRANET hálózaton. Az értékelhető Kérdőívek száma folyamatosan növekszik. A betegek egyre kritikusabbak (vagy bátrabbak), növekszik a szöveges hozzászólások száma (pozitív és negatív) is. 

Fekvőbeteg elégedettségi vizsgálatok: A közel 20 éves tapasztalat alapján elmondható, hogy betegeink elégedettek a Kórházunkban folyó betegellátási munkával, az ellátottak közel 99 %-a ajánlaná intézményünket másoknak is.

2008-as évtől a betegek az Internet hálózaton keresztül is véleményt mondhatnak. 

Járóbeteg elégedettségi vizsgálatok: Az egész Kórházra kiterjedő járóbeteg elégedettségi vizsgálatot végeztünk. A betegek visszajelzései alapján az elmúlt évekhez viszonyítva pozitív változás tapasztalható, a jelzett problémákat kivizsgáltuk, s többszöri alkalommal is felülvizsgáltuk 

A Dolgozói elégedettségi vizsgálatokat minden évben elvégezzük. Általában az elégedett dolgozók száma nem csökkent tovább. A kiértékelt eredményeket minden szervezeti egység megkapta. 

Belső- és külső auditok keretében vizsgáljuk minden évben a minőség -, és környezetirányítási rendszert.

Kórházunk életében 2018-ban 19. alkalommal történt meg a megújító, mindenre kiterjedő audit, amely kitűnő eredménnyel zárult. Az auditáló cég (Certop) auditorai kiemelték az összkórházi minőségirányítási munkát, a vevői elégedettség mérését és a folyamatos fejlesztést minden területen. 

10.
Outsourcing

Korábban a Kanizsai Dorottya Kórházban a készletbeszerzés és raktározás tevékenységet – közbeszerzési eljárás keretei között kiválasztott – külső szolgáltató végezte. A tevékenységet 2017. szeptemberében visszaszerveztük saját hatáskörbe. Ez - költségeinket tekintve - jó döntésnek bizonyult.

Több mint egy évtizede kiszervezésre került az őrzés-védelem és a parkfenntartás. A portaszolgálat ellátásához szükséges szakmai háttér és technika miatt gazdaságos volt a kiszervezés, de a parkfenntartás vonatkozásában léptünk, két éve saját hatáskörbe visszaszerveztük. 

Két évtizeddel ezelőtt a takarítási szolgáltatás is kiszervezésre került intézményünkben. Ugyanakkor költségcsökkentő célzattal ezt a szolgáltatást is visszaszerveztük, 2018. áprilisától intézményünk saját hatáskörben látja el a takarítási szolgáltatásokat, ezzel komoly költségmegtakarítást érve el. 

11.
Pályázataink

Intézményünk komoly változásokon ment át az elmúlt években. Európai uniós pályázati lehetőségek sora nyílt meg előttünk, eddig még soha nem látott fejlesztési lehetőségekkel, megalapozva kórházunk szakmaiságát a következő évtizedekre.

Szeretném egy kicsit részletesebben is bemutatni pályázatainkat: Ki fog tűnni az, hogy a kórház vezetése az elmúlt években minden olyan forrást megpróbált elérni – zömmel sikerrel – melyekre lehetősége nyílt.

11.1.
TÁMOP-6.2.2A-11/1-2012-0021 - „A Kanizsai Dorottya Kórház komplex képzési programja a minőségi egészségügyi szolgáltatásnyújtás érdekében”

A program során 12 ráépített szakdolgozói képzés, szakorvosok 3 területen történő ráépített képzése valamint 1 fő rezidens szakképesítésének támogatása valósult meg. A programba 38 fő szakdolgozó és 5 fő szakorvos került bevonásra. A szakdolgozók esetében egészségügyi gyakorlatvezető, epidemiológiai szakápoló, diabetológiai szakápoló, onkológiai szakápoló, felnőtt és gyermek aneszteziológiai és intenzív szakápoló, pszichiátriai szakápoló, geriátriai szakápoló, CT, MRI szakasszisztens, kardiológiai és angiológiai szakasszisztens, sürgősségi szakápoló, fizioterápiás szakasszisztens képzése valósult meg. Szakorvosok esetében gasztroenterológia, kardiológia, endokrinológiai szakorvosi képzés és szakvizsga valamint szakorvos jelölt (rezidens) vizsga zajlott. A projekt célcsoportja számára a szakképzés, a vizsgadíj, a jegyzetek valamint az utazási és szállásköltségek ingyenesek voltak, ezen felül a szakdolgozók és szakorvosok a képzési időre motivációs ösztöndíjban részesültek, mely az elnyert pályázati támogatásból finanszírozott. 

A projekt összköltsége: 124 999 567 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015. február.

Projekt pozitív hatása: Megvalósult 38 fő szakdolgozó és 5 fő szakorvos sikeres képzése.

Jelenlegi helyzet: A projekt lezárult.

11.2.
TÁMOP-6.2.4.A-11/1-2012-0007 - „A Kanizsai Dorottya Kórház létszámbővítése a hiányszakmát jelentő álláshelyek beöltésével”

A projekt keretében 5 fő szakorvos felvételével az intézmény humán-erőforrás feltételeit továbbfejlesztette. Felvételre került 1 fő aneszteziológiai és intenzív terápiás szakorvos, 1 fő sürgősségi és betegellátó szakorvos, 1 fő általános röntgendiagnosztikai, 1 fő mozgásszervi rehabilitációval rendelkező szakorvos, valamint 1 fő csecsemő és gyermekgyógyász szakorvos. A szakorvosok foglalkoztatásával intézményünk törekvése arra irányult, hogy az ellátási területéhez tartozó minden beteget és rászorulót maradéktalanul és lehetőségekhez mérten a legmagasabb színvonalon lásson el. A 4 fő hiányszakmát jelentő álláshely és 1 fő tartósan betöltetlen álláshely betöltésével a támogatás révén szakmai felkészültségünk javult az érintett területeken, a várakozási idő rövidebb lett. 
A projekt összköltsége: 49 999 947 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2014.02.28.

A projekt pozitív hatása: intézmény humán-erőforrás feltételeinek továbbfejlesztése a hiányszakmák betöltésével.

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult.

11.3.
TÁMOP-6.1.2-13/1-2013-0017 -  „Dohányzás leszokás támogató pontok kialakítása a tüdőgondozó intézetek bázisán Nyugat-dunántúli régióban Zala megyében”

A Kanizsai Dorottya Kórház a Zala Megyei Kórház, mint főpályázó konzorciumi partnereként 3.447.420.-Ft uniós támogatást nyert a Társadalmi Megújulás Operatív Program keretében meghirdetett TÁMOP-6.1.2-13/1-2013-0017 „Dohányzás leszokás támogató pontok kialakítása a tüdőgondozó intézetek bázisán Nyugat-dunántúli régióban Zala megyében” című pályázati kiíráson az Új Széchenyi Terv keretében. A program során a Tüdőgondozóban dohányzásról való leszokást segítő csoportos tanácsadást folytattunk. A csoportos tanácsadáson kívül tájékoztattuk a szakmát és a helyi lakosságot a dohányzásról való leszokás társadalmi hasznáról. Az Országos Korányi TBC és Pulmonológiai Intézetben működő Országos Dohányzásleszokás Támogatási Módszertani Központ támogatásával folyamatosan biztosítottuk azokat a továbbképzési programokat, melyeken a csoportos tanácsadást nyújtó szakorvosok, szakdolgozók, pszichológusok elsajátíthatták a tevékenység végzéséhez szükséges ismereteket, ezáltal a folyamatos szakember utánpótlás rendelkezésre állt. 

A projekt összköltsége: 3 447 420 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2014. október 31.

A projekt pozitív hatása: a bevont célcsoportok (50 fő) ebből sikeresen leszokottak száma 24 fő. Jövőre vonatkozóan felkészült szakemberek állnak rendelkezésre a dohányzásról történő leszokáshoz szükséges segítségnyújtásra. 

Jelenlegi helyzet: a projekt során beszerzésre került 1 db számítógép, 1 db televízió, 1 db DVD lejátszó, 1 db nyomtató és TV állvány. A célcsoport koordinációját végző szakasszisztensek, szakorvos és pszichológus képzései lezajlottak. 

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult.
11.4.
NYDOP-5.2.1/C-11-2012-0001 - „Rehabilitációs szolgáltatások fejlesztése a Nyugat-dunántúli Régió egészségügyi intézményeiben”

A projekt keretében egyrészt a kórház „B” épületének 2. emeletén működő pszichiátria rehabilitációs osztálya újult meg, mely 29 betegágyas, összesen bruttó 796 m2, a beruházás során komplex rehabilitációt segítő akadálymentesített környezetté vált. Ezen kívül orvosi műszerek, eszközök, bútorzat, mobiliák kerültek beszerzésre az informatikai háttér fejlesztése mellett. A projekt keretében a kórház – a pszichiátriai osztály épületével közvetlenül szomszédos – a projekt indulásakor még üzemen kívül álló, 3 szintes épület földszinti részének felújítása történt meg, mely a pszichiátriai rehabilitációs céloknak és alapelveknek megfelelő környezetet biztosít az ellátásra szorulóknak. Ebben a részben végzik a rehabilitációs kezeléseket, foglalkozásokat. Kialakításra került egy munkaterápiás szoba, tankonyha, tornaterem a közösségi és a kiszolgáló helyiségek mellett. A korszerű szemléletnek megfelelően a fejlesztés által kialakított tér lehetőséget kínál a későbbiekben a nappali ellátási forma megalapozásához is. Ez a komplex folyamat, és az erre épülő rugalmas ellátási mátrix a széles partnerségi együttműködésekkel a rehabilitáción túl a reszocializációt is segíti. 

A projekt összköltsége: 222 183 540 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015. 03.31
Jelenlegi helyzet: A megvalósítás illetve a beruházás időben befejeződött, a projektben előírt szakmai és pénzügyi elszámoláshoz kapcsolódó követelményeket teljesítettük. A projekt lezárult. 

11.5.
TÁMOP-6.2.4.B-12/2-2014-0025 - „A Kanizsai Dorottya Kórház rehabilitációs szolgáltatásai fejlesztéséhez kapcsolódó intézményi létszámbővítés”

A konstrukció keretében az intézményi létszámbővítés nyújtotta előnyökkel szakellátásunkat 2 fő klinikai szakpszichológussal, 1 fő művészetterapeutával és 1 fő pszichiátriai szakorvossal bővítettük. A pályázat a felvételre került szakemberek bér-és járulékköltségét fedezik 14 hónapra. 

A projekt összköltsége: 21 597 316 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015. szeptember 30.

A projekt pozitív hatása: a járóbeteg ellátás nagyszámú forgalma rugalmasabbá válik a bevont szakemberek segítségével. A klinikai szakpszichológusok foglalkoztatásával a hiány feloldása egyben a gyógyító tevékenység szakmai színvonalának jelentős fokú fejlesztését célozta meg. Az eddig működtetett heti kis-és nagycsoportos foglalkozások az új szakemberek alkalmazásával kiterjesztésre kerülhettek mind gyakoriságban, mind a betegség-specifikus differenciálás alapján. Reálissá válhattak a módszerspecifikus eljárások, pszichodinamikai elemző explorációk, a családtagok számára is edukatív egyéni csoportos ülések alkalmazása. A művészetterapeuta felvételével megvalósult egy új terápiás eszköztár bevezetése, mely az élmény-centrikus csoportok, egyéni terápiák, különböző művészeti technikák segítségével (képzőművészet, mozgás, zene) valamint az irodalom által – hogy a résztvevők a művészet eszközén keresztül önismeretet szerezhessenek. Az alkotás folyamata közben átélt érzelmek, asszociációk, gondolatok a beteg mentális felépüléséhez vezetnek. A szakember munkájával hozzájárul ahhoz, hogy a betegek önbecsülése javuljon az alkotó folyamat során. 

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.6.
TIOP-2.2.4-09/1-2010-0030 - „Struktúraváltoztatást támogató infrastruktúrafejlesztés a Kanizsai Dorottya Kórházban”

A projekt keretében az Intenzív terápiás osztály – teljes körű építészeti és műszerfejlesztése valósult meg. Központi diagnosztika: építészeti átalakítás, digitális technológia cseréje, diagnosztikai műszerpark megújulása (rtg felvételező munkahelyek, mammográfia, ultrahang diagnosztika). Új épületszárnyban helyeztük el a mikrobiológia labort és a patológiát – teljes körű műszerfejlesztést hajtottunk végre. Központi műtő:  teljes körű építészeti és klimarendszer átalakítás, műszerezettség bővítése, a nőgyógyászati műtő központi blokkba integrálása, mely a meglévő műtőkapacitások kihasználtságát javította. Urológiai Endoszkópos labor fejlesztése, központi betegirányító egység kialakítása, korszerűsítése, központi sterilizáló egység gép-műszer fejlesztése. Szülészet-nőgyógyászat: szülőszobák, rooming-in rendszer teljeskörő építészeti és műszerpark fejlesztése valósult meg. Megújult a főépület lépcsőháza, négy darab új felvonó beépítésére került sor. Fejlesztettük a kórházi informatikai rendszert. 

A projekt összköltsége: 3 222 216 593 Ft 

A projekt fizikai befejezése: 2014. március 31. 

A projekt pozitív hatása: az intézmény progresszív betegellátásban betöltött szerepének megerősítése a szükségletekhez alkalmazkodó, korszerű és magas technikai színvonallal rendelkező, költséghatékonyan működő egészségügyi szolgáltatások biztosítása. Integrált rendszer kialakítása a definitív, hatékony és folyamatos magas színvonalú betegellátás érdekében. A rendelkezésre álló erőforrások ésszerűsítésén keresztül a párhuzamos gazdaságtalan működtetések megszűntetése. A kórházi ellátásban dolgozók munkafeltételeinek, munkabiztonságának javításával az intézmény munkaerő-megtartó képességének erősítése. A versenyképesség javításával az intézmény tartós, fenntartható szakmai és gazdasági fejlődést biztosító pályára állítása. Gazdasági eredmények: erőforrás-pazarló párhuzamos működések megszűntetése, költséghatékony működés elősegítése érdekében a pavilonok számának csökkentése. 

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.7.
TIOP-2.2.2-08/2-2009-0005 - „Kanizsai Dorottya Kórház sürgősségi ellátásának (SO2) korszerűsítése”

Újépületszárnyban valósult meg a sürgősségi osztály elhelyezése, korszerű orvos-technológiai eszközökkel való felszerelése, bútorzattal, informatikai eszközökkel történő ellátása mellett.
A projekt összköltsége: 519 728 163 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2014.03.31.

A projekt pozitív hatása: 910,96 m2 területen működik az új sürgősségi betegellátás. Jobb lett a mentőkkel történő megközelíthetőség, teljes körű akadálymentesítés valósult meg a projekt keretében. A sürgősségi osztály eszközparkja bővült, korszerű informatikai háttérrendszer segíti a munkát. Projekt előrehaladását gátló problémák nem jelentkeztek. 
Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.8.
KEOP-4.10.0/K/14-2014-0037 - A pályázat címe: Fotovoltaikus rendszer kialakítása a Kanizsai Dorottya Kórházban

A tárgyi projekt keretében a kórház 180 kVA inverter csatlakozási teljesítménnyel létesített napelemes kiserőművet telepített a telephelyén található épületeken.
A projekt összköltsége: bruttó 134 681 063 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015.07.31.

A projekt pozitív hatása: A projekt közvetlen célja olyan környezetbarát megújuló energia alapú energiatermelést biztosító rendszerek alkalmazása, melyek révén lényegesen csökkenthető a Kórház fosszilis energiahordozókból származó villamos energia felhasználása. A projektben kiemelt hangsúlyt helyeztünk az energiahatékonyságra és az energiatakarékosságra, és ezen keresztül a széndioxid-kibocsátás csökkentésére. További kiemelt célkitűzés a környezeti szempontok érvényesítése a gazdasági fejlődésben, a megújuló energiaforrások nagyobb arányú felhasználása, a társadalom és a környezet harmonikus viszonyának kialakítása.

A projekt keretében a Kanizsai Dorottya Kórház épületein napenergia alapú – fotovoltaikus – rendszer kiépítése volt a cél. A rendszer éves energiahozama 201.000 kWh/év, mely az éves villamos energia igényünk több mint 10%-át fedezi. Ezen villamos energia megtakarítás 187,895 t/év üvegházhatású gáz kibocsátás csökkenést eredményez.

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.9.
 TIOP-2.2.6/12/1/B-2013-0041 - A pályázat címe: „A Kanizsai Dorottya Kórház járó-beteg ellátásának fejlesztése”
Szemészeti vizsgálóegységek beszerzése (visusvizsgáló, próbakeret, próbalencse soral, dioptria mérővel, réslámpával, kerato-ferraktométerrel, 90 D vizsgálólencsével, biometriás készülék, sárga lézer), valamint fül-orr-gégészeti vizsgáló munkahelyek üzembe helyezése történt. A központi labor műszer és bútorzat korszerűsítésére, a radiológiai osztály részére röntgen felvételező-átvilágító készülék beszerzésére került sor. 

A projekt összköltsége: 257 878 536 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015.10.31.

A projekt pozitív hatása: Intézményünk járó-beteg szakrendelői színvonalas műszerezettséggel lettek felszerelve, szemészeti osztályunk továbbfejlődött, az ellátásokhoz való hozzáférés területileg kiegyenlítődött.

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.10. 
(TIOP-2.2.8. A-15/1-2015-0004) - A pályázat címe: „A Kanizsai Dorottya Kórház járó-beteg ellátásnak infrastrukturális fejlesztése”

A projekt keretében a funkcionális intézményi belső terek átalakítása és felújítása történt 3 részben: járó-beteg szakrendelő alagsor felújítása, járó-beteg szakrendelő földszint, I. emelet felújítása valamint a szemészeti osztály átalakítása és felújítása valósult meg.
A projekt összköltsége: 186 812 845 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015.12.31.

A projekt pozitív hatása: A projekt célja volt, hogy a Kanizsai Dorottya Kórház Járó-beteg Szakrendelője műszerezettségének komplettálása mellett (mely a TIOP 2.2.6. pályázatban bekövetkezett), annak részleges építészeti felújítását végezzük el, megteremtsük a lehetőségét, hogy az intézményünk ellátási területéhez tartozó betegek gyógyítása magasabb színvonalon történjen. Ugyanakkor a struktúraváltás kapcsán érintett szemészeti ellátást a volt Szemészeti osztály területére összpontosítva (jelenleg az ellátás az intézmény több pontján történik, nem volt eddig lehetőségünk a strukturális átalakításra), annak szolgáltatás jellegét kihangsúlyozva, igazolni szerettük volna, hogy az intézményrendszer átalakítása után is - annak szellemiségét követve - javítható a betegellátás minősége és hatékonysága

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.11. 
(KEOP-5.6.0/E/15-2015-0070) - A pályázat címe: „Energia megtakarítást célzó egészségügyi eszközök beszerzése a Kanizsai Dorottya Kórházban”

A projekt során beszerzésre került 1 db Flat panel detektoros digitális tüdőszűrő rendszer, mely lakossági szűrésre alkalmas tüdőszűrő berendezés, 6 órás műszakban, napi minimum 300 szűrés elvégzésére alkalmas. Továbbá az Urológiai osztály részére 1 db C-íves röntgen átvilágító készüléket vásároltunk - sebészeti képerősítő - műtői felhasználásra.   
A projekt összköltsége: 85 411 000 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2015.11.30.

A projekt pozitív hatása: megvalósult a jelentős energia-fogyasztó eszközök cseréje, mellyel Tüdőgondozó Intézetünk valamint az Urológiai osztály műtéteihez kapcsolódó modern, alacsonyabb energia-felhasználású röntgensugárzáson alapuló diagnosztikai berendezések kerültek beszerzésre. 

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.12. 
(KEHOP-5.2.10-16-2016-00055) - A pályázat címe: „A Kanizsai Dorottya Kórház épületenergetikai fejlesztése”

A pályázat keretében a Kanizsai Dorottya Kórház épületegyütteseiből (19 db) a 9. és 10. számú épületek, a Nővérszálló I. (Orvos-szálló) és Nővérszálló II. épületenergetikai fejlesztéseit kívántuk megvalósítani. Az érintett épületek – Nővérszállók – épületenergetikai minősége nem volt megfelelő. 
A projekt összköltsége: 77 206 331 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2017.01.31.

A projekt pozitív hatása: az érintett épületek energetikai működése hatékonnyá vált és csökken a primer energiafelhasználás és az ÜHG kibocsátás. 
Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.13.      ,, Fekvőbeteg szakellátó intézmények támogatására – a gazdaságilag hatékony struktúra-átalakításhoz, ehhez kapcsolódó szakmai és/vagy működési koncentrációt szolgáló fejlesztések megvalósítására kiírt  ÁEEK_OEP_EMMI-2016/1. számú pályázat 

A pályázat címe: „A Kanizsai Dorottya Kórház intézményi konyha épületenergetikai fejlesztése, eszközök cseréje, energetikai fejlesztése”
A projekt szakmai tartalma: az érintett épület épületenergetikai minősége nem megfelelő, jelenlegi energiafelhasználása pazarló. A projekt célja az épület energetikai fejlesztése, a korszerűtlen régi berendezések új energiatakarékos berendezésre történő cseréje (sütő-főző eszközök beszerzése).

A projekt összköltsége: 254 195 280

A projekt fizikai befejezése: 2017. június 30.

Projekt pozitív hatása: a primer energiafelhasználás és az ÜHG kibocsátás csökkentése, a korszerűtlen régi berendezések új berendezésekre történő cseréje, 20-30 %-os jövőbeli energia megtakarítás.

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult.  

11.14. 
EFOP-2.2.19-17 - „Járó-beteg szakellátó szolgáltatások fejlesztése a Kanizsai Dorottya Kórházban”
A pályázat keretében szerettünk volna beszerezni 1 db 64 szeletes CT készüléket, 3 db ultrahang készüléket (általános ultrahang vizsgálatokhoz/mammográfiás laborba, ultrahang készülék a szülészeti praenatalis diagnosztikához/4D funkcióval, általános ultrahang készülék urológiai vizsgálatokhoz), 1 db endoszkóp berendezést - torony (egy darab colonoscop és két darab gastroscop kézi eszközzel), 8 db magas tudásszintű betegágyat a Sürgősségi Betegellátó Osztályra. 

A projekt összköltsége: 299 968 500 Ft

Jelenlegi helyzet: „támogatásra jogosult” – döntés alatt státuszban. Sajnos forráshiány miatt várólistára került ez a projektünk.  

11.15.  
EFOP-2.2.18-17-2017-00014 - „Betegbiztonság növelését célzó fejlesztések a Kanizsai Dorottya Kórházban”
A pályázat keretén belül célunk volt, hogy a gyógyító osztályaink kórtermeiben a fali karos kézfertőtlenítő szer adagoló rendszer 100%-ban kiépített legyen, a kiemelt területek - mint Intenzív osztály,  Neurológiai osztály szubintenziv részlege - pedig ágyvégi adagolókkal is legyenek ellátva. A betegbiztonság szempontjából nem csak az ápoló személyzet, hanem a látogatók is potenciális vektor szerepet játszanak a fertőzések átadásában. Ennek megelőzésére a betegellátó osztályok bejáratához önadagoló rendszerű kéz fertőtlenítőszer adagoló lehetőséget terveztük (falra szerelhető kivitelben). A komplett rendszernek szerves része az ellenőrzés folyamata. Ezt eddigiekben a kezek mikrobiológiai leoltásával valósítottuk meg. Azonban a kivitelezés és értékelés hosszadalmas, és ma már nem ez a legmodernebb módszer. A szakmai ajánlások előnyben részesítik azokat a rendszereket, amelyek a helyszínen azonnal kiértékelhetők, direkt megfigyelésen alapulnak. Ennek megvalósításához kívántunk beszerezni 1 db Kézi higénia kontroll készüléket, mely az adatokat azonnal feldolgozza, kijelzi a kézfertőtlenítés eredményét, megjelölve az esetlegesen kimaradt felületeket, és az adatokat tárolja későbbi feldolgozás céljából. Ezen kívül 2 db hordozható, UV rendszerű ellenőrző készüléket kívántunk beszerezni jelen pályázat keretében, melyek az oktatások alkalmával a helyszínen használhatóak. Ennek alkalmazásával akár az új belépők oktatása, akár az éves rendszeres kézhigiénés oktatás hatékonysága, illetve az oktatottak tudásszintje kiértékelhető. Szükség van a műtők, klinikai osztályok fertőtlenítési hatásosságának mérésére, ezért 2 db levegő mintavevő készülék beszerzését terveztük, elsősorban a műtők és Intenzív osztály levegőjének csíraszám meghatározásához. 

A fentieken túl Endoszkópos laborunk flexibilis endoszkópjai mosókészülékeinek fejlesztését kívántuk megvalósítani. Ennek megfelelően két darab flexibilis endoscop mosó-fertőtlenítő automata készülék beszerzését (melyek egyenként egyszerre két darab kézi eszköz mosására képesek) tűztük ki célul. 

Jelen pályázat keretein belül nyílik lehetőségünk arra, hogy a betegbiztonság növelése érdekében Egységes betegazonosító rendszer bevezetését valósítsuk meg intézményünkben. 

Ennek keretein belül a fekvő ellátásban részesülő pácienseink bárhol, bármilyen körülmények között egyértelműen azonosíthatóak az ellátó személyzet számára. Többek között nemcsak a betegek felcserélésének esetleges veszélye szűnne meg, hanem az „eltévedt” vagy ájult beteg azonosítására is módot kínál.  Meggyőződésünk, hogy a beteg számára a karszalag biztosítása nemcsak egy felkínált lehetőség, hanem a nyújtott ellátás során egy biztonságérzet kialakításául is szolgáló eljárás. Jelen pályázatban ennek szükségét kívánja intézményünk megcélozni, valamint a jelenlegi pályázatban kell megtalálnunk az Egységes Elektronikus Szolgáltatói Térhez (EESZT) való kapcsolódás módját is, amelynek biztosítása nemcsak pályázati követelmény, hanem a jogszabályi megfelelést is garantálja. Továbba 75 db új, magas tudású számítógép beszerzésére nyílt lehetőségünk.

A projekt összköltsége: 95 601 290 Ft

A projekt fizikai befejezése: 2018.09.30.

Jelenlegi helyzet: a projekt lezárult. 

11.16. 
EFOP-2.2.0-17-2017-00033 - A pályázat címe: „A Kanizsai Dorottya Kórház orvostechnikai készültségi szintjének javítása”
A pályázat keretében kívántunk volna beszerezni 3 db ultrahang készüléket (közép szintű radiológiai ultrahang berendezés, emelt szintű kardiológiai ultrahang berendezés, kiemelt szintű ultrahang berendezés aneszteziológiai-intenzív felhasználásra)

Bár az első kettő készülékekkel rendelkezünk, de sajnos ezek régen beszerzett és így magas energia felhasználású, magas szerviz igényű, alacsony szakmai színvonalon működő berendezések. Működésük nem üzembiztos, így veszélyeztetik a megfelelő színvonalú betegellátást.

A projekt összköltsége: 50 000 000 Ft

Jelenlegi helyzet: a projekt forráshiány végett elutasításra került.  

11.17.
EFOP-1.10.3-17-2017-00030 - Projekt megnevezése: A Kanizsai Dorottya Kórház humán kapacitásának szakmai fejlesztése

A projekt keretében 31 fő szakdolgozó kerül bevonásra. A szakdolgozók a képzés eredményeként OKJ-s szakképesítést szereznek. Intézményünk a következő képzési területeket célozta meg: 4 fő diabetológiai szakápoló, 2 fő egészségfejlesztő-segítő, 3 fő egészségügyi gyakorlatvezető, 2 fő endoszkópos szakasszisztens, 3 fő hospice szakápoló, 1 fő mikrobiológiai szakasszisztens, 1 fő légzőszervi szakápoló, 2 fő műtéti szakasszisztens, 2 fő műtőssegéd –gipszmester, 3 fő pszichiátriai szakápoló, 2 fő betegkísérő, 2 fő fertőtlenítő-sterilizáló, 1 fő onkológiai szakápoló, 1 fő hematológiai szakasszisztens, 2 fő epidemiológiai szakápoló.

Projekt támogatási összege: 73 935 320 Ft

A fizikai kezdés dátuma: 2018. március 1.

A projekt hatályos fizikai zárása (dátum): 2020. február 28.

Projekt pozitív hatása: a projekt megvalósításának célja az egészségügyben biztosított megfelelő létszámú és minőségű humán-erőforrás következtében javuljon az egészségügyi ellátás színvonala, a betegek egészségi állapota valamint munkaerő-piacon történő foglalkoztatási esélyei. 

Jelenlegi helyzet: támogató okirat aláírásra került. Az oktatások megkezdődtek.

12.
A Kanizsai Dorottya Kórházban folyó szakmai munka

A alábbiakban bemutatjuk kórházunk egyes osztályainak tevékenységét.

12.1 Belgyógyászati Osztály

Ágyszám: 82

Osztályvezető:
Dr. Matoltsy András főorvos

Az összevont Belgyógyászati Osztályon belül három osztályrészleg működik:

KARDIOLÓGIA OSZTÁLY ÉS KORONÁRIA ŐRZŐ
ÁLTALÁNOS BELGYÓGYÁSZAT - NEPHROLÓGIA OSZTÁLY
GASZTROENTEROLÓGIA OSZTÁLY

12.1.2 Kardiológiai osztály

Osztályvezető: Dr. Matoltsy András főorvos (belgyógyász, kardiológus, geriáter, hypertonologus)

Orvosok: 
· Dr. Bazsó Judit főorvos (belgyógyász, kardiológus szakorvos)

· Dr. Hajdu Katalin főorvos (belgyógyász, kardiológus, hypertonologus szakorvos)

· Dr. Kiss Tünde főorvos (belgyógyász, kardiológus szakorvos)

· Dr. Kisjós Balázs főorvos (belgyógyász szakorvos)

· Dr. Mátyás Eszter rezidens orvos

· Dr. Kárász Klaudia rezidens orvos

Osztályunkon széles körű kardiológiai diagnosztikus és terápiás tevékenység folyik. A diagnosztikus munka a non - invasiv kardiológia szinte teljes spektrumát felöleli.  Műszerezettségünk átlagon felüli. Jelenleg két futószőnyeges és egy kerékpár ergométeres EKG rendszerrel, egy Holter rendszerrel és két csúcstechnológiájú echokardiográffal rendelkezünk. Transoesophagealis, stressz echos, szöveti Doppler, üregi kontraszt vizsgálatokra is van lehetőségünk. A rutin vizsgálatok mellett a speckle tracking technika alkalmazása a szívizom globális és regionális szisztolés és diasztolés funkciójának egyedülállóan részletes és pontos megítélésre nyújt lehetőséget. Segítségével lehetővé válik a szubklinikus bal kamra diszfunkció korai felismerése, így az idejében megkezdett kezeléssel a kardiovascularis morbiditás és mortalitás csökkenthető. Az elektromos kardioverziók transoesophagealis echo vezérléssel folynak. 

A gyógyító munka mellett nagy szerepet játszik osztályunk tevékenyégében a szekunder prevenció. Jól szervezett az infarktusos betegek gondozása, a félévenkénti kockázat felmérésének a metabolikus kockázati tényezők felmérésén kívül része az echo és a terheléses EKG is. Kiemelt feladatnak tekintjük a hipertónia- és lipidanyagcsere zavarban szenvedők gondozását. Osztályunk hypertonia centrumként akkreditált. 

A kardiológiai osztály nagy forgalmat bonyolít le, ellátási területünk lakossága 135000 fő, átlagos évente átlagosan 2200 fekvőbeteg fordul meg osztályunkon. 

A részleghez 2-2 kardiológiai, 2-2 hypertonia, 1 lipidologiai és 1 általános belgyógyászati szakrendelés tartozik. Ezek átlagos évi forgalma is jelentős: 19586 fő (2017.). 

Kardiológiai műszeres vizsgálatok száma évente átlagosan (2017-es adatok):

· EKG: 6870

· Echo (TTE, TEE, DSE): 5374

· Terheléses EKG: 1000

· Holter: 503

· ABPM: 875
12.1.2Általános Belgyógyászat - Nefrológia osztály

Részlegvezető: Dr. Késmárki Nóra (belgyógyász, endokrinológus, diabetológus)

Orvosok:

· dr. Bálint Tünde – főorvos

· dr. Tankó Magda – szakorvos

· dr. Kiss Euridiké – osztályos orvos

Osztályunkon általános belgyógyászati és nephrológiai betegek, emellett diabetológiai és endokrinológiai ellátás is történik járó- és fekvőbeteg esetekben egyaránt. Cukorbetegeknél évente szövődményfelmérést végzünk, 4 diabetológiai szakorvos és 4 diabetológiai szakasszisztens segítségével. A hormonvizsgálatok laboratóriumi diagnosztikája jelentősen fejlődött az utóbbi években, a képalkotó vizsgálatok helyben történő spirál CT vizsgálattal gazdagodtak, izotópdiagnosztika részben a környéken, izotópterápia pedig országos centrumokban történik. Szükség esetén a betegek továbbküldése országos centrumokba a megfelelő kapcsolatrendszernek köszönhetően megoldott. 

2017. októbertől Zala Megyei Neuropathia Centrum működik a diabetológiai szakrendelés keretén belül, ahol Q-sense készülékkel vékonyrost neuropathiát szűrünk, amely korai diagnózist tesz lehetővé.

2017-ben a belgyógyászati osztály fekvőbeteg forgalma 994 fő volt, 2018. első félévben 483 fő.

2017-ben a szakrendelések (diabetes, endokrin, pajzsmirigy, májbeteg) forgalma 10924 fő volt, 2018. első félévben 5503 fő volt.

12.1.3 Gasztroenterológiai osztály

Részlegvezető: Dr. Bárány László (belgyógyász, gasztroenterológus)

Orvosok:

· dr. Horváth Judit főorvos

· dr. Mátyásy Helga szakorvos

· dr. Herman Beáta szakorvos


· dr. Pataki Zsolt szakorvos

A gasztroenterológiai betegek ellátása a gasztroenterológiai szakrendelés és a fekvőbeteg osztály köré épül fel. A járóbeteg ellátásnak az endoszkópos laboratórium ad otthont, természetesen ugyanitt történik mind a kórházi fekvőbetegek, mind járóbetegek endoszkópos vizsgálata. A járóbeteg forgalom évente több, mint 4000 orvos-beteg találkozást jelent. A gasztroszkópiák száma meghaladja az évenkénti 2000, míg a kolonoszkópiák a 800-900 vizsgálatot. A vastagbél endoszkópos vizsgálata évek óta rövid hatású altató illetve bódító injekció alkalmazásával történik. A hospitalizációt igénylő betegek ellátása a 20 ágyas Gasztroenterológiai Részlegen történik. Az epeutak és a hasnyálmirigy vezeték retrograd endoszkópos (ERCP) vizsgálatainak 100 feletti évenkénti száma kiegészül a jejunális tápláló szonda endoszkópos levezetésével, valamint az epeúti kövek szájon át történő eltávolításával, epeúti endoprotézisek behelyezésével. A jóindulatú nyelőcső szűkületeket ballonos technikával endoszkóppal tágítjuk, míg az epeutak nem daganatos szűkületeit mechanikus dilatátorral oldjuk. A nyelőcső és az epeutak rosszindulatú szűkületeit öntágító fémstent behelyezésével oldjuk meg. A Helicobacter pylori infekció és a tejcukor intolerancia felismerésére az egyszerű levegőkilégzési teszt alkalmazása, a lenyelt idegentest endoszkópos eltávolítása napi rutin feladat. A varixvérző betegeinket endoszkóposan ligáljuk, adott esetben varix sclerotizáció történik. A rutin munka további része a tápcsatorna felső vagy alsó szakaszán történő endoszkópos polypectomia elvégzése, valamint a táplálkozásra képtelen betegekben a percutan endoszkópos gasztrosztóma (PEG) behelyezése. Kiemelt feladatnak tekintjük a krónikussá váló emésztőrendszeri megbetegedések gondozását, különös tekintettel a gyulladásos bélbetegek (Colitis ulcerosa, Crohn betegség), az idült hasnyálmirigy elégtelenségből adódó emésztési zavarok, a reflux betegek, és a krónikussá váló májbetegek rendszeres utánkövetését.  

A Gasztroenterológiai részleg átlagos évi forgalma 1100-1200 fő.

A részleghez 1 gasztroenterológiai szakrendelés tartozik, ez átlagos évi forgalma: 4400 fő.

Gasztroenterológiai műszeres vizsgálatok száma évente (2017-es adat):
· Felső panendoscopia: 2300

· ERCP: 102

· Colonoscopia: 872

· H2 kilégzés, tejcukor intolerancia vizsgálat: 450

· Urea kilégzési teszt, H. pylori vizsgálat: 874

12.2.
Bőr- és Nemibeteg Szakrendelés

Orvosok:

· dr. Sütő Erzsébet főorvos

· dr. Buzás Judit főorvos

A Bőr- és Nemibeteg Szakrendelés két korszerű orvosi rendelőben és egy kezelő helyiségben zajlik. A dolgozók számára nővérpihenő, mosdó áll rendelkezésre. 
A bőrgyógyászati szakrendelésen két szakorvos és három asszisztens dolgozik. 2017-ben  9906 nagykanizsai és vonzáskörzetébe tartozó vidéki  beteget láttunk el.
A rendelést felnőttek és gyermekek előjegyzés alapján, beutaló nélkül kereshetik fel. 

A szakma irányelveit figyelembe véve végezzük munkánkat. Sok esetben a diagnózis felállításához a klinikai vizsgálaton kívül, labor leletekre, góckutatásra van szükség. Egyes esetekben dg. pontosítása céljából Európai standard és fogászati epicután tesztet végzünk.
Dermatoscop, Q-Scope digital microscop segítségével vizsgáljuk a naevusokat és bőrdaganatokat. Ezeknek egy részét, electrokauterizációval vagy cryoterápia segítségével távolítjuk el. 
Gondozási feladataink a  lábszárfekély, ekzema, urticaria, psoriasis kórképekben szenvedő betegekre terjed ki. Szintén a gondozottak közé tartoznak a nemi betegségek miatt kezelt és kontroll vizsgálatra időszakosan visszarendelt páciensek , valamint ezen betegek fertőzőforrásának, kontaktusainak kutatása is.
Folyamatosan végezzük az anyajegyszűrést, a továbbtanuláshoz, a munkába álláshoz szükséges klinikai bőrgyógyászati  vizsgálatot a hajléktalanok szűrő vizsgálatát.
Rendszeres az orvosok és asszisztensek továbbképzése a helyi és különböző egyetemi központok által szervezett továbbképzéseken és ezáltal a szakmai munka színvonalának emelése.

Szakrendelésünk immár harmadik alkalommal vett részt az országos melanóma nap alkalmából szervezett szűrési programban.

12.3.
A Fül-orr-gége osztály

Az osztály 18 betegágyon látja el betegeit  (ebből 4 gyermekágy). 
Orvosok:

	· dr. Böröcz Márk
	szakorvos

	· dr.Décsey Kata 
	szakorvos

	· dr. Dúll Gábor
	szakorvos

	· dr. Fehér Attila
	szakorvos

	· dr. Mihalecz Károly
	szakorvos

	· dr. Tóth Zoltán
	orvos


Éves átlagban mindösszesen kb. 20.000 beteget látunk el. Fekvőbeteg ellátásban évente átlag 1.300 beteg kerül kiírásra osztályunkról. 

Osztályunkon 5 saját vizes blokkal rendelkező kórterem áll rendelkezésre, valamint 1 kezelőhelyiség.
Az összes ambuláns forgalmunk 3 rendelőben zajlik.
Saját diagnosztikai tevékenységünk: 

· hallásvizsgálat

· otoneruológiai kivizsgálás

· allergológiai vizsgálat

· endoscopos vizsgálatok

Szakrendeléseinken felnőtt és gyermek fül-orr-gégészeti ellátás zajlik, valamint onkológiai és otoneurológiai gondozás, valamint audiológiai ellátás. 

Tevékenységünk átfogja a fül-orr-gégészeti terápiás ellátások csaknem egész területét. 

Osztályunk a kórházi rekonstrukció 1. ütemében volt érintett. Ebből fakadóan az akkor beszerzett eszközeink (műtéti eszközök, pl. operációs mikroszkóp, kéziműszerek, audiológiai, elektrofiziológiai berendezések) jelentős mértékben amortizálódtak. Eszközparkunk pótlása lassan elkerülhetetlenné válik. 

Örömünkre szolgál, hogy pályázati forrásból járóbeteg szakrendelőink vizsgáló egységei megújultak, a kor színvonalának megfelelnek.

12.4.
Csecsemő és Gyermekosztály

Zala megye első csecsemő- és gyermekosztálya Nagykanizsán 1949-ben kezdte meg működését.

Több strukturális átalakítás után jelenleg 30 ágyon működik, négy részleggel (csecsemő-, gyermek-  és ifjúsági részleg, valamint 5 ágyas betegmegfigyelő egység). 

A kórtermek tágasak, önálló vizesblokkal rendelkeznek, a kis betegek számára társalgó és játszósarok áll rendelkezésre televíziózási, olvasási lehetőséggel, korlátlan adatforgalmú wifi-vel.

Igénybe vehetők költségtérítéssel a szülő és gyermeke együttes elhelyezését biztosító apartmanok (6 működik jelenleg); az anyatejes csecsemők és édesanyjuk számára egy két ágyas térítésmentes kórterem van, valamint az osztály területén 3 ágyas térítésmentes anyaszállás működik.

Jelenleg pályázat keretében új apartman kialakítása, az anyaszállás és a meglévő apartmanok részleges felújítása folyik.

2017. évben 2114 fekvőbeteg gyermek és 7153 járóbeteg ellátása történt.  

Járóbeteg szakambulanciák: általános gyermekszakrendelés, gyermekneurológia, koraszülött gondozás, gyermekpulmonológia, gyermekkardiológia. 

Szakrendeléseink mellett főállású gyógytornász is segíti munkánkat, az osztály területén jól felszerelt fejlesztőszoba áll rendelkezésre. A komplex korai fejlesztés szoros szakmai együttműködéssel a nagykanizsai Szivárvány Korai Fejlesztő Központban zajlik.

Ellátási területünkhöz tartozó zalakarosi, letenyei és nagykanizsai kistérség vegyes praxisainak munkáját Mozgó Szakorvosi Szolgálattal segítjük.

Orvosok: 
· dr. Nád Márta osztályvezető főorvos, neonatológus

· dr. Rada Éva  főorvos, gyermekneurológus

· dr. Olosz Réka Emese adjunktus, gyermekpulmonológus

· dr. Tóth Erika gyermekszakorvos

· dr. Hans Katalin gyermekszakorvos

· dr. Bella Gábor gyermekszakorvos

· dr. Doba Katalin gyermekszakorvos (jelenleg szülési szabadságon) 

· dr. Király Adrienn szakorvos jelölt (jelenleg GYED-en).

Az osztály műszerparkja korszerű, a diagnosztikai és terápiás igényeket kielégíti; a műszerkészlet szinten tartása folyamatos, főként pályázati beszerzésekkel biztosított.

Feladat: Általános városi gyermekosztályként munkánk a gyermekgyógyászati betegségek minden területét érinti, igyekezve magas színvonalú ellátást biztosítani újszülött kortól 18 éves életkorig.

Célunk az ellátás színvonalának jelenlegi megőrzése a dolgozói létszám csökkenése ellenére. Lehetőségünk e cél érdekében fiatal szakorvosaink subspecialitások felé irányítása, ösztönzése  másod szakvizsga megszerzésére.
12.5.
Intézeti Gyógyszertár

A Kanizsai Dorottya Kórház intézeti gyógyszertárának feladata a gyógyító osztályok, részlegek gyógyszerellátásának biztosítása a költséghatékonyság maximális figyelembevétele mellett.

A gyógyszertár alapfeladatokat lát el. Feladata a törzskönyvezett gyógyszerkészítmények mellett a kötszerek, fertőtlenítőszerek, RTG kontraszt -és varróanyagok, mikrobiológiai, patológiai és labordiagnosztikai reagensek beszerzése, készletkezelése és kiadása. A gyógyszerek és egyéb gyógyászati anyagok beszerzésén túl a magisztrális gyógyszerkészítés is jelentős volumenű (1400 laboráció/év) . Számos jól bevált,egyedi receptúrát alkalmazunk.

Szakfeladatokat a gyógyszertár a kórház jellege, illetve a humánerőforrás szűkössége okán nem végez.

2017 óta a gyógyszertár akkreditált képzőhely, évről évre jelentős szerepet tölt be az államvizsgás gyógyszerészek képzésében.

A gyógyszertár kollektíváját a 2018. évben 1 fő szakgyógyszerész,1 fő gyógyszerész, 4 fő szakasszisztens és 1 fő gyógyszertári asszisztens alkotja.

A patika felszereltsége megfelel a szakmai minimum követelményeknek.

Jövőbeli terveink között a szakmai feladatok bővítése (a személyre szabott gyógyszerelés bevezetése, a gyógyszerészi gondozás gyakorlatának alkalmazása ,illetve egy lakossági gyógyszerellátást végző gyógyszertár esetleges kialakítása) szerepel.
12.6.
Központi Laboratórium

Laboratóriumunk a Kanizsai Dorottya Kórház Központi Laboratóriuma, amely a Főépület alagsorában található. Diagnosztikai vizsgálatokat végzünk a kórházi fekvőbeteg-ellátás, kórházi szakrendelések, városi és városkörnyéki háziorvosi szolgálat igényei szerint. Ezen kívül az ország egész területéről fogadunk betegeket orvosi beutalóval. Lehetőség van arra is, hogy a betegek saját maguk részére kérjenek laboratóriumi vizsgálatokat, azonban ebben az esetben a vizsgálatokat a kéréskor a helyszínen ki kell fizetniük, az adott árlista szerint. Kb. 150 000 beteget látunk el évente és mintegy 2 000 000 vizsgálatot végzünk. Laboratóriumunk az ország egyik legkorszerűbb laboratóriuma, a diagnosztikai vizsgálatokat számítógép vezérelt analizátorokon végezzük, melyek on-line kapcsolatban állnak a laboratóriumi információs rendszerrel. A betegek adatai, vizsgálatkérései, majd vizsgálati eredményei barcode segítségével kommunikálnak a laboratórium számítógépes rendszere és az analizátorok között. Számítógépes rendszerünk kapcsolódik a kórház informatikai rendszeréhez, így a kórházi osztályokról és a szakrendelésekről számítógépen keresztül feladott vizsgálatkéréseket közvetlenül a laboratóriumi informatikai rendszerbe tudjuk érkeztetni, majd a kész laboratóriumi leleteket visszajuttatjuk a feladónak.

Informatikai rendszerünk lehetőséget biztosít a háziorvosok részére is a saját betegadatok lehívására a háziorvosi rendszerbe belépővel rendelkezők részére. A laboratóriumi vizsgálatok lehetőségei széles körűek több, mint 120 fajta vizsgálatot végzünk. A laboratórium hazai és nemzetközi minőségellenőrzési szervezetek állandó kontrollja alatt áll. 
A vizsgálati területek: 
a) Hematológia: 2 db hematológiai automata (85 mérés/h/db); 5 partosak) a következő vizsgálatokra: fehérvérsejt, fehérvérsejt eloszlás, vörösvérsejt, hemoglobin, hematokrit, MCV, MCH, MCHC, thrombocita; vérsüllyedés vizsgáló automata (100 férőhelyes). 

b) Vizelet vizsgálat (vizeletcsík leolvasó: 240 csík/h; a következő szűrő vizsgálatokra: fehérje, keton, UBG , cukor, pH, fajsúly, bilirubin); Vizelet üledék vizsgálat (100 vizsg/óra). 

c) Spec.IgE vizsgálat ELISA automata inhalatív allergénekre, nutritív allergénekre, vegyes allergénekre. 

d) 2 db Immunkémiai analizátor (400 vizsg./h összkapacitás) a következő vizsgálatokra: TSH,FT4,FT3,prolaktin,progeszteron,tesztoszteron,dehidro-epiandroszteron-szulfát,FSH,LH,ösztradiol,intakt parathormon,eritropoietin,kortizol,PSA,szabas PSA,CA-15-3,CA-19-9,CA-125,CEA,AFP,digoxin,karbamazepin,valproinsav,troponin,mioglobin, IgE. 

e) Klinikai kémiai analizátorok  3 db (7200 vizsg./h összkapacitással) a következő vizsgálatokra: nátrium, kálium, klór, kalcium, foszfor, vas, ferritin, IgA, IgG, IgM, AST, full rangeCRP, RF, vércukor(hexokináz),fruktózamin,összfehérje,albumin,T.bilirubin,D.bilirubin,karbamid,kreatinin,húgysav,koleszterin,HDL(direkt),LDL(direkt),lipoprotein(a),triglicerid,ammónia,béta-hidroxi-vajsav,GOT,GPT,GGT,ALP,CHE,LDH,CK,CK-MB,Amiláz,Lipáz,vizelet-liquor fehérje,mikroalbumin. 

f) HgbA1c vizsgálat: automata HPLC 25 minta/h kapacitás. 

g) Véralvadást vizsgáló automata 2 db (360 vizsg./h/ összkapacitás) a következő vizsgálatokra: prothrombin idő,aktivált parciális thromboplasztin idő, thrombin idő, fibrinogén, D-dimer. 8. Ozmométer. 

Jelenleg 2 szakorvos, 2 vegyészmérnök, 4 analitikus, 8 szakasszisztens és 3 asszisztens dolgozik a laboratóriumban. 
Orvosok:

· Dr. Kovács Ferenc osztályvezető főorvos

· Dr. Petőházi Sándor főorvos

12.7.
Mikrobiológia  Laboratórium

Osztályvezető:  dr. Marada Györgyi (Klinikai laboratóriumi vizsgálatok és mikrobiológiai vizsgálatok szakorvosa)

4 fő biológus, 1 fő  orvos laboratóriumi analitikus, 9 fő mikrobiológiai szakasszisztens

Mikrobiológiai tevékenység már 1951-től elindult kórházunkban, az OKI Kórházi Laboratóriumi és Kórbonctani Osztály keretében, dr. PÉRÓ Csaba főorvos vezetésével.
1954-ben az Országos KÖJÁL hálózat kiépítésével, az enterális bakteriológia centralizálásával egyidőben Nagykanizsán megmaradt a kórház működtetésében az általános bakteriológiai tenyésztés, a különvált Laboratóriumi Osztály keretében.
2013. szeptember 16-tól a Rendelőintézet első emeletén a Röntgen osztály mögött, a TIOP 2.2.2/08/2F pályázat keretében kialakított új épületrészben foglal helyet a mind építészetileg, mind műszakilag megújult laboratórium. Jelenleg 500 nm2-en végezzük diagnosztikus tevékenységünket. A korszerűen kialakított, fertőzött és tiszta oldal elkülönülését biztosító laboratóriumban tágas laboratóriumi helyiségek, kényelmes szociális helyiségek, előkészítők, mosogató, és mintavételi hely áll rendelkezésünkre. A megújult műszerparkunk úgy lett kialakítva, hogy megfeleljünk a minimumrendelet előírásainak.
A laboratórium M2 besorolású laboratóriumként működik 615/2004. (II.8.) ESZCSM rendelet szerint. Kanizsai Dorottya Kórház betegellátási területe: Nagykanizsa, Letenye, Zalakaros városok területe és vonzáskörzetük. A szomszédos Somogy megye területéről néhány település lakosainak betegellátását is elvégzi a kórház. Természetesen az ellátási körzeten kívülről érkező betegek gyógykezelésében is részt vesz. Így az ellátandó lakosság száma mintegy 110 000 fő. Fogadjuk a kórházból, a rendelőintézetből, valamint a Nagykanizsa városban és vonzáskörzetében működő házi és gyermek háziorvosi rendelőkből származó minták vegyes bakteriológiai, mycológiai és szerológiai vizsgálatait.

2017-ben  24 361 járóbeteg és 4447 fekvő esetet láttunk el. 

Tevékenységi kör: 

a) Vegyes klinikai anyagból:  
Aaerob, anaerob, gomba tenyésztés, antibiotikum- és antimikotikum érzékenységgel.
Mycoplasma és Ureaplasma kimutatása, antibiotikum érzékenységgel.
Chlamydia sp. antigén kimutatása.

b) Székletből: 

parazitológiai morfológiai vizsgálatok, gomba tenyésztése.
anorectális kaparékból mikroszkópos féregpete meghatározás.
parazita antigén kimutatás ELISA módszerrel /Giardai lamblia, Entamoeba histolytica / 

Vírusantigének /Rotavírus, Adenovírus, Calicivírus/detektálása.
baktérium antigén kimutatás /Helycobacter pylori és Clostridium difficile  Ag és toxin A + B

c) Szérumból: 

Baktérium antitestek /H.pylori, Chlamydia pneumonia, és trachomatis, Mycoplasma pneumoniae ,Borrelia burgdorferi, Treponema / kimutatás.
Vírus antitestek / CMV, HIV, HAV, HBV, HCV, EBV, Herpes simplex 1 és 2 / detektálás.

Vírus antigének/HBsAg, HIV/kimutatása
Parazita antitestek/oxocara, Toxoplasma, Ascaris, / kimutatás.
12.8.
Neurológia és Stroke Osztály

Osztályunk látja el a város és a vonzáskörzetének, Keszthely és környékének, valamint bizonyos somogyi falvak általános neurológiai beteganyagát – 135 ezer ember tartozik ellátási területünkhöz.  Stroke ellátásban – centrum lévén – 227 ezer ember tartozik intézményünkhöz. 

Osztályunk fő profilja a stroke betegek ellátása, de ezen kívül minden neurológiai tünetekkel jelentkező beteget kezelünk. Fekvőbeteg ellátás mellett, járóbeteg ellátás szakrendelésen vagy szakambulancián történik. Szakambulanciáink: Epilepsia, Parkinson, Neuroimmunológia és Neurosonológia. 
Orvosok:

	· dr.Al-Khatib Amjad Yousef Kamal
	szakorvos

	· dr.Al-Khatib Bt.
	szakorvos

	· dr.Asnake Alemayehu Tsegaye
	szakorvos

	· dr.Gerócs Zsuzsanna (Anhelitus Kft)
	szakorvos

	· dr. dr.Pete Krisztina Veronika Kris
	szakorvos

	· dr.Vass Levente
	szakorvos

	· dr. Gottschál Marianna
	osztályvezető főorvos

	· dr. Horváthné dr.Varga Zsuzsanna
	szakorvos

	· dr. Kovács Henrietta Mária
	szakorvos


Osztályunk 47 ágyas (6 szubintenzív, 7 stroke és 34 általános neurológiai ágy). Az osztály rendelkezik 4 db l ágyas, 7 db 5 ágyas kórteremmel és 2+1 ágyas infuziós szobával. Szubintenzív részlegünk 2x3 ágyas, minden ágyhoz többcsatornás betegőrző monitor tartozik. Egyik egyágyas kórterem kóma szobaként működik speciális ággyal és monitorral. 

Mind a női, mind a férfi részlegen esztétikus megjelenésű társalgó és TV valamint hűtőszekrények állnak a betegek rendelkezésére.
Az osztályunkon működő Neurosonológiai laboratóriumunk Philips HD15 csúcskategóriás készülékkel a nyaki és agyi verőerek szűkületének felderítését, a perifériás idegek vizsgálatát szolgálja. Új DWL Multidop T TCD (transcraniális Doppler) készülékkel is rendelkezünk az agyi erek rezerv kapacitásának, szűkületének és az agyi embolizació vizsgálatára.
EEG laboratóriumunk (electroencephalograph) az agyi elektromos tevékenység megváltozásával járó kórfolyamatok diagnosztikáját segíti. Napjainkban elsősorban a különféle tudatzavarok okainak tisztázásához és epilepsziás betegek gondozásához elengedhetetlen. Rendelkezünk video EEG monitorozási lehetőséggel is.

Elektrofiziológiai laboratóriumunkban speciális készülékkel "kiváltott válasz" vizsgálatokat végzünk (VEP-SEP, ABR, Repetitív stimulatio), melyek a látópálya, hallópálya és az érzőpálya kórfolyamatainak feltárását teszik lehetővé. EMG (elektromyographia) és ENG (elektroneuronograph) vizsgálatok során, az izmok és a perifériás idegek elektromos vizsgálata teszi lehetővé a különféle környéki ideg, ill. izom eredetű megbetegedések diagnosztizálását.
Osztályunkon 6 főállású neurológus dolgozik, akik forgó jelleggel vesznek részt a járó és fekvő beteg ellátásban. Akut rehabilitációt két gyógytornász, l masszőr, l logopédus és egy fizioth.-s asszisztens végzi. 2017-ben általános osztályunkon 1406, stroke részlegünkön 200, szubintenzív részlegünkön 180 beteget ápoltunk. Osztályunk a nap 24 órájában fogadja sürgősséggel az SBO-n keresztül beszállított betegeket, szakrendelésünkön keresztül előjegyzéssel is érkeznek betegek kivizsgálásra és kezelésre. Járóbeteg szakrendelésünkön 2017-ben 10.214 beteget láttunk el. 

Szakambulancia rendszerben a gondozásra és követésre szoruló betegeket az általános szakrendeléstől elkülönült időpontokban gondozzuk. 

A stroke betegek minőségi ellátásának kontrollálására beléptünk az „Angels” programba. Reméljük osztályunk jó minősítést kap.

Csatlakoztunk a Dél – Dunántúli egységes teleradiológiai rendszerhez, a program beindítása folyamatban van.

12.9.
Szülészet – Nőgyógyászati Osztály

A Szülészeti - Nőgyógyászati Osztály 32 ággyal rendelkezik.

Az Osztály több egységre tagolódik:  járóbeteg ellátás egységek (CSNT, Nőgyógyászati szakrendelő, Ultrahang ambulancia), Gyermekágyas részleg, Terhespathológia, Nőgyógyászat, Szülőszoba és a „Császáros műtő”. 

Az Újszülött részleg 25 férőhellyel, 24 órás rooming-in rendszerben működik a Gyermekágyas részlegen.

Nőgyógyászati műtéteinket a Központi műtő V., illetve VI emeletén végezzük

Orvosok:

	· dr. Bajsz Antal
	szakorvos

	· dr.Füle Lajos
	szakorvos

	· Dr.Gyócsi András László
	szakorvos

	· dr.Nyilas Pál /HYMen Bt/
	szakorvos

	· dr.Rák Tibor /RATiO-EIT Kft/
	szakorvos

	· dr.Zsiray Zsolt (Gyn 2002 Bt.)
	szakorvos

	· dr. Erdődi Bence Tamás
	orvos

	· dr. Oláh Orsolya
	szakorvos

	· dr. Orosházi Attila
	osztályvezető főorvos

	· dr. Tucsek Éva
	szakorvos


Az ügyeleti ellátásban további 3 szakorvos vesz részt külső intézményből. 

Évente átlagosan nőgyógyászati szakrendelésen, terhestanácsadóban, UH ambulancián, Letenyei szakrendelésen 25000 beteget látunk el.

Éves szinten a fekvőbeteg ellátásban az elbocsátott betegeink száma 2000-2200 között mozog.

Szülőszobánkon 2013-ban megvalósuló rekonstrukciót követően a baba és családbarát szülészet csaknem valamennyi feltételeit biztosítani tudjuk a szülő nők számára. Egyágyas szülőszobák állnak rendelkezésre. Központi CTG monitorrendszer került bevezetésre. Az alternatív szülésmód lehetőségek közül csaknem valamennyit biztosítani tudjuk (szülőszék, vízben való vajúdás, bordásfal lehetősége). Szülést követően lehetősége van az anyának 24 órás rooming-in rendszerű gyermekágyas ellátásra.

Szülésszámunk 600-700 között alakul évente.

Osztályunkon a nőgyógyászati műtétek csaknem valamennyi típusát – hasi, hüvelyi méheltávolítás, egyéb nőgyógyászati laparotomia, laparoscopia, kisebb műtétek (hysteroscopia, vulvectomi, hüvelyplasztika, méhszájplasztika, abrasio, interruptio) végezzük.

Az elmúlt években nőgyógyászati műtéteink száma forgalomnövekedés miatt kb. 20%-kal emelkedett. Leglényegesebb változás laparoscopos és hysteroscopos műtéteink számának emelkedése volt. Csaknem valamennyi adnexműtét, méhen kívüli terhesség megoldása laparoscopos úton történik. Szintén jelentős eredményeket értünk el előzetes műtéteket követő hüvelycsonk előesés esetén végzett kolposuspensios műtéteinkkel.

Éves műtétszámunk ( császármetszés, nőgyógyászati nagyműtét, kisműtét ) 1000-1200 között van.

Az osztály műszaki felszereltsége, műszerezettsége lehetővé teszi a korszerű betegellátást, melyet a minőségbiztosítási rendszer szigorú előírásainak megfelelően végzünk.

További  terveink között szerepel laparoscopos tevékenységünk kibővítése. Myomectomiák, méheltávolítások laparoscopos úton történő megoldásának napi rutinná tétele.
12.10.
Kórbonctani Osztály

A Patológiai Osztály szervezeti egységei: szövettan laboratórium, cytológia laboratórium, kórbonctani tevékenység.

Ma a patológiai osztály elsősorban szövettani és cytológiai diagnosztikával foglalkozik, segítséget nyújtva a klinikusoknak a betegek gyógyításában. A hagyományos kórboncnoki tevékenység az elmúlt évtizedekben jelentős mértékben háttérbe szorult, köszönhetően a diagnosztikus eljárások fejlődésének.

2013. júniusában a korábbi osztályvezető nyugdíjba vonulásával új vezető került az osztály élére, majd egy fél évvel később osztályunk birtokba vehette Európai Uniós Projekt keretében felépült modern patológiai osztályt.

Osztályunk közel 800 m2-en korszerű tárgyi feltételek között végezheti sokrétű munkáját. A közelmúltban újabb informatikai és egyéb szakmai fejlesztések történtek, ugyancsak pályázati forrásból.

Osztályunkon két orvos (1 szakorvos, 1 szakorvosjelölt) dolgozik. A szövettani laboratóriumban jelenleg minden státusz betöltött (két szakasszisztens és 3 segédasszisztens).  Utóbbiak közül 1 fő jelenleg kezdi el szövettani asszisztensi tanulmányait, másikuk a jövőben tervezi ezt. A cytológiai laboratóriumban jelenleg egy állandó és egy szerződéses részmunkaidős cytológiai szakasszisztens dolgozik. Osztályunk munkáját továbbiakban két szakképzett boncmester és két orvosírnok segíti.  
Orvosok:

· Dr. Bali Ottilia osztályvezető főorvos

· Dr. Hoffer Zsolt orvos

2013 és 2015 között évente 4000 szövettani esetet dolgoztunk fel, 2016-ben és 2017-ben ez a szám 4700 és 4800 volt (közel 20%-os emelkedés). Míg 2013-ban 13000, 2015-ben már 16000, 2017-ben pedig 23000 szövettani blokk került feldolgozásra (a blokkszám majdnem megduplázódott). A speciális (immunhisztológiai) vizsgálatok száma 2013-ban 1500, míg 2017-ben 3300 volt. Itt is folyamatos emelkedés tapasztalható, melynek eredményeképpen jelenleg több, mint kétszer annyi speciális vizsgálat készül az öt évvel ezelőttihez képest.

Évente mintegy 800 elhunyt kerül osztályunkra, 2013-ban a boncolási ráta 60%-os volt, 2015-ben 50%, múlt évben 42%.

Osztályunk más patológiai osztály számára konzílium lehetőséget biztosít (évi mintegy 100 eset).

Osztályunk dolgozói aktívan vesznek részt haza szakmai rendezvényeken, tudományos fórumokon, továbbképzéseken.

12.11.
Pszichiátria

A pszichiátriai osztály a kórház 8-as számú épületének második emeletén működik a hozzá integrált járóbeteg szakrendelőkkel. A szakmai tevékenységet 41 fős speciális képesítésben részesült gárda biztosítja.
Egységünk százezer fős populációt lát el. A betegek beérkezése történhet a sürgősségi betegellátó osztályon keresztül Nagykanizsáról és Keszthelyről, háziorvosi beutalóval, szakrendeléseink, illetve ambulanciánk irányításával. A beteganyag eloszlása állapotfüggő. A heveny tudatmódosult és veszélyeztető állapotú egyének egy 20 ágyas zárt akut részlegre kerülnek, ahol biztosított a betegek fokozott felügyelete, illetve betegségspecifikus kezelésben részesülnek. A veszélyeztető státuszú betegeket bírósági szemlézésnek vetjük alá jogaik védelme érdekében. Egészségi állapotuk javulásával egy 29 ágyas rehabilitációs részlegen folytatódik a terápia, ahol a biológiai és szomatikus gyógyító tevékenység mellett kiemelt szerep jut a módszerspecifikus pszichoterápiás és pszichológiai kezeléseknek. A gyógyszeres terápiát elutasító betegek számára kognitív és viselkedésterápiát alkalmazunk. Az osztályon lehetőség van autogén relaxációs tréning elsajátítására, gyakorlására. A lazítás, mélyreható nyugalmi állapot elérésére, a belső félelmek leépítésére hipnózisra, művészetterápiára van lehetőség. A betegség szövődményeként kialakult hiánytüneteket szocioterápiás készségfejlesztéssel igyekszünk korrigálni. 

A minőségbiztosítási előírásoknak megfelelő szakmai protokollba foglalt foglalkozási formák az öngyógyító erőfeszítések támogatására a kapcsolati készségek fejlesztését, a betegek társadalmi integrációját szolgálják.

Napi rendszerességgel alkalmazott kreatív terápiákon keresztül az aktivitás fokozását, a kimerítő feszültségek oldását, az önbizalom növelését, a hangulat kedvező irányú befolyásolását igyekszünk kialakítani az alkotás örömén keresztül. Biblioterápiával  a betegség kialakulásáért felelős diszharmónikus személyiségvonások megcélzása történik egy-egy irodalmi mű megismertetésén, elemzésén keresztül. Játékterápia során a felgyülemlett érzelmek és feszültségek feldolgozását és ezek játékos formában történő levezetését oldjuk meg. Az agyi funkciók bizonyos behatárolt sérüléseit kondicionáló memóriafejlesztő tréningekkel is kezeljük. A betegek egyéni igényei alapján kerülnek kiválasztásra az egészségesebb életmódra irányuló felvilágosító előadások  (alkohol, dohányzás, táplálkozás, munka  stb.) . Szabadidős tevékenységek  során filmvetítés, társasjátékok, könyvtár és igény esetén a városi programok látogatása történik magatartástréninggel összekapcsolva.

Osztályunkon a 6 fő orvos orvos  szakmai munkáját 4 fő pszichológus, 1 fő művészetterapeuta, 4 fő gondozói szakasszisztens, 1 fő egészségfejlesztő mentálhigienes szakasszisztens, 1 fő foglalkoztatási asszisztens segíti.
Orvosok:

	· Dr. Császár Ferenc
	orvos

	· dr.Herczeg Zsuzsanna
	szakorvos

	· dr.Paár Gabriella
	szakorvos

	· dr.Nagy Rozália
	osztályvezető főorvos 

	· dr. Nagy Éva
	szakorvos

	· Dr. Novák Nóra
	orvos

	· dr. Ráduly Éva Adél
	szakorvos

	· Dr. Szügyi Anett
	szakorvos


Ellátó egységünk fekvőbeteg részlege évente több mint 1.500 beteg felvételét biztosítja, a 2017-es évben 18.800 ápolási napot, 91%-os ágykihasználtságot regisztráltak. Járóbeteg forgalmunk 13.350 esetet jelentett.

2018. június 1-jétől az Állami Egészségügyi Ellátó Központ bizalmat szavazott a pszichiátriai gondozóhálózat fejlesztését célzó pályázat keretében egy kísérleti Nappali Terápiás Részleg működtetésére az osztály keretein belül. 
12.12.
Központi Radiológia Osztály

A Központi Radiológiai Osztály a Kanizsai Dorottya Kórház fekvőbeteg osztályainak és szakrendelőinek diagnosztikai hátterét biztosítja a kórházon belül közel 700 négyzetméter alapterületen, önálló osztályként. Az osztálynak elhelyezkedéséből adódóan közvetlen akadálymentesített összeköttetése van a kórházi hotelszárnyban elhelyezkedő fekvőbeteg osztályokkal, a járóbeteg szakrendelésekkel, a sürgősségi betegellátó osztállyal Az osztály ellátja Nagykanizsa, Letenye, Zalakaros városok, valamint vonzáskörzetük lakosainak röntgen, ultrahang és CT diagnosztikai feladatait.

Az osztály tevékenységét jelenleg R-2B szint szerinti besorolás alapján végzi. A besorolási szint alapján a 60/2003.(X.20.) EszCsM rendeletben meghatározott vizsgálatokat és tevékenységeket végzi:

· Hagyományos röntgenfelvételek készítése

· Átvilágítások: nyelési vizsgálat, gyomor rtg. Vizsgálat, ERCP vizsgálat és tápszonda levezetés gastroenterológus és endoscopos asszisztens közreműködésével.

· Panoráma fogászati röntgen.

· Helyszíni röntgen felvételek készítése mobil rtg. készülékkel

· Ultrahangos vizsgálatok: hasi, nyaki, végtagi, keringési, ízületi, mellkasi, egyéb lágyrész UH, UH vezérelt folyadék gyülem leszívás, mintavétel, csecsemő csípőszűrő vizsgálat, újszülött kori hasi és koponya UH szűrővizsgálat, helyszíni UH vizsgálat.

· Mammográfia: klinikai, szűrő jellegü, emlő, axilla UH vizsgálat, emlő cysta punctio, aspiratio, core biopsia, dróthurok localisatio emlő műtéthez, specimen mammográfia készítése.

· CT vizsgálatok: mindennemű CT vizsgálat, CT angiográfiák, altatásban végzett vizsgálatok anesztézia közreműködésével.

A digitális felvételek az úgynevezett PACS rendszerben, standard formában (DICOM) tárolódnak.

A központi radiológiai osztály havonta átlagosan 750 Ct vizsgálatot, 1600 általános Rtg vizsgálatot, 700 ultrahang vizsgálatot és 850 mammográfiás vizsgálatot végez. 

Osztályunkon jelenleg 8 fő orvos dolgozik, 17 fő asszisztens munkakörben, és 4 fő adminisztrátori beosztásban. 
Orvosok:

	· dr.Czinder Csaba 
	szakorvos

	· dr.Falkus Bernadett
	szakorvos

	· dr.Hajba Péter
	szakorvos

	· Dr.Kövesdi István 
	szakorvos

	· dr.Nagy Éva
	szakorvos

	· dr.Novák Enikő
	mb. osztályvezető főorvos

	· dr.Rashed Adel 
	szakorvos


Az évek során végrehajtott építészeti átalakítások mára méreteiben, elhelyezésében, funkciójában csaknem optimális kialakítású, a minimumfeltételeket kielégítő radiológiai osztályt eredményeztek.

Az osztály központi része két darab röntgen diagnosztikai helyiségből, 1 darab átvilágító helyiségből, melyben a fogászati röntgen is helyet kapott és 1 darab központi leletezőből áll. Az osztály 2 darab ultrahang vizsgáló helyiséggel rendelkezik. Egy CT vizsgáló található még a hozzá kapcsolódó operátori munkahellyel és ágyas váróval. A mammográfiás labor 1 darab mammográfiás vizsgáló helyiségből, egy kiértékelő helyiségből és az ehhez kapcsolódó ultrahangos helyiségből áll.

A kulturált betegirányítást, leletkiadást egy központi helyen kialakított betegfogadó biztosítja.

Az osztály archívuma a mammográfiás vizsgáló helyiség mellett, a rendelőintézet első emeletén található. Itt tároljuk a korábbi mammográfiás filmeket.

Az osztályon belül mosdóval-fürdővel ellátott két asszisztensi, négy orvosi szoba, személyzeti mellékhelyiségek, valamint asszisztensi öltöző található.

Fontos lenne intézményünkben MR berendezés beszerzése, OEP befogadtatása. A képalkotó diagnosztika szakmai irányelvei, protokolljai hangsúlyosan egyre nagyobb mértékben áttevődnek a hagyományos radiológiai diagnosztikáról, illetve a CT-ről az MR vizsgálatokra. A neurológia szinte kizárólagosan az MR-t részesíti előnyben, a negatív CT vizsgálatok eredményét nem tekintik véglegesnek, második lépésként MR vizsgálatra kerül sor.. Hasonló  helyzet alakult ki a csont-lágyrész-izületi diagnosztikában és az onkoradiológia több területén, mint a fej-nyaki, vagy a kismedencei kórfolyamatok diagnosztikája területén.
12.13.
Mozgásszervi Rehabilitációs Osztály

Osztályunkon a dolgozói létszám 60 fő. A 4 fő orvos –  melyből 2 fő reumatológus, 2 fő mozgásszervi rehabilitációs és reumatológiai szakvizsgával rendelkezik –munkáját 18 fő ápoló – melyből 3 főnek van főiskolai végzettsége –, 17 fő gyógytornász, 6 fő gyógymasszőr,  11 fő fiziotherápiás asszisztens – melyből 8 fő szakasszisztensi képesítéssel rendelkezik–segíti.
Orvosok:

	· dr. Dénes Annamária
	szakorvos

	· dr.Gaál Katalin 
	szakorvos

	· dr.Kozma László
	szakorvos

	· dr. Fliszár Mária
	osztályvezető főorvos


Mozgásszervi Rehabilitációs Osztályon 2017-es évben 942 esetet láttunk el.

A rehabilitációs ambulancián 3723, a reumatológiai szakrendelésen pedig 9462 esetben kértek orvosi segítséget.

A fizotherápiás részlegünkön 14000, a gyógytornán 4896, a masszázs kezelésen 3936 beavatkozás történt.

Osztályunk Nagykanizsa és vonzáskörzete (esetenként azon kívül is) mozgásszervi betegeinek ellátását végzi 54 ágyon. Azon betegeket vesszük fel, akiknél remélhető, hogy a rendelkezésre álló eljárásokkal állapotjavulás érhető el.

Osztályunk profiljához tartozik REP besorolás szerint:

· Stroke és következményei,

· egyéb idegrendszeri károsodott,

· degeneratív betegségek,

· protetizáltak,

· amputáltak,

· traumás-, koponya-, és gerincvelő sérültek,

· lymphoedema betegek,

· érbetegek.

Az elmúlt évek tapasztalata alapján a betegállomány rendkívüli módon megváltozott, számottevően emelkedett a protetizált és traumás betegek száma.
A fekvőbeteg részlegen 3-2-1 ágyas fürdőszobás, akadálymentesített kórtermek találhatók. A belépőt elegáns, magas színvonalat elérő társalkodásra, étkezésre alkalmas enteriőr fogadja.
A rehabilitációs osztály épületében a betegellátás 3 szinten történik. Az osztályos és ambulans kezelési módok között helyet kap: a károsodott mozgásszervi funkciók javítása érdekében a komplex fizioterápia, gyógytorna, konduktív foglalkozás, gyógymasszázs, logopédiai-, ergoterápiai segítségnyújtás, psychológiai támogatás, szakszerű betegápolás. Segédeszköz ellátás orthoped műszerész közreműködésével történik.

A mozgásában korlátozott betegek közlekedését lift segíti.

Fizioterápiás kezelőhelyiségeinkben valamennyi mozgásszervi betegség kezeléséhez szükséges, részben évtizedek óta használt és jól bevált, részben korszerű berendezés áll rendelkezésre.

Eszközparkunk az alábbi kezelések elvégzésére alkalmas:

leszálló galván, iontoforézis, szelektív ingeráram, diadynamic, paraffin, rekeszes galván, krioterápia, TENS, UH, interferencia, mágnes, lézer, vibrax.

Térítés ellenében igénybe vehető szolgáltatás közé tartozik a mofetta és a lökéshullám terápia.

Gyógytornászaink ambulancián, illetve azt összes kórházi osztályon tevékenykednek. A gyógymasszőrök korszerűen berendezett helységekben fogadják a betegeket.

Több éve dédelgetett álmunk a lymphoedema massage készülék beszerzése, a hemiparetikus betegek motoros funkció javítását helyreállítását támogató Stiwell készülék, illetve eszközökkel felszerelt ergoterápiás szoba kialakítása.
12.14.
Sürgősségi Betegellátó Osztály 

A Sürgősségi Betegellátó Osztály (SBO) alapvető feladata a sürgős szükség körébe tartozó állapotok ( életet veszélyeztető állapotok, sérülések, mérgezések, szervi károsodás veszélyével járó állapotok, erős fájdalmak, veszélyeztető állapotok ) ellátása . A kórház kapujaként működve fogadja a pácienseket, akik beutalóval, mentőszolgálat által beszállítva érkeznek vagy a páciens saját maga döntése alapján.

A beérkező betegeket tüneteik, panaszaik alapján erre kiképzett szakdolgozók súlyossági sorrend szerint katergóriákba (triage szintek) sorolják, ezt követően eszerint történik az ellátás szervezése. A triage szint határozza meg, hogy a pácienst mennyi időn belül kell orvosnak megvizsgálnia: azonnal, 15 percen belül, 30 percen belül, 60 percen belül és 240 percen belül. Az osztályozásból adódik, hogy a betegek ellátása nem érkezési sorrendben történik, hanem állapotuk súlyossága alapján. Enyhébb kórképek esetén akár több órás várakozási idővel is lehet számolni ill. ez az idő tovább nőhet abban az esetben, ha több súlyos beteg érkezik. Mindezekről a triage dolgozók folyamatosan tájékoztatják a pácienseket és a felvételkor elmondják az ellátás rövid menetrendjét.

A betegek elhelyezése állapotuk alapján történik, fekvő részlegen vagy a betegváróban ülve várakozhatnak.

Orvosi vizsgálatot követően laborvizsgálat, képalkotó vizsgálat, konzílium kérés történhet. Ezek szintén további órákat vesznek igénybe.

Néhány kórkép esetén már a felvételkor elmondható, hogy sok órás, akár 24 órás megfigyelés szükséges: áramütés,epilepsiás rosszullét, allergiás reakció, szívinfarktus gyanúja.

A téves elvárásokkal szemben tehát a sürgősségi ellátás nem gyors, hiszen mindennek ideje van és kizárólag a triage kategóriának megfelelően jutnak az ellátáshoz a betegek. A súlyossági besorolást semmiféle nyomásgyakorlás nem befolyásolhatja.

Ellátás végeztével a beteg kórházi osztályos felvételre kerülhet, otthonába bocsátható, vagy otthonába bocsátható, de további ambulanter kivizsgálást javaslunk.

 Kórházunkban 2007-ben kezdte meg működését az SBO traumatológiai és non manualis (minden nem traumatológiai jellegű kórkép) részleggel.

2014. januártól új tömbben, korszerű körülmények között látjuk el a betegeket folyamatosan, 24 órás működéssel.

Jelenleg közel 900 négyzetméter alapterületen zajlik a betegellátás.

Fedett mentőbeállóval rendelkezünk. A tágas, klimatizált előtérben várakozhatnak pácienseink és hozzátartozóik. Könyvek, újságok, egészségügyi ismeretterjesztő kiadványok, ital automata állnak rendelkezésre. Kézfertőtlenítő adagolót helyeztünk ki a várakozók használatára. A mosdók, mozgáskorlátozott mosdó megfelelően felszereltek és tiszták.

Osztályunk rendkívül nagy figyelmet fordít a tisztaságra és rendezett megjelenésre.

Az északi részen helyezkednek el a traumatológiai részleg vizsgáló helyiségei, gipszelője. Shocktalanító helyiségünk, ahol a súlyos sérültek elsődleges ellátása történik, a bejárat felől azonnal megközelíthető. Felszerelése modern és minden igényt kielégítő.

A déli részen (non manualis részleg) 2 vizsgáló helyiség található, kiszolgáló helyiségek és ennek folytatásában  a fekvő részleg 10 ággyal. A kórtermek megfelelően felszereltek, a betegek elkülönítése függönyökkel történik. A személyzet kiszolgáló helyiségei, öltözői tiszták, rendezettek, nem zsúfoltak.

Az SBO több pontján kamerák működnek, a triage helyiségben hangrögzítés is történik.

Gyermekgyógyászati és szülészeti esetek ellátását nem osztályunk végzi, ezen kívül minden más kórkép ellátása a feladatunk.

Évente kb.16000 beteget látunk el.

Idei statisztikánk szerint január 1-től október 1-ig a  Traumatológia részleg betegforgalma 9168 páciens volt, ebből 530 beteget vett fel a Traumatológia osztály (5,78%).

A non manualis részleg betegforgalma 7039 beteg volt, havonta átlagosan a betegek 60%-a a sürgősségi betegellátást követően panaszmentessé válva az alapellátáshoz visszairányítható volt.

Betegeink közel 40 %-a állapotának stabilizálását követően fekvőbeteg osztályokra került.

A tartósabb intézeti ellátásra szoruló betegek közel 50 %-a a Belgyógyászatra, 23%-a a Neurológiára , a további 24% a kórház többi osztályán került elhelyezésre.

A havi exitus letalis 6 ezrelék volt.

A non manualis részleg betegforgalmának közel 20%-a érkezett beutalóval, a beutalóval érkezettek közel 30 %-át kellett további kezelésre kórházi osztályon elhelyezni.

Mindezen betegforgalmat 2 főállású orvos, 8 részállásban dolgozó orvos, 40 ápoló, 2 mentőtiszt és 10 orvosírnok látja el. Dolgozóink közül 26 fő közalkalmazott, 8 fő főállású vállalkozó és 30 fő másodállású vállalkozó. 12 órás műszakokban dolgozunk. Nappal 2 orvos, éjszaka 1 orvos látja el a betegeket.
Orvosok:

	· dr Bujtor Éva
	mb. osztályvezető főorvos

	· dr.Barbalics Marianna
	szakorvos

	· Dr.Botos Ferenc
	szakorvos

	· dr.Doncsecz Dorina 
	szakorvos

	· dr.Gelencsér Ágnes
	szakorvos

	· dr.Kele Ágnes
	szakorvos

	· dr.Tamás Mária 
	szakorvos

	· Dr.Zakariás-Bedő Mária Margit
	szakorvos


Műszerezettségünk kielégítőnek mondható, természetesen a nagyfokú igénybevétel miatt gyakran szorulunk javításra ill.egyes alkatrészek cseréjére. Ágyaink újak, a szakma támasztotta minden követelménynek megfelelnek.

Terveinkben szerepel a traumatológiai részlegen egy 3 ágyas fektető kialakítása.

A sürgősségi ellátás körébe nem tartozó páciensek kiszűrésével a terhelés csökkenthető lenne, orvos által vezetett triage ebben megoldást jelenthetne, ehhez viszont a létszám növelése szükséges.

Megfelelő létszám esetén egyes napokon próbaüzemként az orvos által felügyelt triage tevékenységet be fogjuk vezetni.Tervezzük katasztrófa helyzetek szimulációs gyakorlatát és szeretnénk évente 2 alkalommal tűzriadó gyakorlatot végezni.

12.15. 
Sebészeti Osztály

A Kanizsa Dorottya Kórház Általános Sebészeti Osztálya 42 NEAK finanszírozott és 4 plasztikai sebészeti, nem OEP finanszírozott ággyal működik. 2 db egyágyas és 2 db kétágyas kórterem VIP szobának van kialakítva. 2018-ban 13 db új, betegek- és az ellátó személyzet számára egyaránt komfortosabb, elektromosan állítható ágy került beszerzésre. A kórtermek jól felszereltek, hygiéniás elvárásoknak kiválóan megfelelnek, mindegyik kórteremhez WC, fürdőszoba, falra szerelt, feltöltött kézfertőtlenítő tartozik. Idén teljes körű festés történt, jövőre tervezzük a vizes blokkok felújítását.

Az osztályon 9 szakorvos, 2 rezidens orvos, valamint 21 nővér dolgozik. Idei évben az orvoslétszám egy rezidens kollégával, a nővérlétszám két OKJ-ápolóval bővült. 2019 januárjától egy érsebész kolléga helyezkedik el nálunk. 
Orvosok:

	· dr. Bálint István Bence
	szakorvos

	· Dr.Knausz József
	szakorvos

	· dr.Kolonics Gyula  
	szakorvos

	· dr.Székely István
	szakorvos

	· dr.Vizsy László
	szakorvos

	· Dr. Farics Ákos
	szakorvos

	· dr. Mánfai Gergő János
	orvos

	· dr. Orbán Lajos
	osztályvezető főorvos

	· Dr. Parti Krisztina
	szakorvos

	· Dr. Radák Orsolya
	orvos

	· dr. Simon Éva
	szakorvos


Az ambuláns beteg ellátás 3 szakrendelőben zajlik. Az általános sebészeti szakrendelések mellett érsebészeti és proktológiai szakrendelés is történik. Az osztály jövő évi tervei között szerepel plasztikai szakrendelés kialakítása.

2018-ban 1286 műtétet végeztünk. Emlő és plasztikai sebészeti műtétek egyaránt történnek, 61 emlő műtét benignus és malignus daganat miatt, valamint 63 plasztikai műtét.  Idén vezettük be a csonkoló emlő műtéteket követő emlő rekonstrukciós beavatkozásokat kiváló eredménnyel. A kórház vezetésének támogatásával tervezzük NEAK finanszírozott plasztikai sebészeti ágyak létrehozását, emlő implantátumok egyedi finanszírozásának igénylését.  Az osztály sikeres működését jellemzi a laparoszkópos beavatkozások utóbb megemelkedett és kimagasló aránya. 2018-ban 123 lágyéksérv műtétet végeztünk, melynek 73%-a laparoszkópos technikával történt, ez országosan kiemelkedő aránynak számít. Appendectomiák laparoszkópos aránya szintén kiemelkedő, 74%-os. 2016-óta országos szintű Mélyen Infiltráló Endometriózis Centrum működik osztályunkon tapasztalt nőgyógyász és urológus kollégák egyidejű közreműködésével, ahol a TEAM- munka hozadéka a gyorsabb és hatékonyabb együléses betegellátás. A multidisciplináris műtéteket szintén laparoszkópos technikával végezzük. Colorectalis sebészetünk is a laparoszkópos beavatkozások felé tekint, az éves 169 vastagbél és végbél resectioból 63 %-ot laparoszkópos technikával végeztük el, amely országos viszonylatban szintén kiemelkedő. A végbél polypok transzanális kimetszésére kidolgozott TAMIS műtétet is bevezettük, idén 11 ilyen beavatkozás történt. A műtéteinket 4K-s Olympus laparoszkópos toronnyal, illetve egy 3 chipes Olympus toronnyal végezzük. A 4K-s torony idén került beszerzésre alapítványi támogatáson keresztül. Kézi eszközparkunk is megújult.  A varrógépek egyedi finanszírozása 2018 óta zajlik osztályunkon, ami jelentősen javított az osztály gazdasági helyzetén. Érsebészeti műtéteket is végzünk, 18 rekonstrukció mellett 103 visszérműtét történt, melyek nagy részét a nemrég bevezetett endovénás kryoabláció módszerrel végezzük. Mivel januártól a már említett, új érsebész kollégával bővülünk, terveink közt szerepet kap a rekonstrukciók arányának emelése, valamint a carotis műtétek rutinszerű bevezetése, mely egy pozitív minőségi mutató a sebészeti osztályok megítélésében. Tervezzük az érprotézisek egyedi finanszírozási keretének megigénylését is. Endokrin sebészeti vonalunk fejlődőben van, 15 pajzsmirigy műtét mellett 2 mellékvese eltávolítás történt laparoszkópos technikával. Gyomor sebészetben is elkezdtük a laparoszkópia bevezetését, 3 gyomorfali kimetszést végeztünk, valamint a perforációk megoldásánál is előtérbe került. Rekeszsérvek és reflux betegség kapcsán is minimálisan invazív megoldást alkalmazunk, 2018-ban 9 műtét történt, több alkalommal háló beültetéssel. Szeretnénk, ha a bariátriai sebészet is az osztály profiljává válna. Egy összehasonlító tanulmány keretein belül kezdjük el a gyomorszűkítő és bypass műtétek alkalmazását extrém obes betegeken.

12.16.
Szemészeti Osztály

A nagykanizsai kórházban 1975 óta működik szemészeti osztály fekvő és járó beteg ellátással.  2012-ben a Semmelweis-terv keretében végrehajtott egészségügyi struktúraváltás jelentősen befolyásolta a szemészet működését, azóta az osztály egynapos szemészeti ellátás formájában végzi tevékenységét. Az új forma a járó beteg ellátást nem befolyásolta, ugyanakkor a műtéti tevékenység átalakítása, szervezése nagyobb kihívást jelentett a dolgozóknak. Bár bizonyos műtétek (ideghártya-műtétek) végzése nem lehetséges egynapos ellátás formájában, a fő profilt jelentő elülső szegment sebészet változatlanul folyhatott tovább. Ugyanakkor az egynapos ellátás jellegéből adódóan jelentősen felgyorsult a betegek forgása, ezzel párhuzamosan megnőttek és felgyorsultak az adminisztrációs feladatok is. A rendelkezésre álló lehetőségek jobb kihasználása érdekében a kórház vezetése 2016-ban az osztály felújítása mellett döntött. Ennek keretében az eddig a kórház területén elszórtan található rendelők egy, az egynapos ellátás sajátosságaira figyelemmel kialakított területre kerültek. A vizsgáló helységek műszerezettsége kiegészült, részben megújult. A váró helységek befogadó képessége, komfortja a megnövekedett forgalomhoz tervezetten megnőtt. A műtétes és laseres beavatkozásokra érkező betegeket külön, kényelmes fotelekkel, televízióval felszerelt helység várja.  A járó betegek és a műtétes esetetek elhelyezése elkülönítetten zajlik. A betegek könnyebb tájékozódását, irányítását, előjegyzését a bejáratnál található információs pult segíti.

 A szemészeti járó beteg ellátás a nagy forgalmú rendelések közé tartozik, éves szinten több mint 25000 ambuláns vizsgálatot végzünk.  A város fekvése és Somogy megye nyugati területének jelenleg megoldatlan szemészeti ellátása miatt jelentős az említett területről érkező betegek száma. Gyermek szemészet vonatkozásában egész Zala megyéből és a somogyi régióból is fogadunk betegeket.

A járó beteg ellátásra 5 helység áll rendelkezésre. A vizsgálók mindegyike a szemészeti alapvizsgálatokhoz szüksége összes eszközzel (vizsgálóegység projektorral, visus chart, réslámpa, tonométer, automata refraktometer) felszerelt, így nem szükséges a betegeket a helységek között mozgatni. A ritkábban szükséges, speciális vizsgálatokhoz szükséges eszközök (UH, optikai koherencia tomograf, látótér, angiograf stb) különvizsgálóban találhatóak.

Az egynapos szemészeti ellátás során az elülső szegment sebészet beavatkozásait végezzük. Ide tartoznak a szem függelékein (szemhéjak, könnycsatornák, stb.), szemizmokon (kancsal műtétek) végzet műtétek. A legnagyobb számban szürkehályog eltávolítása történik, évente 1000 ilyen műtétet végzünk. A beavatkozások során a jelenleg világszerte elfogadott phacoemulsificatios technikát alkalmazzuk, műlencse beültetéssel. A betegeknek lehetősége van a társadalombiztosítás által finaszírozott egyfókuszú (monofocalis) műlencsék mellett az ún. prémium lencsék választására (toricus, multifocalis, multifocalis toricus) is. Sajnos az osztály egynapos sebészetté történő átalakítása jelentős (kb.25%-os) TVK csökkenéssel járt, ezért a korábbi pár hetes várakozási idő több, mint 6 hónapra nőtt az elmúlt években. A várólista csökkentési program keretében kapott többlet finanszírozás a negatív tendenciát ugyan megállította, valamelyest javította a helyzetet, de így is az országos átlagnál hosszabb a várólista. Az országos szint eléréséhez megközelítően a műtéti szám további 10%-os emelésére lenne szükség (évi 1100 beavatkozás), ehhez a rendelkezésre álló TVK keret bővítését már több alkalommal kértük, eddig eredménytelenül.

Elsődleges célunk lépést tartani a rendkívül dinamikusan fejlődődő szemészeti technológiákkal (IV.-V. gernerációs OCT, angio-OCT, műlencse tervező-implantációt segítő digitális/optikai rendszerek, stb.) .  Szeretnénk tovább növelni a fejlett technológiájú műlencsék beültetésének arányát. Igyekszünk továbbra is minden hozzánk forduló beteget ellátni, törekszünk a várakozási idő csökkentésére. A fentiek eléréséhez az anyagi és humán erőforrások növelése nélkülözhetetlen.
Orvosok:

	· dr. Czigány Robert
	osztályvezető főorvos

	· dr.Szalóczy Natália /
	szakorvos

	· dr.Takács Ibolya
	szakorvos

	· dr. Kiss Annamária
	szakorvos

	· dr. Szalay Edit
	szakorvos


12.17.
Transzfúziológiai Osztály

Feladatunk a kórház transzfúziós tevékenységének biztosítása:

-
a hozzánk küldött osztályos és ambuláns betegek vércsoport meghatározása, ellenanyagszűrés, vérválasztás elvégzése

-
a megfelelő vérkészítmény biztosítása az osztályos betegek számára

-
terhesgondozás keretein belül a vércsoport+ ellenanyag vizsgálata

-
Anti-D IgG védelemben részesültek kontrollvizsgálata, az ellenanyaggal rendelkezők kontrollálása -depo működtetése az OVSZ zalaegerszegi Területi Vérellátója által biztosított vérkészítményekkel

A vércsoport szerológiai vizsgálatokhoz (termosztátok, centrifugák), és a vérkészítmények tárolásához (vérhűtők, fagyasztók) szükséges eszközök adottak.

Osztályunk dolgozóinak létszáma 7 fő
Osztályvezető főorvos: Dr. Kőcs Mária
Évente 6200-6400 beteg vércsoport meghatározását,1000-1200 vérválasztás keresztpróbáit végezzük el. Transzfúzióra kb. 2500 E vörösvérsejtkoncentrátumot, 600 E friss fagyasztott plazmát, 100 E trombocita koncentrátumot adunk ki.

Az időnkénti vérkészítmény hiányok esetén igyekszünk irányított véradásra buzdítani a betegek hozzátartozóit, ismerőseit.

A depókezelés és a betegosztályok orvosaival való konzultáció az osztályvezető főorvos (szabadsága esetén a helyettesítő orvos) feladata.

A minőségirányítás előírása szerint a vércsoport-szerológiai tevékenységünk ellenőrzésére évi két alkalommal külső körkontroll vizsgálatban veszünk részt.

12.18.
Traumatológia Osztály

A Kanizsai Dorottya Kórház Traumatológia Osztálya Nagykanizsa vonzáskörzetében látja el a traumatológiai, kézsebészeti és ortopédiai eseteket. A betegek ellátása 36 db NEAK által finanszírozott ágyon történik. A valós ágyszám pontosan 43, a következő elosztásban:

- 8 db 5 ágyas kórterem, külön fürdőszobával

- 1 db 2 ágyas önköltséges kórterem, fürdőszobával

- 2 db 1 ágyas szintén önköltséges kórterem, fürdőszobával.

A betegeknek lehetőségük van így választani kényelmi szempontokat is figyelembe véve, ha emelt szintű ellátást szeretnének a bent fekvésük során. Alapvetően az osztály keleti és nyugati részlegre osztható. A nyugati oldalon látjuk el az operábilis betegeket, a keleti oldalon pedig azokat, akik observatio ill. konzervatív kezelés miatt fekszenek az osztályunkon. A szeptikus betegek elkülönítésére is van lehetőség, többek között az 1 ágyas kórtermeket is használjuk erre a célra.

Osztályunkon összesen 8 orvos kolléga dolgozik. Ráépített (Kézsebészeti és ortopédia) szakvizsgával 2-2 orvos rendelkezik, 1 nem szakorvos rezidens a képzési tervnek megfelelően tölti gyakorlati idejét. 
Orvosok:

	· dr.Békési Cyprián 
	szakorvos

	· dr.Oszvald Ildikó
	szakorvos

	· dr. Dravecz József
	szakorvos

	· dr. Ferencz Attila
	szakorvos

	· dr. Gátos Attila István
	rezidens orvos

	· dr. Koncz Zsolt
	szakorvos

	· dr. Kovács Mária
	szakorvos

	· dr. Laczó Ferenc
	mb. osztályvezető főorvos

	· dr. Peterka Csaba
	szakorvos


Az orvosok munkáját 19 nővér, 2 osztályos adminisztrátor, 1 gyógytornász segíti. Éves szinten kb. 1700 beteg ellátását végzi az osztály, ebből egynapos sebészeti ellátás keretein belül kb. 300 fő kerül ellátásra. Mütéti számunk évente megközelíti az 1300-at. Az ellátási kötelezettségen kívül ellátott betegek száma egy évben elérheti a 120-at is.

Osztályunk működését a traumatológia és ortopédiai szakrendelő is nagymértékben támogatja a tevékenységével. A szakrendelőkön 3 asszisztens, ill. 2 adminisztrátor segíti a munkánkat. A hét minden napján működik a traumatológiai szakrendelő, a hét 2 napján rendelési időben délelőtt és délután is van a betegeknek lehetőségük felkeresni a kézsebészeti szakrendelést. Ortopédiai rendelés a hét 3 napján van előjegyzés szerint. Éves szinten a traumatológiai szakrendelés kb. 15000, az ortopédia szakrendelés kb. 4500, a kézsebészeti rendelés kb. 500 beteg ellátását végzi. 

Műtéteinket a hét 3 napján egy, 2 napján kettő műtőben van lehetőségünk elvégezni. Implantátumaink korszerűek, a mai szakmai követelményeknek eleget tesznek. Kivételes esetekben van szükségünk ritkán használt implantátumokra a sikeres műtétek elvégzéséhez, ezen implantátumok beszerzését a kórház vezetése kivétel nélkül támogatja. Személyes ismeretségen is alapuló jó kollegiális kapcsolatot ápolunk a PTE ÁOK Traumatológia és Kézsebészeti Klinikával és a Zala Megyei Kórház Traumatológia Osztályával. Traumatológiai problémák 95 %-át meg tudjuk oldani, speciális műszerezettséget igénylő esetekben ( csípő-váll protézis implantáció, medence műtétek) kérjük ezen intézmények segítségét. Idegsebészeti ellátást igénylő betegek esetén a PTE ÁOK Idegsebészeti Klinikájával vesszük fel a kapcsolatot, ők minden egyes esetben maximálisan készségesek és segítőkészek.

12.19.
Tüdőgondozó Intézet

Osztályvezető főorvos: dr. Kovács László, tüdőgyógyász főorvos

Orvosok:

· dr. Budai Gabriella, tüdőgyógyász főorvos (részmunkaidőben)

· dr. Várkonyi János, tüdőgyógyász főorvos (részmunkaidőben)

· dr. Tankó Magda tüdőgyógyász, belgyógyász, diabetológus szakorvos (részmunkaidőben)

1913-ban a tüdőgondozó dr. Szigethy Károly igazgató főorvos vezetésével indult. Az 50-es évek elejétől egy államosított emeletes magánházban (Nagykanizsa Rozgonyi u. 8. ) dr. Juhász János és  dr. Gyimes Károly vezetésével működött a tüdőgondozó és szűrőállomás. 1976-tól dr. Kovács András és dr. Juhász  Gábor látta el az orvosi teendőket, majd 1997-től dr. Kovács László vezette az intézetet 2005-ig.

2005. április 1-jétől az intézet a kórház területére (Nagykanizsa, Szekeres J. u. 2-8.) egy új, modern épületbe költözött. Az elavult géppark helyett korszerű új eszközökkel kezdte meg működését (digitális röntgen, légzésfunkciós készülék, inhalátorok, sószoba). Az eszközpark fejlesztésében nagy szerepet játszik az 1999-ben létrehozott alapítvány, amely személyi jövedelemadó 1%-ából, alapítványi bálokból és szponzori bevételekből gyarapszik.

2007-2016-ig dr. Andrásofszky Zsolt Barna töltötte be a vezető főorvos állást.  Az intézet bekerült az Országos Korányi Intézet alvás-szűrőállomásai közé. Rendszeressé váltak a dohányzás-leszokást segítő programok mind egyéni, mind csoportos formában. 

2017 januárjától az intézet ismét dr. Kovács László tüdőgyógyász főorvos vezetésével működik.

Míg az ötvenes években a tbc. felszámolása volt a fő feladat, addig a nyolcvanas-kilencvenes évektől az egyre növekvő számú asthmás, COPD betegek ellátása lett a prioritás. Ugyanezen időszakban a tüdőrák incidenciájának emelkedése jelentett többlet feladatokat többek közt a tüdőgondozók számára is.

Napjainkban a korábbiak mellett a tüdőgondozó intézet részt vesz az alvási apnoe kivizsgálásában (szűrés, szakintézménybe irányítás). A finanszírozása egyelőre nem megoldott.

Egyre nagyobb igény van a tüdődaganatok járóbetegként történő kivizsgálására (részben a betegek, részben a túlterhelt kórházi osztályok részéről). A Nagykanizsai Oncoteamnak is köszönhetően egyre több esetben kivizsgálhatók a tumoros betegek anélkül, hogy a műtét, kezelés előtt osztályos elhelyezésre kerülnének. Az utógondozást is leggyakrabban a tüdőgondozó végzi. 

A fentiek miatt a gondozó CT-kapacitás igénye egyre növekszik. A megelőzést (a COPD esetén is) a különböző egyéni és csoportos dohányzásról leszoktató programok szolgálják.

A másik fontos kórkép, a ma már népbetegségnek számító légúti obstruktív betegségek – elsősorban a COPD esetében a megfelelő gyógyszeres kezelés alapfeltétele a jó kooperáció kialakítása. Ismert milyen gyorsasággal romlik a betegadherencia a vizsgálatot követően, különösen inhalatív gyógyszerek esetén, ezért a mindennapokban fokozott hangsúlyt kap a betegoktatás.

A komplex, többszakmás rehabilitáció a jövő tervei közt szerepel.

Az utóbbi években, néhány ritkábbnak minősülő kórképben (bizonyos fibrosissal járó tüdőbetegségekben) oki terápia lehetősége merült fel. Új feladatot jelent ezen betegek felderítése, előzetes kivizsgálása, centrumokba irányítása.
12.20.
Újszülött Részleg

Intézetünk Újszülött Részlege a főépület lll. emeletén, a szülőszobákkal szemben, Szülészeti Osztály mellett, azzal közös szervezeti egységben, szakmailag a Csecsemő és Gyermekgyógyászati Osztályhoz csatoltan működik.

2013.januárjától 20 ágyon, 24 órás rooming-in rendszerben történik az évi 600-700,

2017-ben 655 újszülött ellátása. A rendszer kialakítását 2012-ben TIOP pályázat keretében megvalósított építészeti átalakítás tette lehetővé.

Feladata az egészséges újszülöttek szoros észlelése, ápolása, szűrővizsgálatok elvégzése, valamint a tartós lélegeztetést, intenzív ellátást nem igénylő pathológiás, icterusos, infectio miatt érintett újszülöttek kezelése.

Priorítást élvez az anyatejes táplálás elősegítése, forszírozása.

Osztályvezető főorvos: dr. Nád Márta, neonatológus, csecsemő-gyermekgyógyász.

A rooming-in részlegben fontos feladattal bír a főállású védőnő.

2012-ben a pályázatnak köszönhetően műszerparkunk, tárgyi eszközeink is megújultak.

Cél: a Baba-barát Kórház cím elnyerése.
12.21.
Urológia Osztály

A több mint 25 éve önálló osztályként, külön szárnyban műkődő urológia 20 ágyon látja el a területéhez tartozó és jelentős számú területen kívüli betegeit. Az elmúlt évek során épületileg is megújult, kielégítően felszerelt osztály, amihez önálló endoscopos műtő tartozik. A nyílt műtéteket a központi műtő traktusban végezzük.

Az osztályon 4 orvos, 13 nővér, 1 szakasszisztens és 1 adminisztrátor dolgozik.
Orvosok:

	· dr.Tair Haissan
	szakorvos

	· dr. Flórián Zoltán
	szakorvos

	· dr. Lipták József
	osztályvezető főorvos 

	· dr. Paukovics Diána
	szakorvos


Az elmúlt év során 1467 osztályos beteget láttunk el, a szakrendelőben és az ambulancián 16760 orvos-beteg találkozó történt. Ágykihasználtságunk 78% . Elvégzett műtétek száma: 1038

A modern urológia osztályunk minden megyei szinten elvárható diagnosztikus és terápiás eljárását elvégez. Az elmúlt 20 év folyamán az urológiai ellátási protokolloknak megfelelően maximálisan törekszünk az endoscopos, illetve a minimál invasiv beavatkozásokra. Ennek megfelelően a nyílt műtétek száma radikálisan lecsökkent, döntően endoscopos műtéteket végzünk. Műtéteink között rutinszerűleg szerepelnek a modern endoszkópos, perkután és minimál invazív eljárások mellett a vese daganatok radikális eltávolítása is. Mivel tudjuk az egészségügyi ellátásbani helyünket, a nagy onkológiai műtéteket, pl. hólyagpótlás, radicalis prostatectomia, laparoscopos vesetumor resectio, a megfelelő nagy gyakorlattal rendelkező centrumba küldjük.

Beutaló nélkül fogadjuk a területi és területen kívüli betegeket a osztállyal szorosan integrált szakrendelőnkben illetve osztályos ambulanciánkon. 

Főbb tevékenységi köreink: húgyuti kövek endoszkópos eltávolítása, húgyuti kövek testen kívüli lökéshullámos zúzása (ESWL), veseüregrendszeri plasztikai műtétek, prosztata gyakori endoszkópos és ritkán nyílt műtéttel történő eltávolítása, hólyag daganatok endoszkópos eltávolítása, vese daganatainak radikális sebészeti kiirtása, here elváltozások műtétjei, vizeletcsepegés (inkontinencia) kivizsgálása, műtéti és konzervatív kezelése.

Házi orvosok kérésére saját rendelőjükben lakossági urológiai szűrést végzünk.

Törekszünk arra, hogy a betegségeket időben felfedezzük, a betegeket megfelelő gyógykezelés után utókezeljük, gondozzuk.
12.22.
Krónikus Belgyógyászati Osztály

A Krónikus Belgyógyászati osztály 2007. óta működik jelenlegi helyén, mely a kórház 8-as számú épületében található, az ellátás két szinten zajlik.

A földszinten Ápolási részlegünk kapott helyet, mely 19 ággyal működik, ez tartalmazza a Hospice ágyakat is, igény szerint.

Itt a betegfelvétel programozottan, előjegyzés alapján történik, felvételi kérvény kitöltése alapján. Ez alól kivételt képeznek a Sürgősségi Betegellátó Osztályról átvett, ill. a tumoros betegek. Ezen az osztályon elsősorban olyan betegek részére biztosítunk helyet, akik mobilizálásra alkalmatlanok, ill. egyedül élők és szociális otthoni elhelyezésre várnak.

Az Ápolási részlegen 16 fő ápoló dolgozik, melyből 12 szakápoló, 4 segédápoló, munkánkat 1 fő adminisztrátor segíti.

Az első emeleten található a Geriátriai rész, mely 40 ággyal működik. Ennek az osztálynak a feladata elsősorban az aktív osztályok tehermentesítése, a betegek átvétele, krónikus ápolása, mobilizálása.

Elsősorban belgyógyászati osztályokról, de csaknem ugyanilyen mértékeben neurológia, traumatolói betegátvételek történnek, kisebb létszámban általános sebészeti osztályról kapunk betegeket. Ezeknél a betegeknél várhatóan az orvosi, nővéri felügyelet, gyógytornász, masszőr közreműködésével várható állapotjavulást, mobilissá válnak, lehetővé válik az otthonukba történő visszakerülés.

Természetesen készséggel állunk a házorvos kollégák rendelkezésére is.  Otthonról szintén kerülnek felvételre betegek előzetes időpont egyeztetés alapján.

Sok visszatérő betegünk is van, melyek évente, félévente veszik igénybe segítségünket. Ezen betegek előjegyzése háziorvossal történt előzetes egyeztetéssel történik. Az emeleten 10 szakápoló és két fő segédápoló dolgozik, valamint szintén 1 fő adminisztrátor. Osztályunk működését 1 fő gyógymasszőr, valamint 2 fő gyógytornász segíti.

Működtetünk egy Geriátriai ambulanciát, melynek feladata az osztályra történő bekerülések, felvételek irányítása, ill. otthoni betegek részére szakorvosi javaslatok kiadása, segédeszközök felírása.

A jövőre nézve szeretnénk tovább javítani – ill. szinten tartani a betegforgalmunkat, mely csaknem 100% körüli –, valamint az ápolás színvonalát tovább emelni, a dolgozók rendszeres továbbképzését, ill. különböző tanfolyamokra történő beiskolázását.
12.23. 
Központi Aneszteziológia és Intenzív Terápiás Osztály

A Központi Aneszteziológiai és Intenzív Terápiás Osztály 1973-ban alakult meg. Úgynevezett multidiszciplinális (általános intenzív osztály), mely a medicina minden területéről lát el szervelégtelenségekben szenvedő betegeket pl. légzési, keringési, vese és májelégtelenség.

Az utóbbi évek adatai alapján évente átlagosan 350-400 betegünk van. Az aneszteziológiai részleg 5-6000 műtéti beavatkozáshoz biztosít altatást, illetve érzéstelenítést, valamint postoperatív fájdalomcsillapítást.

Jelenleg az osztályon 12 orvos (ebből 11 szakorvos), 16 nővér (3 diplomás) illetve 12 aneszteziológiai szakasszisztenst (2 diplomás), valamint epidemiológiai szakasszisztens, gyógytornász, adminisztrátor, illetve 3 gyakorló ápoló dolgozik.

Az intenzív betegellátás a kritikus állapotú betegeket különböző szervtámogató kezelésekben részesíti (gépi ventilláció, keringéstámogató kezelések, művese kezelés stb).

Az infrastruktúrát beleértve az eszközparkot is, nagy része 2013-ban befejeződött kórházfejlesztések során megújult. Korszerű komputerizált monitorrendszer, gyógyszer és infúzió adagoló pumpák, valamint 3 haemodinamikai monitor, 3 defibrillátor, 3 ideiglenes pacemaker, ultrahang készülék, optikai laringoszkóp, 10 korszerű lélegeztetőgép, 6 nagy tudású altatógép, 10 darab intenzív betegágy stb. áll a gyógyítás rendelkezésére.

Magyarországi szinten az osztály szakmai színvonala az élvonalba tartozik. Az eszközpark kitűnő. Az 1 orvosra, illetve betegápolóra jutó terhelés Európai szinthez mérten kifejezetten magas, de országosan is jelentős.
13.
Összefoglalás

Örömünkre szolgál, hogy a Kanizsai Dorottya Kórházban folyó szakmai munkát bemutathattuk a Zala Megyei Közgyűlés előtt. Meggyőződésünk, hogy intézményünk minden dolgozója magas szakmai színvonalon végzi munkáját, elkötelezettséggel a betegek gyógyítása és a betegbiztonság iránt. Úgy gondoljuk, hogy nem lehet más utunk, csakis a magas színvonalon, emberi körülmények között végzett gyógyítás biztosítása orvosi hitvallásunk alapján.

Alátámasztja fentieket egy – napjainkban rendkívül érzékeny – mutató is: a kórházunkban működő betegjogi képviselő adatai alapján Zala megye egészségügyi intézményeiben 2017. évben összesen 462 regisztrált panaszügy keletkezett. Ebből a Kanizsai Dorottya Kórházzal szemben 42 esetben járt el. Beszédes adat, főleg úgy, hogy intézményünk a megye lakosságának több mint 35%-át látja el.

Bízunk abban, hogy jelenlegi szakmai struktúránkat megőrizve – mi több – továbbfejlesztve, a jövőben is büszkén tölthetjük be a számunkra kijelölt helyet a magyar egészségügyi ellátó rendszer palettáján.

Határozati javaslat

A Zala Megyei Közgyűlés elfogadja a Kanizsai Dorottya Kórház működéséről, és a megvalósított fejlesztésekről szóló tájékoztatót.
Határidő: azonnal

Felelős:   Dr. Pál Attila, a közgyűlés elnöke
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