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1. BEVEZETES

Az egészségligyben dolgozdk bantalmazasanak problémakore nem Gjszer(i. 1889-ben irtak le
el6szor, azéta jelentds mértékben emelkedd tendencia tapasztalhatd. Az utébbi évtizedekben
mar a nyugati tdrsadalmak egészségligyi intézményeiben is jelen van az agresszid.
Megfigyelhetd, hogy az egészségligyi szakemberekkel szembeni er6szak, bantalmazas egyre
gyakoribb és egyre nagyobb mértékd. (Albert & Duddas, 2017)

A kérhazak személyzetének tobbsége a munkaja soran talalkozott mar fesziilt, indulatos vagy
akar agressziv beteggel. Az ilyen helyzetek sok esetben konfliktushoz, bantalmazdashoz
vezethetnek. A bantalmazasnak szamtalan formajat ismerjik, lehetnek enyhe bantalmazasok,
mint a testi sértéssel valé fenyegetés, vagy lehetnek sulyos testi sértések, amikor az elkovet6
az aldozatot megiiti, s6t esetenként az egészségligyi elldtd komoly sériilését okozza. Publikalt
adatok alapjdn a munkavégzéssel 6sszefliggésbe hozhaté er@szakos események 75%-a az
egészségligyi szférdhoz kapcsolédik. A bdantalmazdsok leggyakrabban intézeten belliil,
kortermekben, rendel6kben torténnek, de el6fordul az intézet udvaran is. A sulyos tdmaddsok
azonnali intézkedést kovetelnek a vezet6ktdl. (Besenyd & Dedk, 2010; Pilling, 2018)

Annak érdekében, hogy egy adott intézményben megismerhessik a probléma
el6forduldasanak gyakorisdgat, valamint mindazokat a tényez6ket, amelyek eldsegitik az
agresszio kialakuldsat, célszer(i adatgydjtést inditani a témaban. Ennek egyik eszkdze lehet a
jelentési rendszer bevezetése.

Hazédnkban az egészségligyi ellatdssal kapcsolatos nem vart események jelentési és
tanuldrendszerét a WHO Magyarorszagi Iroddja és az Egészségligyi Minisztérium felkérésére
a Semmelweis Egyetem Egészségligyi Menedzserképz6 Kozpontja (SE-EMK) alakitotta ki 2006-
ban és mikodteti azédta is. Ez a rendszer a NEVES (NEm Vart ESemények) jelentési rendszer
nevet viseli. (Ldm et al., 2016)

A jelentési rendszerben a dolgozdk bantalmazasaval kapcsolatos adatszolgdltatdsra is van
lehet6ség.

Kutatdsunk soran a NEVES rendszerbe érkezett 137 —a dolgozdk bantalmazasat leird — jelentés
adatait elemeztik statisztikai modszerekkel. Kutatasunkat kiegészitettiik a vonatkozd hazai és
nemzetkozi szakirodalmak attekintésével, valamint szakértGi egyeztetéseket folytattunk a
témadaban aktualis gyakorlattal rendelkezé szakemberek bevondsaval. Eredményeinket A
dolgozok bantalmazdsdnak okai és a megel6zés lehetdségei c. tanulmanyban foglaltuk 6ssze.

A hazai, orszagos adatok alapjan végzett kutatas soran mind a verbalis, mind pedig a fizikai
bantalmazas el6fordulasaval és oki hatterével foglalkoztunk. Az elemzett esetek 22%-aban
verbalis agressziordl, 42%-aban fizikai agressziordl, 36%-aban ezek egyiittes el6fordulasarol
szamoltak be.



2. CELKITUZES

A jelen munka célja, hogy Osszefoglalja az egészségligyi intézményekben bekovetkezd
bantalmazasok hatterében all6 leggyakoribb okokat, valamint azok megel6zési lehetGségeit,
és ezzel utmutatdst adjon ezen események Ujabb el6forduldsanak kivédéséhez.

Az Utmutatoét azon egészségligyi intézmények munkatarsai szamdra — elsGsorban
intézményigazgatdknak/-vezet6knek, osztalyvezetéknek és mindségligyi vezetSknek -—
szanjuk, akik fejleszteni kivanjak az aktualis gyakorlatukat, novelve ezzel az ellatasban
résztvevd dolgozdk biztonsagat.

A jelen 6sszefoglalo alapjaul A dolgozdk bantalmazdsdnak okai és a megel6zés lehetdségei c.
tanulmany szolgalt. A tanulmany teljes terjedelemben elérheté a kovetkezé linken:
https://info.nevesforum.hu/category/oki-kutatasok/. A kutatds az ,EFOP-1.8.0-VEKOP-17 —
Egészségligyi ellatérendszer szakmai mddszertani fejlesztése” c. kiemelt projekt keretében

valdsult meg.

3. FOGALOMMEGHATAROZAS

A NEVES jelent6lapon taldlhaté meghatarozas szerint: ,Dolgozét ért bantalmazas: Valamennyi
elére nem lathatd, szébeli és fizikai cselekedettel jard, a személyzetet feladata ellatasaban
hatrdnyosan befolydsolé esemény, amelyet az egészségligyi személyzet sérelmére a beteg
(A NEVES jelentési rendszer dolgozét ért bantalmazas adatlapja,
2014). A jelen 6sszefoglaléban ezt a definiciot vettiik alapul.

III

vagy hozzatartozéja kovet e

A verbalis bantalmazas legjellemz6bb megjelenési formdi a sértegetés, szidalmazas,
fenyegetés, zsarolas és csufolddas. A fizikai tamadasok korébe tartozik példaul az Gtés, a I6kés,
arugas, a csipés vagy a harapas. Az egyes bantalmazasi formak azonban nem csak elkilonilten
fordulhatnak el6, hanem egylittesen is.

4. A TEMA JELENTOSEGE

Egy hazai vizsgdlatban a megkérdezett dpoldk 87%-a nyilatkozott ugy, hogy mar érte 6t
valamilyen agresszié a munkaja soran. A megkérdezett apolok 31%-at az atélt bantalmazas
jelentds mértékben, kedvezétlenil befolyasolta a tovabbi munkavégzésben, 15%-uknal ez a
hatds pedig olyan mértékd volt, hogy felmerilt benniik a palyaelhagyas gondolata is
(Vorosmarty, 2013).

Fontos tudni, hogy a munkatarsak megdvasa a térvény szerint a munkaltaté feleléssége. ,A
munkaltatd felel6s az egészséget nem veszélyeztet6 és biztonsdgos munkavégzés
kovetelményeinek megvaldsitdasaért.” (1993. évi XClIl. térvény, 2019) Ezért mindazokon a


https://info.nevesforum.hu/category/oki-kutatasok/

helyeken, ahol megjésolhatd vagy el6relathato kockazat van jelen, meg kell hozni a megel6z6
intézkedéseket.

A betegek allapotuk miatt — mint példaul idegrendszeri és/vagy mentalis zavarok, alkohol-,
kabitdszer-, gydgyszer fliggbségek - agresszivan reagdlhatnak, ami a betegbiztonsagot is
nagymértékben befolyasolja. (Eurdpai Bizottsag Foglalkoztatas, szocidlis ligyek és tarsadalmi
befogadas f6igazgatdsaga, 2011)

Magyar adatok szerint a fizikai bantalmazast elkovetSk tobbsége 60 évnél idésebb személy.
Ezzel szemben a 39 év alattiak kdrében inkdbb a verbalis bantalmazas a jellemzd. Erdekes
megfigyelés, hogy a n6k a fizikai és verbalis bantalmazast egylittesen — férfitarsaikhoz képest
—nagyobb ardnyban hasznaljak.

A betegek altal elkdvetett bantalmazasok rendszerint nem magyarazhatdk csupan egyetlen
okkal. Sok esetben a tdmadasnak el6zményei vannak, példdul nem ritka, hogy a nem
megfelel6 kommunikaciéo és/vagy testbeszéd vezet a félreértéshez. Lehetnek olyan
betegjellemzG6k, kérallapotok, amelyek hajlamositanak az agresszidra, de ezek id6ben torténé
felismerése lehetGséget ad a megel6z6 intézkedések megtételére. Mindezeken tul érdemes
azonban megvizsgdlni azt is, hogy az egészségligyi személyzet részérél mit lehet tenni, min
érdemes valtoztatni a bantalmazasok elkerilése érdekében.

Amennyiben azonositani tudjuk az agresszivitast kivalté tényezéket, akkor sok esetben tenni
is tudunk azok ujabb el6forduldsdnak megel6zéséért. A munkdltatéknak — a torvényi
kotelezettségen tul — érdekiikben is all a bantalmazasok megel&zését célzo intézkedések
elrendelése, hiszen azok javitjdk a dolgozdk és a betegek biztonsagat, valamint mindannyiuk
elégedettségérzetére is pozitiv hatassal vannak.

5. MIERT FONTOS MEGELOZNI A DOLGOZOK BANTALMAZASAT?

A dolgozdt ért fizikai sériilések terén az esetek tobbségében bdr/széveti (traumas) sérulés
keletkezik, kis szazalékban pedig a vaz- és izomrendszert érinté problémak is el6fordulhatnak.

A lelki hatasok tekintetében az intézményi bantalmazas az érintettek kozott szorongast, a
munkara vald 6sszpontositds nehézségeit és bizalmatlansdgot eredményezett.

Szakirodalmi tanulmanyok leirjak, hogy egyes esetekben a pszichikai vagy fizikalis bantalmazas
olyan sulyos kévetkezménnyel jart, hogy a munkatarsak nem tudtak dolgozni sem, és 1-60
napig terjedé idGszakra tappénzre keriltek.

Emlitést kell tenntlink arrdl is, hogy a munkahelyi bantalmazasoknak igen jelentds kedvezétlen
hatdsai vannak a személyzetre, ami az egészségligyi ellatas minGségét jelent6sen ronthatja. A
betegbiztonsag szempontjabdl magas kockazatot rejt, ha az apoldszemélyzet a munkavégzése
soran fél, nem érzi magat biztonsagban, bizalmatlan a beteggel szemben és ezért nem tud
teljes odaadassal koncentrdlni a munkajara.



Kutatasok hangsulyozzak, hogy sulyos esetben a bantalmazott félben lezajld negativ érzések,
a harag, a félelem érzése akar a depresszid kialakuldsdhoz is vezethet, vagy palyaelhagyast
vonhat maga utan, valamint az elvégzett munka min&ségére is jelentGs negativ hatassal van.
(El-Gilany et al., 2010; Edward et al., 2014; Vérésmarty A., 2013)



6. MILYEN OKOK VEZETHETNEK A DOLGOZOK BANTALMAZASAHOZ ES HOGYAN LEHET

AZOKAT MEGELOZNI?

A nem vart események megel&zése soran kiemelten fontos tényez6, hogy az eseményekhez

vezet§ okokat feltarjuk, és azok ismeretében érdemi, hosszi tavon hatassal bird
intézkedéseket vezessiink be. A tanulmanybdl az 1. tablazatba gydjtottik ki a kutatas sordn
feltart, a dolgozok bantalmazasanak hatterében azonositott legfontosabb altalanos okokat és
az azokhoz rendelhet6 megel6zési lehetGségeket. A tdblazat részletes, de nem teljes kor(i! Az
intézményi sajatossagok ismeretében tovabbi Gjabb tényezbk is felmerilhetnek, ezért az

intézményi fejlesztés soran mindig célszerl szisztematikus elemzést végezni, amelyhez

tamogatast ad az elkészilt tanulmany.

1. tablazat. A dolgozék bantalmazasanak altalanos okai és megel6zési lehetGségei

1. A SZABALYOZAS HIANYOSSAGAI

OKOK

MEGELOZESI LEHETOSEGEK

Nincsenek kialakitva helyi
szabdlyok a dolgozdk
bantalmazasahoz vezetd
esetek megelGzésére

a szabalyozandé teriletek tervszerl, intézményi szint(
attekintése, a sziikséges szabdlyozasok megalkotdsa, példaul a
kovetkez6 témakorokben:

o hazirend (a torvényben rogzitett betegjogok és
kotelezettségek, valamint az ellatast végzék jogainak és
kotelezettségeinek figyelembevételével)

o panaszkezelés

o korlatozé intézkedések alkalmazasa

o biztonsagi szolgdlat mikddése

Nem aktudlisak a
szabdlyozasok

a vonatkozdé jogszabdlyok valtozdsainak rendszeres nyomon
kovetése

az intézmény mikodésében bekdvetkezett, a szabalyozast érintd
valtozasok beépitése a szabalyozasokba

Nem illeszkednek a
szabdlyozasok a
mindennapi gyakorlathoz

az érintett terilet(ek) képviselGinek bevonasa a szabalyozasok
elkészitésébe

folyamatelemzés készitése és felhaszndldsa a szabalyozasok
kialakitasa sordn

a szabdlyozdsok hozzdillesztése a kapcsolédd intézményi
m(ikodéshez, illetve a rendelkezésre all6 eréforrasokhoz

a szabalyozasok széles korl bevezetése elGtt annak tesztelése,
valamint a visszajelzések alapjan szlikség szerint médositas

Ellentmondodak a
szabalyozasok

a kapcsolédé el6irdsok (jogszabalyok, egyéb bels§ intézményi
szabalyozasok) attekintése és figyelembevétele a szabalyozasok
elkészitésekor

a kapcsolddo egyéb elbirasok feltlintetése a szabdalyozasokban
dokumentumtérkép/dokumentummatrix készitése az intézményi
belsé szabalyozasok kapcsolddd pontjainak feltiintetésével




A szabalyozasok nehezen e attekinthetd terjedelem (révid, tomor)
kdvethetbek e egyértelmii megfogalmazas

e aroviditések haszndlatanak elkerilése

e logikus felépités

e azintézményre szabott kialakitds

e szikség esetén fogalommagyardzat

e dontési algoritmus

e az alkalmazast segité dokumentumsablonok, dbrak, plakatok

2. A MUNKATARSAK NEM KOVETIK A SZABALYOKAT

OKOK MEGELOZESI LEHETOSEGEK
A munkatarsak nem tudjak e a szabdlyszerli munkavégzéshez sziikséges feltételek biztositasa
a szabdlyozas szerint (pl. a szakszerl korlatozas eszkozei, fajdalomcsillapitas
végezni a feladatukat gyogyszerei)

e a munkatarsak képzése, oktatasa és sziikség esetén az
elsajatitandd ismeretek gyakoroltatasa (az oktatassal kapcsolatos
részleteket |asd a 4. pontban)

o figyelemfelhivé plakdtok, nyomtatott oktatdsi anyagok

e a munkatdrsak kozotti kommunikacid tamogatdsa annak
érdekében, hogy minden informacié a rendelkezésiikre alljon a
betegek szabalyszer( ellatasahoz (pl. a dokumentalasi szabalyok
egyértelmdsitése, betartatdsa; dokumentumsablonok hasznalata;
ellenérzélistak vezetése stb.)

e a szabdlyozasok feliilvizsgalata (részletesen lasd az errdl szolo 1.

pontot)
A munkatarsak nem e a munkatarsak figyelmének a felhivasa a megel6zés fontossdgara
akarjak a szabalyozasok és lehetGségére
szerint végezni a e afeladatok és a kapcsoldodo felelGsségek meghatarozasa
feladatukat e aszabdlyok betartdsanak elvarasa

e vezet6i és munkatarsi példamutatas

e ahelyesen végzett tevékenység elismerése

e a szabdlyozasok fellilvizsgalata (részletesen lasd az errdl szolo 1.
pontot)

3. ABETEGEK ES/VAGY HOZZATARTOZOIK NEM TARTJAK BE A HAZIRENDET

OKOK MEGELOZESI LEHETOSEGEK

Nem ismerik a hazirendet

a hazirend kihelyezése az ellatohelyen (jol lathato, konnyen
olvashaté formaban, Iényegretoré megfogalmazasban és
figyelemfelkelt kivitelben)

e korhazi felvétel esetén tdjékoztatds nyujtdsa a hdzirenddel
kapcsolatban, és lehet6ség biztositdsa a felmeril6 kérdések
megvalaszoldsara

e ahazirend kozzététele az intézmény honlapjan

A beteg/hozzatartozé nem e egyéniesitett, kell6en részletes tdjékoztatds
rendelkezik kellé e megfelel6 verbdlis technikdk haszndlata (a részleteket lasd az

belatassal oktatassal kapcsolatos 4. pontban)




4. AZ OKTATASSAL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

OKOK MEGELOZESI LEHETOSEGEK
Nem oktatjak a e abantalmazdsok megel6zését célzd oktatasi program kialakitasa
bantalmazasok e az oktatdsok megszervezése és lebonyolitdsa
megel6zésének modjat e kommunikacids tréningek szervezése
Nem oktatnak minden e az oktatasi program célcsoportjainak meghatarozasa, ideértve:
érintett munkatarsat o az Uj munkatarsakat

o arégodta ott dolgozéd munkatarsakat (6k a képzésiik soran
nem részesliltek ilyen jellegl képzésben)
o agyakorlatukat t6lt6 hallgatékat
o ahosszu tavollét utdn visszatéré munkatarsakat
o azideiglenesen ott dolgozdkat (pl. bérnévérek), valamint
Uj szabalyok bevezetésekor a régota ott dolgozd
munkatarsakat is)
e a szakirodalmak szerint kiemelten veszélyeztetett terlletek az
agresszio szempontjabol:
o adializisosztaly

o ageridtria

o amentdlhigiéne

O a pszichiatria

o aslirg6sségi ellatas

o atartds apolas tertletei
Az oktatott ismeret nem e oktatasi tematika célcsoportonként torténd elkészitése és
egységes alkalmazasa (pl. a bérnévérnek is tudnia kell, hogyan hivhat

segitséget, de lehet, hogy az 6 esetében egy tdjékoztatd atadasa
lesz a célszer(, nem a személyes oktatds)
e javasolt a fesziiltség fokozédasara utalod jelek oktatdsa:
a beteg testtartasa

a beteg szaporabb légzése

a tagabb pupilldk

az elnyujtott szemkontaktus

a beszéd stilusa, hangereje

a nagyobb, koordinalatlan végtagmozgdsok

O O O O O O

a legenyhébb — akar verbalis — fenyeget6 viselkedés
(Pilling, 2018)
e javasolt az alkalmazando verbalis technikak oktatasa:

o mutasson nyugalmat és tiszteletet

o beszéljen nyugodtan, lassan

o tartson kell6 tavolsagot

o legyen udvarias

o a halk beszéd kilénoésen akkor hatékony, ha a beteg
hangos és agresszivitast mutat

o maradjon itélettelen, ne vonddjon be a konfliktusba

o ne prébalja , helyesbiteni” a beteg észlelését

o nevegye személyes sértésnek az ember haragjat

o mondja el a betegnek egyértelmien, hogy mit szeretne

téle




OKOK

o adjon valasztasi lehet6ségeket a beteg szamdra, hogy a
kérést ne érezze ultimatumnak (Pilling, 2018)
az oktatas soran javasolt még kitérni az aldbbiakra:
o akockazat mértékének fliggvényében javasolt teendbk
a korlatozasok alkalmazasaval kapcsolatos szabalyok
a panaszkezelés szabalyai
a segitséghivas lehet6sége és médja
egyéb, a témaval kapcsolatos intézményi specialitdsok
esetismertetések

O O O O O

5. A MUNKAFOLYAMATOKKAL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

MEGELOZESI LEHETOSEGEK

Nem ismerik fel az agressziv
viselkedés kockazatat

a fesziiltség fokozddasara utald jelek oktatdsa (részeletesen lasd
a 4. pontban)

kockazatfelméré mddszer kialakitasa/adaptalasa és bevezetése a
mindennapi miikddésbe

Nem tudjdk a munkatarsak,
hogy kinek, hogyan, mikor
és kinél kell
kockazatfelmérést végezni

a kialakitott kockazatfelméré mddszer hasznalatdval kapcsolatos
szabdlyok protokollba vagy mads szabdlyozasba foglaldsa

a kockazatfelmérés helyes elvégzéséhez sziikséges ismeretek
oktatdsa az érintettek szdmara

a kapcsolodd feladatok és felel6sségek meghatarozdsa

a kialakitott kockazatfelmérési moddszerrel kapcsolatos
tapasztalatok gyljtése, visszajelzés a fejleszt6knek a hasznalat
soran szerzett tapasztalatokrdl (szikség esetén korrekcié a
pontosabb eredmény érdekében)

dokumentumsablon hasznalata

Nincs meghatarozva, mi a
teendd felismert kockazat
esetén

a kockazat mértékéhez rendelten intézkedési javaslatok
kidolgozdsa az ellatas jellegének, a helyi lehet6ségeknek és
adottsagoknak, valamint az ellatott betegcsoport jellemzGinek a
figyelembevételével
példak a teljesség igénye nélkdl:
o a varakozasi id6 lehetdség
tdjékoztatds a varakozas okardl
o az egyedil végzett munkdk keriilése; ha ez nem
lehetséges, kapcsolattartds az egyediil dolgozdkkal
o az agresszivitasra hajlamos beteg kameraval megfigyelt,
vagy jol beldthaté vizsgdloban/kérteremben torténd
elhelyezése
o lehet6ség szerint fdjdalommentes eljaras valasztdsa,
szlikség esetén megfelel6 fadjdalommenedzsment
o korlatozas szabalyszer(i alkalmazasa

szerinti csokkentése,

A beteg/hozzatartozé nem
kap megfelel6 tajékoztatast

a betegek és hozzatartozoik egyéniesitett tdjékoztatasa, kell§
részletezettséggel

a megfelel6 hangnem megvalasztdsa a tdjékoztatashoz
lehet6ség biztositdsa a kérdezésre, ill. a felmerilt kérdések
megvdalaszolasa




Szervezési hidanyossagok a e az orvoskollégak (a haziorvosok és szakorvosok kdzotti, valamint
betegirdnyitasban; nem a szakorvosok egymas kozotti) szakmai és kollegialis
megfeleléek a betegutak egyuttm(ikodésének megvaldsitasa

e azdllami szintl betegiranyitdsi szabalyok kbvetése

e intézményi szint{ betegutmenedzsment kialakitasa

® a beteg informaldsa az 6t érint6 intézményi szabdlyokrdl és az
ellatdsdban részt vevs egységekkel kapcsolatos tudnivaldirdl

Hosszu a vdrakozasi ido e a varakozasi id6 lehet6ség szerinti optimalizdldasa megfeleld
munkaszervezéssel

o 3 fesziltség csokkentése a beteg/hozzatartozé tajékoztatasaval,
pl. a vdrakozas okanak kozlésével

A korlatozé intézkedések e a2 megfelel6 korlatozé intézkedés alkalmazasa az érvényes
nem megfelel6 hasznalata szabalyozas szerint, csak a legsziikségesebb ideig

e akorlatozas idején rendszeres betegmegfigyelés
A beteg kulturalis e a transzkulturalis dpolasi szemlélet |ényegének megismertetése
jellemzéinek figyelmen a munkatarsakkal, valamint annak alkalmazasa a gyakorlatban
kiviil hagyasa az ellatas o torekvés az ellatdhelyen rendszerint megfordulé betegek
soran kulturdlis  jellemz6inek,  preferenciainak, motivacidinak

megismerésére, és lehetfség szerint ennek figyelembevétele és
tiszteletben tartdsa az ellatas soran (lasd a tanulmany
transzkulturadlis ellatds témaban irddott fuggelékét)

az empatia fejlesztése a dolgozdk korében

6. A HUMAN ERGFORRASSAL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

OKOK MEGELGZESI LEHETOSEGEK
Nincs elérhet6 biztonsagi e szakképzett biztonsagi szolgdlat feldllitasa, illetve a
szolgalat portaszolgdlat fejlesztése

o megfelel6 létszamu, szakképzett biztonsdgi  szolgalat
m(ikodtetése, amely sziikség esetén lehetévé teszi az ellatasi
helyszineken vald személyes segitségnyujtast

e segélyhivasi rendszer kialakitasa, a segélyhivas maddjanak
tudatositasa a munkatdrsakban

e a kozvetlen munkatdrsak egylttm(kodése, egymadsra vald
odafigyelés, tAmogatas

e annak meghatédrozasa, hogy mikor lehet/kell renddri segitséget

kérni
Felkésziiletlen a biztonsagi e a nemzetkozi szabvédnyok szerint kiképzett biztonsagi G6rok
szolgalat alkalmazasa

o a szlkséges képzéseken, tovabbképzéseken vald részvétel
lehet&ségének biztositasa a biztonsagi 6rok szamara

e azintézmény szervezeti egységeinek, azok elhelyezkedésének és
az ideadlis utvonalaknak a megismertetése minden Uj belépé
biztonsagi 6rrel (kiiléndsen a pavilonrendszer( intézményekben)

e afeladat ellatdsdhoz sziikséges alapvetd informaciok, tudnivaldk
meghatarozasa

e az alapvet6 informacidk ataddsa a kiilsés helyettesité biztonsagi
6r mlszakba Iépése el6tt




Kis létszamu személyzet a
mi(iszakban (éjszakai és
hétvégi m(iszak), nem
megfelel6 személyzet-
beteg-aradny

e amegfelel6 létszam biztositasa
e atgondolt mlszakbeosztds, elldtasszervezés
o |ehet8ség esetén dnkéntesek bevonasa az elldtasba

A fluktuacié miatt
hianyoznak a rendszerbdl az
osszeszokott munkatarsak

e acsapatmunka er@sitése

e azintézmény irdnti lojalitds ndvelését eredményezs fejlesztések,
tdmogatasok

e amunkatarsak elismerése, megbecsiilése

e atgondolt miszakbeosztas, ellatdsszervezés

Bérndvérek, vendégorvosok
alkalmazasa

e a bérnbvérek, vendégorvosok oktatdsa a helyi szabdlyokrdl,
feladatokrol és felel6sségekrél

e a dolgozék bantalmazdsanak elkertlését célzé, valamint a
bantalmazas észlelése esetén kdvetendd teendbk oktatdsa

e az intézmény altal fogadott visszatér6 bérnévér vagy
vendégorvos ugyanarra az osztdlyra keriljon beosztasra, ahol
mar kordbban volt

7. A PACIENSEKKEL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

OKOK

MEGELOZESI LEHETOSEGEK

A beteg fajdalma és
diszkomfortérzése

o megfelel6 fajdalommenedzsment

e afajdalommentes kezelési megolddsok el6nyben részesitése

o egyéniesitett, kell6en részletes betegtajékoztatas

¢ a megfelel§ verbalis technikdk hasznalata (a részleteket lasd az
oktatassal kapcsolatos 4. pontban)

e avarakozasi id6 lehetGség szerinti csokkentése

Agressziora hajlamositd
allapot (gydgyszer-, drog-,
alkoholmegvonas, pszichés
hatas, zavart tudatallapot,
gyogyithatatlan betegség,
stressz)

e abeteg allapotanak lehet6ség szerinti rendezése, sziikség esetén
folyadékpdtlas, gydgyszeres kezelés

o afajdalommentes kezelési megoldasok el6nyben részesitése

e egyéniesitett, kell6en részletes betegtajékoztatas

¢ a megfelel§ verbalis technikdk hasznalata (a részleteket lasd az
oktatassal kapcsolatos 4. pontban)

e avarakozasi id6 lehetGség szerinti csokkentése

e alelkisegély-kapcsolatok felajanldsa a pacienseknek

A beteg félelme,
bizonytalansag- vagy
kiszolgaltatottsag-érzése, a
beteg helyismeretének
hianya

e tirelem, aktiv figyelem, valamint érdekl6dés a beteg aktudlis
problémadja irdnt
o egyéniesitett, kell6en részletes betegtajékoztatas
e az osztdlyra torténd befekvéskor a beteg korbevezetése:
o a beteg bemutatdsa a szobatdrsaknak
o a fontos helyiségek megmutatasa — mi hol taldlhat6?
(firdészoba, ebédId stb.)
o a beteg 4ltal hasznalhaté szekrények megmutatdsa (pl.
ruhasszekrény, éjjeliszekrény, hiit&szekrény)
o andvérhivé hasznalatanak megmutatdasa
o sth.
¢ a megfelel§ verbalis technikdk hasznalata (a részleteket lasd az
oktatassal kapcsolatos 4. pontban)
e afajdalommentes kezelési megoldasok el6nyben részesitése




8. A HOZZATARTOZOKKAL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

OKOK

MEGELOZESI LEHETOSEGEK

A hozzatartozok stressze a
beteg allapota és az
ismeretlentdl valo félelem
miatt

a hozzatartozok tajékoztatdsa a beteg dltal tett rendelkezések
figyelembevételével (nyilatkozat arrdél, hogy ki kaphat
tajékoztatast az allapotarol)

amennyiben a hozzatartozd tdjékoztatast kaphat a beteg
allapotdrdl, akkor a tajékoztatdsa arrél, hogy hogyan és mikor tud
érdekl6dni a hozzatartozdja feldl

A hozzatartozok haragja az
ellatokkal szemben

empatia, tlrelem a hozzatartozokkal szemben

a kommunikacids technikdk oktatdsa a dolgozdknak az esetleges
feszilt helyzetek kezelésére (a verbdlis technikdkat lasd a 4.
pontban)

az ellaték legyenek tisztaban a kiadhaté informacidkra vonatkozo
szabalyokkal és a beteg altal tett nyilatkozatokkal

a hozzatartozék tdjékoztatasa a beteg altal tett rendelkezésekbdl
adodo keretek figyelembevételével

a megfelel6 verbalis technikdk hasznalata

a haragjuk  motivacidéjanak  feltarasa,
megoldaskeresésre

a kulturalis hattérbdl adddo jellegzetes viselkedések felismerése
és megfelel6 kezelése

a munkatarsak segitségil hivasa

sziikség esetén segélykérés a biztonsagi szolgalattél

torekvés a

9. A KOMMUNIKACIOVAL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

OKOK

MEGELOZESI LEHETOSEGEK

Az egészségiigyi dolgozdk
fesziiltsége, faradtsaga,
kiszolgaltatott helyzete

a munkaszervezési folyamatok racionalizaldsa, a parhuzamosan
végzendd tevékenységek kiiktatasa

a feladatok/felelGsségek meghatéarozasa, valamint az aszerinti
m(ikodés elvarasa és tamogatasa

a munkatarsak odafigyelése egymasra, egymas segitése

a csapatmunka er@sitése

A személyzet nem
megfelel6 stilusa

a munkatarsak viselkedésével és kommunikacidjaval kapcsolatos
elvarasok, célok megfogalmazdsa és egyértelmiivé tétele
példamutatas

a szervezeti kultura fejlesztése a megfogalmazott célok iranyaba
szlikség esetén bocsanatkérés, egylittérzés, a sajnalat kifejezése
a tanulsagos esetek megbeszélése

Kommunikaciés problémak
a személyzet és a beteg
kozott

részletes, egyéniesitett szébeli és irdsos tdjékoztatds minden
beteg esetén

a roviditések, szakkifejezések hasznalatanak elkerilése
lehetGség biztositdsa a beteg szamara a kérdezésre, illetve a
felmerilt kérdések megvalaszolasa

a beteg félelmeinek eloszlatasa

az odafigyelés fejlesztése a személyzet részérdl

a paciens bevonasa az 6t érint6 dontéshozatalba




e szikség és lehetGség szerint a hozzatartozok bevonasa
e kommunikdciés oktatdsok, tréningek szervezése a dolgozok
szamara

10. AZ INFRASTRUKTURAVAL KAPCSOLATOS PROBLEMAK

OKOK MEGELGZESI LEHETOSEGEK
Tulzsufoltsag e avarhatd betegforgalom figyelembe vétele az egyes ellatéhelyek

kijelolésekor
o a megfelel targyi feltételek biztositasa
o kell6 szamu Ul6hely a varéteremben
e atulzsufoltsag lehet6ség szerinti elkeriilése a kérteremben vald
elhelyezéskor
o kulonos tekintettel az agressziv  viselkedés
szempontjabol magasabb kockazatu betegekre

Elszigetelt, nehezen e az egyedil végzett munkdk elkeriilése — ha ez nem lehetséges,
belathaté helyen valé kapcsolattartas az egyediil dolgozé munkatarsakkal
munkavégzés e a magasabb kockazatl paciensek felismerése, és a kezelésiik

folyamdn minden esetben tobb ellaté jelenlétének biztositdsa

e kamerarendszer kiépitése az elszigetelt, nehezen beldthato
helyeken

11. NEM HASZNOSULNAK A KORABBI ESEMENYEKBOL SZERZETT ISMERETEK (ujra és ujra

el6fordul, hogy hasonlé okokbdl kovetkezik be a dolgozot éré bantalmazas, pedig az
megel6zhet6 lehetett volna)

OKOK MEGELGZESI LEHETOSEGEK
A problémak eltitkolasa e esetmegbeszélések/esetelemzések annak érdekében, hogy:

o feltarjak a hattérben rejl6 okokat (oki kutatas)
o megel6z6 intézkedéseket vezessenek be
e a munkatarsak biztositdsa arrdl, hogy nyugodtan beszélhetnek a
problémakrdl  Gszintén, nem kell  emiatt negativ
kovetkezményektdl, biintetéstdl tartaniuk
e a dolgozdk tdjékoztatdsa arrdl, hovd fordulhatnak segitségért
sérlilés esetén
e a szemléletmdd atalakitdsa olyan iranyba, hogy a munkatarsak
észrevegyék az ellatdsi folyamatokban rejl6 kockazatokat
e aproblémak jelzési mddjanak/rendszerének kialakitasa
e a problémakkal kapcsolatos informaciégy(ijtés, adatgydijtés (pl.
jelentési rendszer bevezetése)
e az adatgy(ijtésbdl szarmazd informacidk elemzése, feldolgozdsa,
valamint felhasznalasa az eseményekbdl vald tanuldshoz

Az esetelemzések e az oki kutatasok tanulmanyozasa

lebonyolitasaval (pl. https://info.nevesforum.hu/category/oki-kutatasok/)
kapcsolatos médszertani e amoddszertani ismeretek elsajatitasa

ismeretek hidnya (pl. https://info.nevesforum.hu/2020/02/modszertani-

utmutato-oki-kutatasok-vegzesehez/ vagy a MinGségugyi és
Betegbiztonsagi Menedzser képzés
https://semmelweis.hu/emk/oktatas/jelentkezes-mbm/)

e minGséglgyi vezetd és/vagy kilsé szakért§ bevonasa



https://info.nevesforum.hu/category/oki-kutatasok/
https://info.nevesforum.hu/2020/02/modszertani-utmutato-oki-kutatasok-vegzesehez/
https://info.nevesforum.hu/2020/02/modszertani-utmutato-oki-kutatasok-vegzesehez/
https://semmelweis.hu/emk/oktatas/jelentkezes-mbm/

Ujabb hasonld események megel6zése irant

mindennapi alkalmazasa
e vezetdi és munkatarsi példamutatas

odafigyeléssel sok esetben megel6zheté
e acélok meghatarozasa és kommunikalasa

az elért eredmények elismerése, megilinneplése

A motivacid hianya e a vezetd(k) elkdtelezettsége a problémakbdl vald tanulas és az

e abeteg- és dolgozdi biztonsagot el6térbe helyez6 szemléletmdd

e annak megértetése a munkatarsakkal, hogy a bantalmazas kell6

e a megfogalmazott célok elérése érdekében tett eréfeszitések és

A valtoztatasok e a Kotter-féle valtoztatasvezetési modell alkalmazasa
bevezetésével szembeni (részletesebben lasd: https://info.nevesforum.hu/wp-
ellenallas content/uploads/2020/02/0ki-kutatas 3.-fliggelék v1.pdf):

o avaltoztatas halaszthatatlansaganak érzékeltetése
o avaltozast iranyitd csapat létrehozasa

o ajovbkép és a stratégia kidolgozasa

o avaltoztatds jov6képének kommunikalasa
@]

cselekvéshez

a gyors gy6zelmek kivivasa

0]

elérése
e az Uj megolddsok meggyokereztetése a kultirdban

az alkalmazottak hatalommal valo felruhdzasa az atfogo

o az eredmények megszilarditasa és tovabbi valtozdsok

7. A NEVES JELENTESI RENDSZER JELENTOSEGE ES A JELENTESI HAJANDOSAG
NOVELESENEK SZEREPE A MEGELOZESBEN

Az egészségligyi ellatds soran bekovetkezett nem vart eseményekbdl vald tanulds elsé [épése
az eseménnyel kapcsolatos adatok, informacidk gy(ijtése. Ezt tdmogatja az intézményi szinten
bevezetett jelentési rendszer miikodtetése.

Erre a célra jél hasznalhatd a hazai intézmények szamara ingyenesen elérhetS NEVES jelentési
rendszer, amelynek online felliletén 21 témakérben van lehet6ség a nem vart események
anonim jelentésére. (A weboldal elérhetésége: http://neves.nevesforum.hu/). Az egyik ilyen

jelenthet6 témakor a dolgozdk bantalmazasa.

Fontos ugyanakkor, hogy az adatgy(ijtés ne legyen felesleges, a gy(jtott adatok hasznosuljanak
is. Ennek érdekében rendszeres id6kozonként javasolt elemezni az 6sszegylilt adatokat, és az
ez alapjan elvégzett oki kutatdsnak megfelel6en megel6z6 intézkedéseket lehet hozni a
problémdk ismételt el6forduldsdnak megelGzésére. Az oki kutatas elvégzéséhez és a
legcélravezet6bb intézkedések kivalasztasahoz a Mddszertani utmutaté oki kutatdsok
végzéséhez cim(i  kiadvanyunk nyujt segitséget. (https://info.nevesforum.hu/wp-
content/uploads/2020/02/Modszertani-utmutato.pdf)

A NEVES jelentési rendszer intézményi bevezetésével és a jelentési hajlanddsag
megalapozasaval, illetve novelésével kapcsolatos hasznos uUtmutatdsok és praktikus
informacidk megtaldlhaték a Mddszertani utmutato 1. fliggelékében, amelynek cime: A NEVES
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jelentési rendszer intézményi bevezetése és miikédtetése. (http://info.nevesforum.hu/wp-
content/uploads/2021/03/0ki-kutatas 1.-fuggelek v1.pdf)

8. A DOLGOZOK BANTALMAZASANAK MEGELOZESET CELZO INTEZMENYI PROGRAM
KIALAKITASA

Amennyiben a sajat intézményikben meg szeretnék el6zni a dolgozdok bantalmazdasat, a
munkahoz segitséget nydjthat a ,D.V.2.4. Oki kutatdsok el6készitése. Mddszertani utmutato
az oki kutatdsok készitéséhez” cimu kiadvany (Sinka et al., 2019). Az Utmutato segitséget ad
ahhoz, hogy hogyan érdemes felmérni és értékelni az aktudlis helyzetet (adatgydijtés,
folyamatelemzés), hogyan lehet feltdarni a probléma hatterében 3ll6 okokat
(gyokérokkutatas). Eszkozt ad a legjelentésebb kezelendd problémak kivalasztasahoz
(kockazati matrix), valamint a legtobb eredményt hozé intézkedések kivalasztasahoz
(prioritasi matrix), illetve tdmogatast nyujt a valtoztatdsok bevezetéséhez.

9. ZARSzZO

A hazai egészségligyben is egyre gyakrabban tapasztalni agressziv fellépést a személyzettel
szemben. Ugyan ezeknek az eseményeknek a bekdvetkezése nem minden esetben keriilhet6
el, de az el6forduldsuk részben megel6zhet6, a szdmukat a megfelel6 intézkedésekkel
csokkenteni lehet. Ahhoz, hogy az ellaté személyzet tagjai maradéktalanul el tudjdk latni a
feladataikat, fontos, hogy a munkajuk sordn biztonsdgban érezzék magukat. A munkavégzés
biztonsdgat a munkaltaténak torvényben rogzitett kotelezettsége biztositani. Mindezek miatt
is feltétlentil indokolt cselekvési programokat kidolgozni és bevezetni a dolgozok
bantalmazasanak megel6zése érdekében.

A NEVES jelentési rendszer alkalmas és hasznos eszkdz a rendszerhibak feltardsara, illetve a
nem vart események kapcsan vétett hibakbdl vald szervezeti szintl tanulds tdmogatdsara.

Az orszagos adatbazisba a dolgozdk bantalmazasanak témakorében bekildott jelentéseken
alapulé tanulmany hasznos segitséget jelenthet az intézményi fejlesztésekhez, hiszen Iépésrdl
l[épésre végigvezeti az érdekl6db6ket a folyamaton, példakkal illusztralva, médszertani
Utmutatast adva.

Tovabbi témakban is késziltek hasonld tanulmanyok, amelyek elérhet6k a kovetkez6 cimen:
https://info.nevesforum.hu/category/oki-kutatasok/.

A tanulmannyal kapcsolatos észrevételeket,

javaslatokat a neves@emk.semmelweis.hu

e-mailcimen fogadjuk.

K6szonettel vessziik a visszajelzését!
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