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A budapestiek egészség- 
ügyi ellátásával kapcsola­
tos néhány kérdésről nyi­
latkozott dr. Pesta László, 
a fővárosi tanács végre­

hajtó bizottságának elnök­
ihelyettese a Népszavának.

—■ Azt akarjuk, hogy a 
j felszabadulás után épülő 
| első budapesti kórház, a 
í dél-pesti, minden szem- 
j pontból ’ reprezentálja 
1 majd szocialista betegellá­
tásunkat — mondotta. — 
Ezért úgy döntöttünk, 
hogy az eredeti tervektől 
eltérően nem  a dunaúj­
városi kórházzal azonos 
500, hanem már az újabb  
tudományos igényeknek  
megfelelő 820 ágyas kór­
házat építünk. Tervezésé­

re országos pályázatot írt 
ki az Egészségügyi Mi­
nisztérium. Ez némileg 
késlelteti az új kórház 
építési munkálatainak 
megkezdését, de a máso­
dik ötéves terv időszakára 
tervezett 700 kórházi 
ágyas bővítést a főváros­
ban mégis megvalósítjuk. 
A Róbert Károly körúti 
kórház korszerűsítéssel 
egybekötött bővítése befe­
jeződött, a János- és az 
Istv  cin-kórházban ez a 
munka folyamatban van, 
'az TJzsoki utcai kórházban 
pedig az idén kezdődik 
meg.

— Várható-e a körzeti 
orvosi betegellátás színvo­
nalának emelése?

— Az egységes belgyó­
gyászati ellátás, amelyet a 
közelmúltban szerveztünk 
meg a fővárosban, úgy 
gondoljuk, sokat segít. 
Egy-egy belgyógyász főor­
voshoz általában hat- 
nyolc körzeti orvos tarto­
zik. Minden fontos eset­
ben konzultálnak a főor­
vossal. A területileg ille­
tékes kórházi belgyógyá­
szatok állandó kapcsolatot 
tartanak a körzeti orvosi 
rendelőkkel. A kórház 
osztályos főorvosa sze­
mély szerint felelős annak 
megállapításáért, hogy 
időben, helyes diagnózis­
sal küldték-e az osztályra 
a beteget. Ez az úgyneve­
zett sávos rendszer módot 
nyújt az állandó kontroll­
ra, hiszen több orvos kol­
lektiven vesz részt egy- 
egy beteg gyógyításában, 
kezelésében. A XIV. kerü­
letben kísérletképpen lét­
rehoztunk egy »-szakosí­
tott« körzeti orvosi rende­
lőt, ahol a belgyógyászati 
vizsgálatok mellett a leg­
alapvetőbb rutinvizsgála­
tokat is elvégzik: röntgen, 
laboratórium és elektro­
mos szívvizsgáló berende­
zés is rendelkezésre áll. 
így meggyorsítjuk a vizs­
gálatokat, s könnyítünk a 
betegek helyzetén is, hi­
szen nem kell elmenniük 
a szakorvosi rendelőinté­
zetekbe és ott várakoz­
niuk. Az idén a XV. kerü­
letben is szervezünk ilyen 
rendelőt.

— Foglalkoznak-e a sza­
bad orvosválasztás gondo­
latával?

— Mindenféle variáció­
val foglalkozunk, ami 
csak javíthat a betegellá­
táson. A beteg bizalma or­
vosában olyan gyógyté-



nyező, amelyről a legkor­
szerűbb szervezetben sem 
mondhatunk le. Az orvos- 
választás kérdésében még 
nem alakult ki végleges 
álláspont az illetékesek­
kel, elsősorban az Egész­
ségügyi és a Pénzügym i­
nisztérium  vezetőivel, va­
lamint a Szakszervezetek  
Országos Tanácsának kép­
viselőivel kell megtár­
gyalnunk a lehetőségeket. 
Az egyik elképzelés sze­
rint egy-egy körzeti orvo­
si rendelőben dolgozó hat­
nyolc orvos között vá­
laszthatna a beteg. Mielőtt 
alkalmaznánk e rendszert* 
alaposan megvizsgálunk 
minden lehetőséget, és ki­
sebb területeken kísérle­
tezzük ki.

— Mi a jelentősége az 
új gyermekorvosi ellátás­
nak?

— 380 000 0—14 éves ko­
rú budapesti gyermek 
gyógyításáról, rendszeres 
vizsgálatáról kell gondos­
kodnunk. Az egységes el­
látás lehetővé teszi, hogy 
14 éves korukig ugyanaz 
az orvos kezelje a gyere­
keket, ha ebben az idő­
szakban nem változtatnak 
lakást. Nyolc kerületben 
még azt is biztosítjuk, 
hogy az iskolaorvos is 
azonos legyen a körzeti 
kezelőorvossal. Három­
éves korig a fekvő bete­
geket is gyermekszakor­
vos kezeli, később, amint 
a szakorvosi létszám lehe­
tővé teszi, a korhatárt 14 
évig akarjuk kiterjeszteni. 
Rendkívül nagy jelentősé­
get tulajdonítunk a meg­
előző munkának: vala­
mennyi budapesti gyerek 
minden évben legalább 
egyszer teljes szűrővizsgá­
laton vesz részt.

Moldovám Tamás


