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I. Intézményünk rövid bemutatása 
 

Az Emberi Erőforrások Minisztere az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. Törvény 155. § (4) 
bekezdése szerinti alapítói jogok gyakorlójaként a Dr. Diósszilágyi Sámuel Kórház - 
Rendelőintézet és a Hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház - Rendelőintézet integrációjáról 
döntött. A 5657/2013/JOGI iktató szám alatt kiadott Megszüntető Okirat értelmében a Dr. 
Diósszilágyi Sámuel Kórház – Rendelőintézet 2013. január 31-ével a Hódmezővásárhelyi 
Erzsébet Kórház – Rendelőintézetbe történő beolvadással megszűnt. 2013. február 01. napjától 
az alábbiak szerint működik tovább intézményünk. 
 
Az intézmény neve:  
Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ Hódmezővásárhely-Makó 
Rövidített neve: CSMEK Hódmezővásárhely-Makó 
 
Illetékességi és működési köre:  
Az Állami Népegészségügyi és Tisztiorvosi Szolgálat Országos Tisztifőorvosi Hivatal által kiadott 
működési engedély szerint meghatározott.  
 
Az intézmény székhelye:  
6800 Hódmezővásárhely, Dr. Imre J. u. 2.  
1.3.1. Telephelyei:  
6821 Székkutas, IV. kerület 143. /Kakasszék/ 
6821 Székkutas, Bem utca 1. 
6600 Szentes, Sima Ferenc u. 44-58. 
6800 Hódmezővásárhely, Lázár u. 10 
6900 Makó, Kórház u. 2.  
6900 Makó, Lonovics sugárút 15. 
 
Az alapítói jogok gyakorlója: 
Emberi Erőforrások Minisztériuma 
 
Költségvetési szerv irányító szervének neve és székhelye: 
Emberi Erőforrások Minisztériuma 
1054 Budapest, Akadémia utca 3. 
 
Költségvetési szerv középirányító szervének neve és székhelye: 
Állami Egészségügyi Ellátó Központ1125 Budapest, Diós árok 3. 
 
Az intézmény tevékenységének jellege alapján közszolgáltató költségvetési szerv. A közszolgáltató 
szerv fajtája közintézet. Funkciója szerint önállóan működő és gazdálkodó költségvetési szerv, 
amely előirányzatok feletti rendelkezési jogosultság szempontjából teljes jogkörrel rendelkező 
költségvetési szerv.  
 
A költségvetési szerv alaptevékenységének szakágazati száma és megnevezése: 
861000 Fekvőbeteg-ellátás 
 
Intézményünk 2012. év óta működik állami fenntartásban, így a jelen beszámolóban az elmúlt 5 
év mutatóit is összefoglaljuk az éves tevékenység bemutatása mellett. 
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II. A betegellátás teljesítményadatainak értékelése 

 

Finanszírozás 
 
A 2017-es finanszírozási évben (2016. november 1. – 2017. október 31.) CSMEK 
Hódmezővásárhely-Makó intézményünkben nem történt változás a kapacitások tekintetében 
(ágyszám, szakorvosi óra). 
 
2017. január 1-jétől a 2016. októberétől bevezetett ágazati béremelés alapdíjba való beépítése 
miatt aktív fekvőbeteg ellátásban a súlyszám értéke 180.000 Ft-ról 185.000 Ft-ra nőtt, a járóbeteg 
szakellátás alapdíja németpontonként 1,80 Ft-ról 1,85 Ft-ra emelkedett. A rehabilitációs, illetve 
krónikus ellátások területén az alapdíj 5.600 Ft-ról 6.300 Ft-ra emelkedett.  
 
Fix díjként került bevezetésre egy, a járó szakrendelések óraszáma alapján járó fixdíj, sebészeti 
ügyeleti ellátásért járó fixdíj, illetve megduplázódott a sürgősségi betegellátás fixdíja. Szintén 
bevezetésre került a 14 év alatti gyermekek ellátásáért járó, illetve az aktív ellátásban végzett 
egynapos műtetek után járó pluszfinanszírozás. 
 
Ezzel együtt a plusz finanszírozások összességében sem fedezik a korábban külön elszámolás 
alapján beérkező ágazati béremelés összegét. 
 
Aktív fekvőbeteg ellátás 
2017-ben csökkent a korábbi évek növekvő teljesítménye, 2016-hoz képest 3,5%-kal 
mérséklődött a súlyszámban kifejezett teljesítmény. Hódmezővásárhelyen 1,5%-kal, míg Makón 
6,3%-kal esett vissza a teljesítmény.  
Egynapos sebészeti műtétek 
Az egynapos műtétek esetén a teljesített súlyszámok évről évre hasonló nagyságrendűek a 
változatlan TVK-nak köszönhetően. Növekedést elsősorban 2015 évben okozott a várólista 
csökkentő program keretében végzett plusz szemészeti műtét szám, melynek keretében kisebb 
mértékben 2016 és 2017-ben is végezhettünk plusz szemészeti műtéteket. A súlyszámokkal 
szemben az esetszám 2017-ben nagymértékű csökkenést mutat. Ennek oka azonban nem a 
teljesítmény visszaesésében, hanem a finanszírozási struktúrában keresendő. 2017. január 1-től 
plusz finanszírozás jár az aktív fekvőbeteg osztályokon elszámolt egynapos műtétekért, ezért 
átcsoportosítottuk egynapos műtéti tevékenységünket. 2017-ben a korábbi évekhez képest több 
szemészeti műtét került elvégzésre az önálló egynapos osztályon, míg az egynapos nőgyógyászati 
műtétek az aktív ellátások között kerültek elszámolásra. 
 
Krónikus  fekvőbeteg ellátás 
A krónikus esetek száma intézményi szinten nagyságrendileg nem változott, ugyanakkor 
arányeltolódás figyelhető meg a tagintézmények között. 2013-ban még Makón volt több eset, 
2014-től viszont évről-évre egyre nagyobb arányt teljesít Hódmezővásárhely. Ápolási napok 
tekintetében Makó esetében az esetszámhoz hasonló csökkenés figyelhető meg. 
Hódmezővásárhelyen 2016. évben teljesítettük a legtöbb krónikus ápolási napot. 2017-ben kis 
mértében csökkent az elszámolt ápolási napok száma, mely visszaállt a 2016-ot megelőző évek 
volumenére. Az esetszám növekedés, illetve az ápolási napok számának csekély csökkenése azt 
mutatja, hogy krónikus/rehabilitációs ellátásban egy-egy beteg kevesebb ápolási napot tölt el. 
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Járóbeteg szakellátás 
Járó teljesítményünkben kismértékű csökkenés figyelhető meg, 2017-ben 2013-hoz képest 28 
millió németponttal csökkent az elszámolt pontmennyiség, mely 4%-os csökkenést jelent. A 
makói lényegében változatlan teljesítmény mellett Hódmezővásárhelyen csökkent a 
németpontban kifejezett teljesítmény. A finanszírozás alapját jelentő teljesített németpontokhoz 
képest nagyobb mértékben csökkent az esetszám, illetve a beavatkozások száma. Intézményi 
szinten a kiinduló 2013. finanszírozási évhez képest 2017-re 7,3%-kal csökkent az esetszám, míg a 
beavatkozások száma 9,8%-kal. 
 
 
A finanszírozásra vonatkozó részletes adatok az 1. számú mellékletben találhatóak. 
 

III. A Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ Hódmezővásárhely-Makó 

intézmény gazdálkodása 

 

2012. április 23-án az Országgyűlés elfogadta „A települési önkormányzatok fekvőbeteg-

szakellátó intézményeinek átvételéről és az átvételhez kapcsolódó egyes törvények módosításáról 

szóló 2012. évi XXXVIII. Törvényt”, amely alapján a helyi önkormányzatok fenntartásában lévő 

fekvőbeteg-szakellátó intézmények állami fenntartásba kerültek, 2012. május 1-i hatállyal. 

 
„A települési önkormányzatok fekvőbeteg-szakellátó intézményeinek átvételéről és az átvételhez 
kapcsolódó egyes törvények módosításáról szóló 2012. évi XXXVIII. Törvény alapján. 
Az Emberi Erőforrások Minisztere az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. Törvény 155. § (4) 
bekezdése szerinti alapítói jogok gyakorlójaként a Dr. Diósszilágyi Sámuel Kórház - 
Rendelőintézet és a Hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház - Rendelőintézet, integrációjáról 
döntött.  
A 5657/2013/JOGI iktató szám alatt kiadott Megszüntető Okirat értelmében a Dr. Diósszilágyi 
Sámuel Kórház – Rendelőintézet 2013. január 31-vel a Hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház – 
Rendelőintézetbe történő beolvadással megszűnt. 
 
A JOGUTÓD INTÉZMÉNY ÚJ NEVE 
CSONGRÁD MEGYEI EGÉSZSÉGÜGYI ELLÁTÓ KÖZPONT HÓDMEZŐVÁSÁRHELY – MAKÓ 
 
Az alábbiakban kívánjuk bemutatni az integrált intézmény gazdálkodásának főbb sarokszámait az 
állami átvételtől napjainkig. 
 

IV. A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda működésének bemutatása 

 
A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda 2014. júliusa óta működik, amely keretein belül 
biztosítja az egészségfejlesztő, egészségmegőrző és szűrési programokat Makó város és a Makói 
Járás lakosai számára.  
 
Az Egészségfejlesztési Iroda és prevenciós rendelő tevékenységét heti 20-20 órában 
programigazgató, gazdasági asszisztens és projekt asszisztens és egészségfejlesztő segíti, 40-40 
órában pedig két prevenciós nővér végzi a szakmai feladatokat. Részállásban kardiológus orvos, 
pszichológus és dietetikus támogatja a szakmai tevékenységet.  
 
Fő tevékenység az életmód tanácsadás a 2017-es évben 214 fő makói lakos vett részt a 
rendelőben tanácsadáson, az életmódváltást támogató rendelésen dietetikusnál 171 fő, 
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pszichológusnál 137 fő, kardiológus orvosnál 48 fő. Testsúlykontroll programot 2017-ben 20 fő 
kezdett.  
 
Az életmódváltást támogató heti rendszerességgel szervezett mozgásprogramokon két edző 
teremben és két egyéni edzés órán 3067 alkalommal vettek részt egy-egy órás tréningen Makói 
lakosok. Havi rendszerességgel szervezett mozgás programon 12 alkalommal 526 fő, a Mozgások 
éjszakáján, Makón 524 fő a járásban pedig 8 településen 492 fő mozgott.  
 
Az emlőrák elleni küzdelem jegyében szervezet Egészségkerékpározáson 8 településen 286-an 
hívták fel a figyelmet az emlőrák korai felismerésének jelentőségére.  
 
Makó városában 6 alkalommal kitelepült szűrésen összesen 338 fő kapott tanácsokat a szív-
érrendszeri és daganatos megbetegedések megelőzésével kapcsolatosan. A szűréseken az idősek 
napján nyugdíjasok, városrészi napokon, a Patai téren és a Szent István téren egyéb programokkal 
összekötött egészségfejlesztő tevékenységeken vehettek részt a lakosok. Munkahelyi életmód 
tanácsadást tartottunk a Hagymatikum és a Rendőrkapitányság dolgozói részére a kérésükre. A 
Makói Járás minden településén végeztünk települési szűrést a lakosoknak összesen 14 
alkalommal, 554 térségbéli lakos láttunk el tanáccsal.  
 
Emlőszűrésen a 45-65 év közötti hölgyek részvételi aránya 2017-ben Makó városában 32% a 
Makói Járásban 34,1% volt az idei évben.  
 
Az iroda szakmai tevékenységét segítették a Makói és a Hódmezővásárhelyi kórház dolgozói 
orvosok és szakdolgozók, háziorvosok és asszisztenseik, a szervezési tevékenységet 
polgármesterek és a kistelepüléseken helyi szervezői, a kórház gazdasági dolgozói. 
Tevékenységünket a 2018-as évben is folytatjuk. 
 
A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda működésének részletesebb bemutatását a jelen 
beszámoló 3. számú mellékletében találhatják meg. 
 

V. Európai uniós forrásból megvalósuló projektek alakulása 

 

Az elmúlt 5 év vonatkozásában történt építészeti és műszaki változtatásokat a 6. számú 
melléklet tartalmazza. 

 
VI. A Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ 2017. évi minőségügyi 

értékelése 

 

A Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ Hódmezővásárhely-Makó intézmény az SGS 
cég által tanúsított az ISO 9001:2008 szabvány szerint. A tanúsítás 2015.06.02.- 2018.06.01. 
időszakra szól, így ebben az évben felülvizsgálati auditunk volt. A jelenlegi tanúsításunk kiterjed 
az intézet minden fekvő- és járóbeteg részlegére, az egynapos sebészeti ellátásra, a diagnosztikai 
szolgáltatásokra és kiszolgáló tevékenységekre, illetve az EVP Egészségfejlesztési Irodájára. Az 
éves munkánk bemutatása és értékelése után a külső auditorok vizsgálták a tagintézményeink 
egyes részlegeinek munkáját. Egy nem megfelelőséget fogalmaztak meg, amely az invazív 
beavatkozások hiányos betegtájékoztatóival voltak kapcsolatosak. 
 
Tovább folytatódott az Intézeti Belső Szabályzatok valamint, a munkautasítások 
protokollok  aktualizálása.  
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A 2016. év végén dolgozói elégedettségi vizsgálatot 2017. évben pedig betegelégedettségi 
vizsgálatot végeztünk. 
 
A dolgozói elégedettségi kérdőívben a dolgozók intézménybeli jövőképével kapcsolatosan feltett 
kérdésre a válaszadók többsége az intézményünkben képzeli el a jövőjét.  
 

 
 

A betegelégedettségi vizsgálatok során többféle kérdőívet használtunk, tekintettel a betegellátó 
részlegek sokféleségére: a járó, fekvő, SBO, labor, röntgen beteganyagának megfelelő 
kérdéscsoportokat állítottunk össze. A makói betegek vonatkozásában az alábbiak foglalhatóak 
össze: 
 
Fekvőbeteg-ellátás: A betegeknek általában van lehetőségük kérdezni az orvostól a betegségükkel 
kapcsolatban, de csak 75%-ban kapnak érthető, kielégítő választ. A vizsgálatokról és azok 
eredményeiről nagyobb mértékben kapnak a betegek tájékoztatást. A szövődményekről is 
többnyire megfelelő mértékű a tájékoztatás. A fájdalomcsillapítás kielégítőnek látszik, habár 9%-
ban csak részleges volt a fájdalomcsillapítás.  
A betegek többségükben biztonságban érezték magukat a beavatkozások közben. 
 
Járóbeteg ellátás: 84%-ban a betegek igényét figyelembe vették előjegyzéskor. Az előjegyzési 
időpont 54%-ban egy héten belüli, 33%-ban egy hónapon belüli, 8%-ban egy hónapon túli. A 
betegek 67%-a már érzékeli az előjegyzés előnyét. 
A betegek 47%-a kerül pontosan az előjegyzési időpontban az orvoshoz. A betegek 38%-a 30 
percen belül, csak 5%-a 1órán belül ellátásra kerül. A 30 percen túli várakozásról kielégítő 
tájékoztatást kapnak. A betegek 79%-a gondolja azt, hogy a hosszú várakozás oka sok beteg. 6%-
ban az adminisztrációt, 5%-ban az orvos távolléte az oka a várakozásnak. 
 
Labor: A kérdéseikre a betegek 87%-ban kaptak kielégítő választ. A betegek túlnyomó 
többségének nem volt panasza. Az eredmények kiadásával 89%-ban elégedettek.  
A betegek 88%-a tudta, hogy igénybe vehet betegjogi képviselőt, 6% nem tudta.  
Újabb vizsgálat esetén 83%-ban ismét a Laborunkat vennék igénybe. 
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Radiológia: A betegek nagy többsége előjegyzéssel érkezik. Az előjegyzési időpontok legalább fele 
egy héten belüli. Az időpont kéréskor figyelembe veszik a betegek kéréseit. A várakozási időt 
megfelelőnek tartják a betegek. A betegek több mint fele az előjegyzési időpontban kerül ellátásra. 
Egy órás várakozás nagyon ritka.  
A betegek állítása szerint alaposan megvizsgálják őket. A vizsgálat előtti teendőkről, a vizsgálatról 
és a vizsgálat utáni teendőkről többnyire megfelelő mértékű a tájékoztatás. A vizsgálat csak igen 
kis mértékben okozott kellemetlenséget vagy fájdalmat a betegeknek. A betegek megfelelő 
válaszokat kaptak a kérdéseikre és foglalkoztak panaszukkal. A dolgozók bánásmódjával nagyon 
elégedettek voltak a betegek 
 
SBO: A betegek 88%-a azonnal megtalálta az SBO-t. A betegek 83%-a 30 percen belül jutott az 
orvosi vizsgálóba, a többi 1 órán belül. A betegek 85%-a ítéli úgy, hogy állapotához mérten 
megfelelő időben ellátásra került. A várakozás okát a sok betegben látják, és a sok 
adminisztrációban. 17% szerint sokan indokolatlanul is igénybe veszik a szolgáltatást, ez is növeli 
a várakozási időt. A betegek 38%-a tudja csak, hogy a triage helyiségben állapotfelmérés történik. 
82% szerint elegendő szék áll rendelkezésre a várakozáshoz. Az SBO tisztaságát 43-50% tartja 
jónak és megfelelőnek. A mosdókat 83%-ban tartják tisztának, 5%-ban nagyon tisztának , 6% 
elégedetlen volt a tisztasággal. A megkérdezett betegek 91%-a tartotta a rajta elvégzett 
vizsgálatokat megfelelőnek, elég alaposnak, 79%-ban a betegséggel kapcsolatos kérdésekre választ 
kaptak a betegek, 9% csak részleges választ kapott, 9% nem kapott választ. A válaszok a betegek 
számára 72%-ban érthetőek voltak. 
 

VII. Tudományos és oktatási tevékenységünk 

 

Intézményünk tudományos aktivitását kiválóan jellemzik az elsődlegesen makói, tagintézményben 
rendszeresen szervezett és megtartott tudományos ülések és tudományos rendezvények. E 
rendezvények fő célkitűzése az, hogy intézményünk dolgozói és az adott szakma képviselői lépést 
tudjanak tartani az orvostudomány fejlődésével, új ismereteket tudjanak szerezni, illetve azokat 
egymásnak tovább tudják adni a szakmai előadások, osztályos megbeszélések során. Fontos, hogy 
az itt dolgozó orvosok, szakdolgozók kórházi, illetve osztályos szinten szervezetten beszéljék meg 
a mindennapi gyakorlattal kapcsolatos és a szakmájuk fejlődésére hatást gyakorló új 
eredményeket-módszereket. Saját megfigyeléseiket képesek legyenek megfogalmazni, szakmai 
fórumokon előadni, álláspontjukat megvédeni, tudományos közlemények formájában széles 
körben publikálni, mások számára is érdeklődést keltő tudományos rendezvényeket, 
továbbképzéseket szervezni, ismereteiket, gyakorlati készségüket a szigorló orvosok illetve a 
rezidensek képzése során átadni.  
Az új eredmények követésével, megértésével és alkalmazásával meghatározhatjuk, hogy adott 
esetben milyen irányban fejlődjön az intézmény, hogy presztízsét megőrizze, sőt növelje. 
Intézményünk számára kiemelten fontos az, hogy orvosaink és szakdolgozóink folyamatosan 
frissítsék ismereteiket és teljesítsék az erre vonatkozó jogszabályi előírásokat, és egyéb szakmai 
követelményeket (folyamatos továbbképzés 5 éves ciklusokkal). 
 
Intézményünkben 2016. évben újjászerveződött egy közös tudományos bizottság végzi az 
intézményi tudományos élet szervezését. A bizottságban tudományos fokozattal rendelkező 
kollégák, és a gyakorlati oktatásban részt vevő kollégák vesznek részt. 
 
Intézményünk szerepe ugyancsak jelentős a graduális és posztgraduális oktatásban (orvos, 
szakápoló, gyógytornász, szakorvos) képzésben való részvétellel.  
Makói tagintézményünkben a graduális képzésben a sebészeti, a pszichiátriai, a szülészeti- és 
nőgyógyászati, és a belgyógyászati osztályon, míg hódmezővásárhelyi tagintézményünkben a 
Szülészeti-nőgyógyászati osztályon, a Csecsemő- és gyermekosztályon, a Belgyógyászati 
osztályon, a Neurológiai osztályon és a Sebészeti Osztályon fogadnak nyári gyakorlatukat vagy 
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szigorló évi gyakorlatukat teljesítő orvostanhallgatókat. 2016. őszétől új elemként az 
orvostanhallgatók tömbösített gyakorlatra (blokkgyakorlatra) is érkeznek intézményünkbe. A 
blokkgyakorlat során a IV. éves orvostanhallgatóknak sebészet, szülészet-nőgyógyászat és 
belgyógyászat szakmákban kell szakmánként 5-5 napot eltöltenie intézményünkben. A 
gyakorlatokat teljesítő hallgatók létszámadatairól az 5. számú melléklet 1./ pontjában 
tájékozódhatnak részletesen. 
 
Tudományos rendezvényeink felsorolását az 5. számú melléklet 2./ pontja tartalmazza. 
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VIII. Mellékletek 

1. számú melléklet: Finanszírozás 

Intézményi teljesítmény 

A bemutatott adatok a 2013 és 2017 finanszírozási évekre (november 1. - október 31.) 

vonatkoznak. A 2017. októberi teljesítményről még nem érkezett visszaigazolás a Nemzeti 

Egészségbiztosítási Alapkezelőtől, itt a jelentett adatokat használtuk fel. Ebből adódóan a 2017. 

finanszírozási évi adatok még minimálisan módosulhatnak.  

Aktív fekvőbeteg ellátás 

2016-ban az eredetileg kiközölt TVK nagyságrendje hasonló volt az előző évivel (+39 súlyszám), 

amelyhez a finanszírozási év végén további 179 súlyszámot kaptunk, így a 2016. évi TVK 

összességében 218 súlyszámmal haladta meg a 2015. évit. A pozitív tendencia 2017-ben is 

folytatódott és a 2016-ban év végén megnövelt TVK-hoz képest is további 152 súlyszámmal, 

8531-ra nőtt. Ezzel együtt a TVK alá tartozó teljesítményünk a vizsgált időszak minden évében 

meghaladta a TVK-t, vagyis visszaigazolt (OEP, illetve NEAK által elfogadott) teljesítményünk 

nem került teljes mértékben finanszírozásra. 

 

Az aktív fekvőbeteg ellátás teljesítményét telephelyi bontásban vizsgálva megállapítható, hogy az 

intézményi teljesítmény nagyságrendileg 60%-a Hódmezővásárhelyen, 40%-a pedig Makón 

keletkezik. 

2017-ben megtorpant a korábbi évek növekvő teljesítménye. Hódmezővásárhelyen kismértékben 

(-1,5%), míg Makón 6,3%-kal csökkent a teljesítmény. 
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A finanszírozott esetszám, illetve az ápolási napok száma szintén az előbbi tendenciát követi. 

2017-ben megtorpant a növekedés, Hódmezővásárhelyen kisebb, Makkón nagyobb mértékben 

csökkent az ezen naturáliákban kifejezhető teljesítmény. 

 

A csökkenés elsősorban az EVP - Egészségfejlesztési Intézetek prevenciós programjára és a 

lakosságszám csökkenésére vezethető vissza. 

 

A születések számáról naptári évenként áll rendelkezésünkre információ, mely az alábbiak szerint 

alakult. Amennyiben a születésszám 2017 utolsó 2 hónapjában is a korábbi hónapokhoz 

hasonlóan alakul, akkor a 2017. évi születésszám is eléri a 2015., illetve 2016. évi magasabb 

értéket. 
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Egynapos sebészeti műtétek 

Az egynapos sebészeti műtéteket a jól tervezhetőség jellemzi, a teljesítménynek az önálló 

egynapos sebészeti osztályokon a teljesítmény volumen korlát szab határt. Ahogy az alábbi 

diagramon látható, a teljesített súlyszámok évről évre hasonló nagyságrendűek, annak 

köszönhetően, hogy az erre kapott TVK-nk évek óta változatlan. Növekedést elsősorban 2015 

évben okozott a várólista csökkentő program keretében végzett plusz szemészeti műtét szám. 

Kisebb mértékben 2016 és 2017-ben is végezhettünk ennek keretében szemészeti műtéteket.  
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A 2017. finanszírozási évben megszűnt a járó terhére végzett egynapos ellátási forma (2013. 

január 1-2016. december 31.), mely 10 súlyszámmal csökkenő TVK-t, illetve teljesítményt 

jelentetett. 

 

 

Szemben a súlyszámokkal, az esetszám 2017-ben nagymértékű csökkenést mutat. Ennek oka 

azonban nem a teljesítmény visszaesésében (ahogy az a súlyszámokból is látszik), hanem a 

finanszírozási struktúrában keresendő. 2017. január 1-től plusz 10% finanszírozás jár az aktív 

fekvőbeteg osztályokon elszámolt egynapos műtétekért. A plusz finanszírozás kihasználására 

átcsoportosítottuk egynapos műtéti tevékenységünket; 2017-ben a korábbi évekhez képest több 

szemészeti műtét került elvégzésre az önálló egynapos osztályon, míg az egynapos nőgyógyászati 

műtétek az aktív ellátások között kerültek elszámolásra.  
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Krónikus fekvőbeteg ellátás 

 

A vizsgált időszak alatt, 2016. augusztus 1-jétől, a 2012-es ágazati béremelés alapdíjba való 

beépítése miatt, a rehabilitációs ellátások területén az ellátó osztályt jellemző szakmai szorzók 

emelkedtek. Ezért a súlyozott ápolási napok nem összevethetőek az előző évi adatokkal.  

A krónikus esetek száma intézményi szinten nagyságrendileg nem változott, ugyanakkor 

megfigyelhető egy arányeltolódás a tagintézmények között. 2013-ban még Makón volt több eset, 

2014-től viszont évről-évre egyre nagyobb arányt teljesít Hódmezővásárhely. 

Ápolási napok tekintetében Makó esetén az esetszámhoz hasonló csökkenés figyelhető meg. 

Hódmezővásárhelyen 2016. évben teljesítettük a legtöbb krónikus napot. 2017-ben kis mértében 

csökkent az elszámolt ápolási napok száma, visszaállt a 2016. évi csekély növekedést megelőző 

évek volumenére. Az esetszám növekedés, illetve az ápolási napok számának csekély csökkenése 

azt mutatja, hogy krónikus/rehabilitációs ellátásban egy-egy beteg kevesebb ápolási napot tölt el. 
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Finansz. 
év 

Finanszírozott eset Elszámolt ápolási napok 

HMV Makó CSMEK HMV Makó CSMEK 

2013 2 401 2 716 5 117 47 502 39 682 87 184 

2014 2 553 2 544 5 097 48 839 36 495 85 334 

2015 2 443 2 325 4 768 49 601 34 052 83 652 

2016 2 682 2 215 4 897 51 222 32 936 84 158 

2017 2 813 2 148 4 961 49 508 32 051 81 559 
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Járóbeteg szakellátás 

A 2014. és 2015. évi eredetileg kiközölt TVK mennyisége 2016-ban csökkent 11,88 millió 

németponttal, mely év közben további 13,2 millió ponttal csökkent. 2017-ben ehhez képest is 

tovább zsugorodott a TVK mennyisége 16,7 millió németponttal. Összességében 2017-ben 2015-

höz képest 41,8 millió németponttal (6,1%) csökkent a TVK-nk. Eközben 2017. évi 

teljesítményünk 2,9%-kal csökkent a legmagasabb TVK-jú 2015. évihez képest.  

 

Összességében járó teljesítményünkben kismértékű csökkenés figyelhető meg, 2017-ben 2013-

hoz képest 28 millió németponttal csökkent az elszámolt pontmennyiség, mely 4%-os csökkenést 

jelent. A makói lényegében változatlan teljesítmény mellett Hódmezővásárhelyen csökkent a 

németpontban kifejezett teljesítmény. 
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A finanszírozás alapját jelentő teljesített németpontokhoz képest nagyobb mértékben csökkent az 

esetszám, illetve a beavatkozások száma. Intézményi szinten a kiinduló 2013. finanszírozási évhez 

képest 2017-re 7,3%-kal csökkent az esetszám, míg a beavatkozások száma 9,8%-kal. 
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Bevételek 

A 2013-2016 időszakban kétszer is nagyobb mértékben változott a finanszírozási struktúra. A 

2016. finanszírozási év közben, 2016. augusztus 1-jétől megtörtént a 2012-es ágazati béremelés 

alapdíjba való beépítése a finanszírozásba, míg a 2017. finanszírozási év közben, 2017. január 1-

től a 2016. októberétől bevezetett ágazati béremelés beépítése is megtörtént. 

Tekintettel arra, hogy még nincsen visszaigazolt adatunk 2017. októberéről, ezért a diagramokon 

az összehasonlíthatóság végett a finanszírozási évek első 11 hónapját vettük alapul. 

A 2017. évi meredek bevétel növekedés az össz OEP bevétel tekintetében látszólagos, mivel itt 

már megjelenik a szakellátásokhoz kapcsolódó bevételek között a korábbi években -a 2012. évi 

ágazati béremelés kompenzációjaként- addig külön soron, a szakellátásoktól függetlenül érkező 

bevételi forma.  

 

2017. márciusától szintén az itt megjelenő bevételt növeli a 2016. szeptember 1-től foganatosított 

ágazati béremelés finanszírozási alapdíjakba való beépítése is. 
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A 2016. finanszírozási évben a bérbeépítés első lépcsője csupán 3 hónapot érintett (a 

diagramokon 2 hónapot), így ebben az évben még nem látszik a különböző ellátásokhoz 

kapcsolódó bevételek között arányeltolódás. 2017-ben azonban már jól kirajzolódik a megnövelt 

fixdíjak térnyerése; aktív ellátásban 3,6%-ról 6,3%-ra, míg a járó ellátásoknál 0,6%-ról 1,6%-ra 

nőtt a fixdíjak származó bevételek aránya. Ezzel együtt a nagy bevételhányadot kitevő, 

teljesítmény alapú fekvő aktív, krónikus, illetve járó bevételek mértéke is csökkent. A labor 

bevételek hányadának 0,4 százalékpontos csökkenése azt jelzi, hogy az egyébként is 

alulfinanszírozott ellátás egyre nagyobb deficitet generál intézményünknél. 

Az alábbi diagramon a fő ellátási formáinkhoz kapcsolódó bevételek összetétele látszik. 
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Foglalkoztatási adatok 

 
2013.01.01-2017.09.30. között intézményünkben az összes dolgozói létszám 4,8 %-kal (43 fővel) 

nőtt. Míg 2017-ben az orvos, gyógyszerész létszám 8,2 %-kal (13 fővel) csökkent a 2013. évi 

adatokhoz képest, addig a szakdolgozók száma 2,8%-kal (16 fővel) nőtt. Közel 5 év alatt a 

kisegítő dolgozók létszáma 36 fővel nőtt a gyakorlatilag változatlan ügyviteli dolgozó létszám 

mellett. A kisegítő dolgozók létszámnövekedéséhez 16 fővel járult hozzá, hogy 

Hódmezővásárhelyen a korábban az önkormányzaton keresztül megoldott őrzés-védelem 2017. 

áprilisától saját alkalmazottakkal történik. 

 

Jelen pillanat szerint intézményünkben 136 közalkalmazotti jogviszonyban dolgozó orvos és 53 

közreműködő orvos látja el a feladatokat. A 136 közalkalmazott orvosból 46 az államilag 

támogatott rendszerben szakképzését töltők száma (rezidens orvosok és szakorvos jelöltek). 

Annak érdekében, hogy a lakosság az ellátási paletta minél szélesebb részéhez jusson hozzá 

lakóhelyén, 53 közreműködő is dolgozik intézményünkben. Mivel ők jellemzően csak 

részmunkaidőben teljesítenek feladatot, ha teljes munkaidőre számítjuk át munkaidejüket, azt 

kapjuk, hogy az 53 fő közreműködő 15 fő teljes munkaidőben alkalmazott közalkalmazott teljes 

munkaidejének megfelelő óraszámot lát el.  

Ezek alapján az egyes szakellátási formákban a közreműködők által végzett munkaidőarányok a 

következőek: 

 

Aktív fekvőbeteg ellátás:  4,30% 

 
 Egynapos sebészet:  14,30% 

 
 Krónikus fekvőbeteg ellátás:  5,80% 

 
 Rehabilitációs fekvőbeteg ellátás:  7,30% 

 
 Járóbeteg szakellátás:  31,80% 

 

 

Az intézmény összesített foglalkoztatási adatait az alábbi diagram mutatja 2013-2017. 3. 

negyedévéig, negyedéves bontásban.   
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Rezidensi létszám: 

Az adott évben rezidensként dolgozók számát az alábbi táblázat tartalmazza. A vizsgált 5 év alatt 

a legtöbb rezidenst foglalkoztató osztály a hódmezővásárhelyi Csecsemő- és gyermekosztály, 

továbbá mindkét tagintézményben a Belgyógyászati osztály volt.  

 

Hódmező-

vásárhely
Makó

Hódmező-

vásárhely
Makó

Hódmező-

vásárhely
Makó

Hódmező-

vásárhely
Makó

Hódmező-

vásárhely
Makó

Aneszteziológia és intenzív 1 0 1 0 3 1 4 0 3 0

Belgyógyászat 7 7 7 6 7 6 8 7 7 4

Fizikális medicina 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0

Gyerek 7 - 9 - 10 - 10 - 9 -

Neurológia 1 - 1 - 1 - 1 - 0 -

Patológia 1 0 2 0 1 1 1 0 1 0

Pszichiátria - 0 - 1 - 1 - 3 - 3

Radiológia 1 1 2 1 2 1 5 0 5 0

Reumatológia 2 - 2 - 2 - 1 - 1 -

Sebészet 2 0 2 1 2 2 2 2 2 3

Sürgősségi 1 0 2 0 4 0 5 0 5 2

Szakpszichológia 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0

Szülészet-nőgyógyászat 1 0 2 0 1 0 0 0 1 0

Összesen 24 9 31 10 34 13 37 12 34 12

Megjegyzés: "-": ilyen képzés alap osztály hiányában az adott tagintézményben nem lehetéses

2016 2017

Szakma

2013 2014 2015

 

 

Közfoglalkoztatott létszám: 

A hódmezővásárhelyi tagintézmény 2012 óta foglalkoztat közfoglalkoztatott munkavállalókat, 

míg a makói tagintézményben 2014 óta dolgoznak közfoglalkoztatott munkavállalók. Ezen 

időszak alatt 206 közfoglalkoztatotti jogviszony indult meg intézményünknél, melyből 98 

hódmezővásárhelyi, 108 pedig makói vonatkozású volt. 
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A hódmezővásárhelyi tagintézményben foglalkoztatott közfoglalkoztatottak létszámának 

évenkénti alakulását az alábbi táblázat szemlélteti. 

Hódmezővásárhelyi közfoglalkoztatási programok 

  Kezdete Vége 
Induló 

létszám (fő) 
Befejező 

létszám (fő) 

Idő előtt 
megszűnt 
jogviszony 

2012-2013. évi program 2012.09.10 2013.01.31 10 9 1 

2013. évi program 2013.04.02 2013.08.31 15 15 0 

2015. évi program 

2015.03.09 

2015.10.31 

5 

14 0 2015.04.13 8 

2015.05.11 1 

2015-2016. évi program 2015.11.03 2016.02.29 13 13 0 

2016-2017. évi program 

2016.03.07 

2017.02.28 

8 

20 3 
2016.03.21 10 

2016.04.18 1 

2016.05.02 4 

2017-2018. évi program 

2017.03.01 

- 

13 

- - 
2017.04.01 8 

2017.04.27 1 

2017.06.06 1 

      98   4 

A közfoglalkoztatottak száma a 2016-2017. évi programban közel megduplázódott az előző évi 

programhoz képest, Hódmezővásárhelyen jelenleg 23 fő közfoglalkoztatott dolgozik. 

Idő előtt 4 fő jogviszonya szűnt meg, mely a kezdő létszámhoz képest 5,3%-os arányt jelent. 

Adminiszt-

rátor
Takarító

Betanított 

munkás

Pénzügyi 

ügyintéző

Beteghor-

dó

Karbantar-

tó
Iratkezelő

Induló 

létszám 

összesen

2012-2013. évi program 7 3 10

2013. évi program 4 7 4 15

3 1 1 5

1 1 1 4 1 8

1 1

2015-2016. évi program 2 2 2 2 5 13

2 1 1 4 8

5 2 1 2 10

1 1

1 2 1 4

1 2 1 2 3 4 13

2 3 1 2 8

1 1

1 1

22 26 11 8 10 20 1 98

2017-2018. évi program

Adott programban közfoglalkoztatottak létszáma Hódmezővásárhelyen, munkakör szerint

2015. évi program

2016-2017. évi program
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Hódmezővásárhelyen a közfoglalkoztatottak legjellemzőbben takarító, adminisztrátor, illetve 

karbantartó munkakörben dolgoztak. Jelenleg 4 betöltetlen pozíció van; 1 betanított munkás, 2 

takarító, illetve 1 pénzügyi ügyintéző. 

 

A Makón dolgozó közfoglalkoztatottak létszámának évenkénti alakulását az alábbi táblázat 

összegzi. 

Makói közfoglalkoztatási programok 

 

Kezdete Vége 
Induló 
létszám 

(fő) 

Befejező 
létszám (fő) 

Jogviszony 
idő előtt 

megszűnt 

2014. évi program 2014.09.03 2014.10.31 13 12 1 

2014-2015. évi program 2014.11.01 2015.02.28 21 20 1 

2015-2016. évi program 
2015.03.01 2016.02.29 20 

23 1 
2015.08.01 2016.02.29 4 

2016-2017. évi program 2016.03.01 2017.02.28 27 24 3 

2017-2018. évi program 2017.03.01 - 23 - - 

      108   6 

 

A 2014-2015. évi program óta minden évben 20 főt meghaladó közfoglalkoztatott dolgozik 

makói tagintézményünkben, létszámuk jelenleg 23 fő. A jogviszony lejárta előtt 4 fő jogviszonya 

szűnt meg, mely a kezdő létszámhoz képest 7,1%-os arányt jelent. 

Adminiszt-

rátor
Takarító

Betanított 

munkás

Beteghor-

dó

Karbantar-

tó
Portás

Konyhai 

kisegítő

Induló 

létszám 

összesen

2014. évi program 2 3 7 1 13

2014-2015. évi program 4 6 7 1 1 2 21

3 6 2 1 5 1 2 20

1 2 1 4

2016-2017. évi program 6 6 4 2 5 1 3 27

2017-2018. évi program 4 6 4 1 5 1 2 23

20 27 26 5 15 5 10 108

2015-2016. évi program

Adott programban közfoglalkoztatottak létszáma Makón, munkakör szerint

 

Makón –Hódmezővásárhelyhez hasonlóan- legjellemzőbben takarító, adminisztrátor, illetve 

betanított munkakörben dolgoztak közfoglalkoztatottak. 

Jelenleg 9 betöltetlen pozíció van; 3 karbantartó, 3 takarító, 1 beteghordó, illetve 2 konyhai 

kisegítő. 
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Orvosok korösszetétele 

Az alábbi táblázatok a hódmezővásárhelyi tagintézmény orvosi munkakörben foglalkoztatott 

dolgozóinak korösszetételét szemléltetik. 

Orvosok életkora Hódmezővásárhelyen 

Összes orvos: 110 fő 

Legfiatalabb: 25 év 

Legidősebb: 78 év 

Átlag életkor: 46 év 

 

Hódmezővásárhelyen a legfiatalabb orvos 25 éves, míg a legidősebb 78 éves, miközben az 

orvosok átlag életkora 46 év. 

Orvosok korosztályának megoszlása, Hódmezővásárhely 

21-30 év: 23,6% 

31-40 év: 19,1% 

41-50 év: 18,2% 

51-60 év: 20,9% 

61-70 év: 14,5% 

70- év: 3,6% 

Az orvosok korosztályának megoszlása azt mutatja, hogy kiegyenlített a különböző korosztályba 

tartozó orvosok aránya. A legnagyobb részt a fiatal, 25-30 éves orvosok teszik ki, de az 51-60 éves 

korosztály hányada is meghaladja a 20%-ot.   

A makói tagintézmény orvosi munkakörben foglalkozatott munkavállalóinak korcsoportos 

megoszlását az alábbi táblázatok mutatják be. 

Orvosok életkora Makón 

Összes orvos: 65 fő 

Legfiatalabb: 25 év 

Legidősebb: 82 év 

Átlag életkor: 51 év 

Makón a legfiatalabb orvos 25 éves, a legidősebb 82 éves, miközben az átlagéletkor 51 év. 

Orvosok korosztályának megoszlása, Makó 

21-30 év: 9,2% 

31-40 év: 15,4% 

41-50 év: 20,0% 

51-60 év: 23,1% 

61-70 év: 27,7% 

70- év: 4,6% 
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A hódmezővásárhelyi tagintézménnyel szemben Makón túlsúlyban vannak az idős orvosok. Míg a 

30 év alatti orvosok aránya csupán 9,2%, addig a 61-70 éves korosztály hányada ennek 

háromszorosa. 
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2. számú melléklet: Gazdálkodás 

A CSONGRÁD MEGYEI EGÉSZSÉGÜGYI ELLÁTÓ KÖZPONT 

HÓDMEZŐVÁSÁRHELY-MAKÓ INTÉZMÉNY GAZDÁLKODÁSA AZ ÁLLAMI 

ÁTVÉTELTŐL NAPJAINKIG 

 
Általános jellemzők 
 
A Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ 2012. április 30-ig Hódmezővásárhely Megyei 

Jogú Város Önkormányzat önállóan működő és gazdálkodó költségvetési szerve volt, amely 

előirányzatok feletti rendelkezési jogosultság szempontjából teljes jogkörrel rendelkező 

közszolgáltató költségvetési szerv, tevékenységi jellegét tekintve közintézet. 

2012. április 23-án az Országgyűlés elfogadta „A települési önkormányzatok fekvőbeteg-

szakellátó intézményeinek átvételéről és az átvételhez kapcsolódó egyes törvények módosításáról 

szóló 2012. évi XXXVIII. Törvényt”, amely 2012. május 1-i hatállyal döntött az átvételéről. Az 

átvétel részletes szabályait a 92/2012. (IV:27.) kormányrendelet tartalmazza.  

Az átvétel operatív lebonyolításáért, a törvényben, valamint a vonatkozó kormányrendeletben is 

leírt feladatok ellátásáért a Nemzeti Erőforrás Miniszter által kijelölt központi államigazgatási 

szerv, a Gyógyszerészeti és Egészségügyi Minőség- és Szervezetfejlesztési Intézet (GYEMSZI), 

2013. március 01-től annak jogutódja, az Állami Egészségügyi Ellátó Központ (ÁEEK) felelős. 

A fentiek alapján tehát 2012. január 1. napjával a megyei önkormányzatok konszolidációjáról, 

valamint a megyei önkormányzati intézmények és a Fővárosi Önkormányzat egyes egészségügyi 

intézményeinek átvételéről szóló 2011. évi CLIV. Törvény felhatalmazása alapján a 72/2011. 

(XII.27.) NEFMI rendelet kijelölésének megfelelően a (GYEMSZI) ÁEEK látja el a korábban 

megyei önkormányzatok és Fővárosi Önkormányzat fenntartásában lévő egészségügyi 

intézmények egyes fenntartói és irányítási jogait, a 2012. évi XXXVIII. Törvény értelmében pedig 

2012. május 1-től az tulajdonosi jogok gyakorolója valamennyi állami tulajdonú egészségügy 

intézmény vagyona tekintetében.  

Az intézet továbbra is önállóan működő és gazdálkodó költségvetési szerv maradt, melynek 

közfeladata az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV törvény alapján az ellátási területére 

kiterjedően a járó- és fekvőbetegek diagnosztikus és terápiás szakorvosi ellátása, rehabilitációja és 

követéses gondozása. 

A Hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház – Rendelőintézet, és Dr. Diósszilágyi Sámuel Kórház – 

Rendelőintézet mint központi költségvetési szerv eltérő időponttól működött állami 

fenntartásban. 

Makói tagkórházunk 2012. január 01-jétől, míg a vásárhelyi intézmény 2012. május 01-jétől került 

„A települési önkormányzatok fekvőbeteg-szakellátó intézményeinek átvételéről és az átvételhez 

kapcsolódó egyes törvények módosításáról szóló 2012. évi XXXVIII. Törvény alapján. 

Az Emberi Erőforrások Minisztere az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. Törvény 155. § (4) 

bekezdése szerinti alapítói jogok gyakorlójaként a Dr. Diósszilágyi Sámuel Kórház - 

Rendelőintézet és a Hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház - Rendelőintézet, integrációjáról 

döntött.  
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A 5657/2013/JOGI iktató szám alatt kiadott Megszüntető Okirat értelmében a Dr. Diósszilágyi 

Sámuel Kórház – Rendelőintézet 2013. január 31-vel a Hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház – 

Rendelőintézetbe történő beolvadással megszűnt. 

 

A JOGUTÓD INTÉZMÉNY ÚJ NEVE 

CSONGRÁD MEGYEI EGÉSZSÉGÜGYI ELLÁTÓ KÖZPONT HÓDMEZŐVÁSÁRHELY – MAKÓ 

 

RÖVIDÍTETT NÉV: CSMEK  HÓDMEZŐVÁSÁRHELY – MAKÓ 

 

 

Az intézet továbbra is önállóan működő és gazdálkodó költségvetési szerv, melynek közfeladata 

az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV törvény alapján az ellátási területére kiterjedően a járó- és 

fekvőbetegek diagnosztikus és terápiás szakorvosi ellátása, rehabilitációja és követéses gondozása. 

A 2013. január 30-án kelt alapító okiratban rögzítettek szerint az intézmény alaptevékenysége: 

Az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. törvény alapján, ellátási területére kiterjedően a járó- és 

fekvőbetegek diagnosztikus és terápiás szakorvosi ellátása, rehabilitációja és követéses gondozása. 

 

Ennek keretében ellátási területén feladata  

- a fekvőbetegek aktív és krónikus ellátása, rehabilitációja,  

- járóbetegek gyógyító és rehabilitációs szakellátása, egynapos ellátása,  

- az egyén gyógykezelése, életveszély elhárítása,  

- a megbetegedés következtében kialakult állapot javítása és a további állapotromlás 

megelőzése  

 

Gazdálkodásunk 2012. május 01-jével átalakult át - önkormányzati fenntartású költségvetési 

szervből központi költségvetési szervvé alakultunk. 

Újabb változás 2013. február 01-jével, a makói Dr. Diósszilágyi Sámuel Kórház – 

Rendelőintézettel létrejött integráció jelentette. 

A könyvvezetési szabályok 2014. január 01-jei változásainak okán megjelennek könyveinkben 

a költségvetési és a pénzügyi könyvvezetési szabályok szerinti elszámolások. 
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ÖT ÉV MŰKÖDÉSI ÉS GAZDÁLKODÁSI ADATAINAK ÁTTEKINTÉSE 

 
2014. január 01-jétől a 368/2011 ( XII.31) Korm. rendelet értelmében az alábbi kormányzati 
besorolásba tartozó alaptevékenységek végzésére jogosult az intézmény: 
 
861000  Fekvőbeteg-ellátása 
861001  Fekvőbetegek aktív ellátása 
861002  Fekvőbetegek krónikus ellátása 
861003  Bentlakásos egészségügyi rehabilitációs ellátás 
862211  Járóbetegek gyógyító szakellátása 
862212  Járóbetegek rehabilitációs szakellátása 
862213  Járóbetegek gyógyító gondozása 
862214  Járóbetegek egynapos ellátása (pl. művesekezelés) 
862220  Egynapos sebészeti ellátás (egynapos beavatkozás) 
862232  Foglalkozás-egészségügyi szakellátás 
862240  Egyéb, máshová nem sorolt járóbeteg-ellátás 
869044  Nem fertőző megbetegedések megelőzése 
862303  Fogorvosi szakellátás 
869031  Egészségügyi laboratóriumi szolgáltatások 
869032  Képalkotó diagnosztikai szolgáltatások 
869036  Vér-, szövet- és egyéb kapcsolódó szövetbank 
869049  Egyéb betegségmegelőzés, népegészségügyi ellátás 
890441  Rövid időtartalmú közfoglalkoztatás 
890442  Foglalkoztatást helyettesítő támogatásra jogosultak hosszabb időtartamú 
  közfoglalkoztatása 
890443  Egyéb közfoglalkoztatás 
562917  Munkahelyi étkeztetés 
561000  Éttermi, mozgó vendéglátás 
559099  Egyéb m.n.s szálláshely-szolgáltatás 
680002  Nem lakóingatlan bérbeadása, üzemeltetése 
 
A tevékenység fekvőbeteg ellátását 620 ágyon, és 2 612 járóbeteg órában az alábbi 
székhelyen és telephelyeken végezzük: 

 Székhelye:   
6800 Hódmezővásárhely, Dr. Imre József utca 2.    
                            

 Telephelyei:    
6900 Makó, Kórház u. 2.  
6821 Székkutas, IV. kerület 143. /Kakasszék/  
6900 Makó, Lonovics sugárút 15. 
6600 Szentes, Sima Ferenc u. 44-58. 
6800 Hódmezővásárhely, Lázár u. 10 
 
Az 1. sz. függelék ágyszámok változását, illetve a jelenleg érvényes szerződés szerinti járóbeteg 
óraszámokat mutatja be. 
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Többletfeladatok bemutatása 

 Pathológiai szolgáltatás 

o Makó intézmény hódmezővásárhelyi tagkórháza 2008. óta közreműködőként 

látja a pathológiai szakfeladatait a Szentesi Dr. Bugyi István Kórháznak, 

mivel ott nem volt biztosított a szakmai minimumfeltételeknek való megfelelés, a 

kapcsolódó beruházást pedig az akkori fenntartó Csongrád Megyei 

Önkormányzat nem támogatta. 

A megállapodás értelmében a feladatátvevő Intézmény határozatlan időre ellátja a 

kórboncolással kapcsolatos szakorvosi- és nem szakorvosi feladatokat, valamint 

elvégzi a szövettani minták kórszövettani, és immunhisztokémiai vizsgálatát. 

 

o Szolgáltatási szerződés keretében szintén a hódmezővásárhelyi tagkórház 2007. 

novembere óta nyújt citológiai vizsgálatok területén diagnosztikai 

szolgáltatást a Vasútegészségügyi Kht. részére A szerződés határozatlan időre 

szól. 

 

o A makói tagkórház mosodai részlege biztosítja a Csongrád Megyei Mellkasi 

Betegségek Szakkórháza részére a szennyes textília mosását, bérmosás keretében. 

 

 Közforgalmú gyógyszertár üzemeltetése 

Az intézmény hódmezővásárhelyi tagkórháza Intézeti gyógyszertárának szabad kapacitása 

terhére közvetlen lakossági gyógyszerellátó egységet működtet, mellyel növelni kívánja a 

betegellátás színvonalát. 

.Az intézeti gyógyszertár tevékenységi körében szereplő közforgalmú gyógyszertár speciális 

szaktevékenységnek minősül. 

Jelentősége a város járóbeteg-lakossági gyógyszerellátásában való aktív részvétel, annak minél 

magasabb szintű ellátása, valamint a városi ügyeletben való részvétel. 

Nagy előny, hogy a kórházból távozó betegek számára a gyógyszer távozásakor azonnal 

biztosítható. 

Legnagyobb felvevő”piacunk” a városban működő szociális otthonok gyógyszerellátásának teljes 

körű biztosítása. 

Mindezeken túl kiemelten fontos szerepet tölt be a gyógyszertár az alábbiakban: 

 Az önkormányzat által szociális rászorultság alapján gyógyszervásárláshoz adott 

támogatási "bon" beváltásának kijelölt gyógyszertára  

 A folyamatos jogszabályi változások mellett a vényfelírás, a gyógyszerek helyettesítésének 

 szakmai segítségnyújtása a klinikum orvosai számára. 

 EVP programban való közreműködés, a prevenciós programhoz kapcsolódó 

gyógyszerigények gyógyszertáron keresztüli  lebonyolítása 
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Az öt év adatainak összehasonlíthatósága érdekében az akkor még két külön, önálló költségvetési 

szervként működő intézmény adatait összesítettük, így ennek megfelelően tartalmazzák az 

adatokat a szakmai feladatok ellátáshoz kapcsolódóan, kiadási főcsoportonként, az alábbiak 

szerint: 

 

- Személyi juttatások és a hozzá kapcsolódó Munkaadókat terhelő járulékok és szociális 

hozzájárulási adó;  

- a betegellátáshoz, üzemeltetéshez kapcsolódó működési kiadások.  

- Ellátottak pénzbeli juttatásai 

- Egyéb működési célú kiadások 

- felhalmozási kiadások 
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KIADÁSI ELŐIRÁNYZATOK ÉS TELJESÍTÉSE  
 
 

 Előirányzatok  
Módosított előirányzatok a tárgyidőszak végén 

(eFt) 

MEGNEVEZÉS 2012.eredeti ei. 2012 2013 2014 2015 2016 2017.1-9 hónap 

Személyi juttatások  1 888 991          2 237 291     2 015 335 2 645 132 2 765 826 2 873 684 2 995 760 

Munkaadókat terhelő 
járulékok és szociális 
hozzájárulási adó  

501 062             595 652     558 538 735 062 829 795 771 005 716 016 

Dologi kiadások 1 988 565          2 545 164     2 933 474 2 599 528 3 802 767 3 460 022 2 465 503 

Ellátottak pénzbeli 
juttatásai  

        50 1 500   

Egyéb működési célú 
kiadások 

224 100     12 516 62 129 10 787   

Beruházás, felújítás 68 428             319 797     650 394 886 450 3 639 124 327 033 358 546 

Egyéb felhalmozási clú 
kiadás 

      0 101 271   0 

Költségvetési 
kiadások 

4 671 146 5 697 904 6 157 741 6 878 688 11 200 962 7 444 031 6 535 825 

Finanszírozási kiadások 30 000           373 905       51 649            146 010     298 413 152 404 

Kiadások összesen 4 701 146 6 071 809 6 157 741 6 930 337 11 346 972 7 742 444 6 688 229 

 

 
 

 Teljesítések 
Működési költségek alakulása a tárgyidőszak végén 

(eFt) 

MEGNEVEZÉS 2012 2013 2014 2015 2016 
2017. 1-9 
hónap 

Személyi juttatások          2 045 142              2 154 276              2 349 620              2 525 550               2 713 060              2 454 588     

Munkaadót terhelő járulékok, 
adók 

            546 824                 568 099                 662 798                 695 326                  765 802                 575 459     

Dologi kiadások          2 394 168              2 586 305              2 459 914              3 873 907               3 169 883              1 524 225     

Egyéb kiadások               37 137                     12 516                   62 179                    12 284       

Működési kiadások összesen        5 023 271             5 308 680            5 484 848            7 156 962              6 661 029            4 554 272     

 
Az adatokat megvizsgálva látható, hogy a működési költségek a szigorú gazdálkodásnak és a 
meghozott intézkedéseknek köszönhetően az elmúlt 5 évben azonos szinten mozogtak, mely alól 
kivételt képez 2015, mivel ebben az évben jelentős, Európai Uniós forrásból megvalósult 
beruházások és azokhoz kapcsolódó költségek kerültek elszámolásra a projektek megvalósítása 
során. 
Az adatok 2012-2016 lezárt éveinek, illetve 2107. 1-9 havi feldogozott adatainak értékét mutatja. 
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A 2017. év költségvetési kiadásit áttekintve megállapíthatjuk, hogy a teljesítések %-osan 
megfelelnek az erre az időpontra elvártnak.. 
 

 
 

Beruházás, felújítás 
(eFt) 

MEGNEVEZÉS 2012 2013 2014 2015 2016 
2017. 1-9 
hónap 

Beruházás, felújítás            242 195     607 032 885 522 3 390 861             126 939     167 406 

 

 
 
Az alábbi diagram a költségvetési kiadások főbb csoportjainak az összkiadásokhoz viszonyított 
arányát mutatja. 
Az arányokat figyelve végigkövethető, hogy a megindított Uniós forrásból finanszírozott 
beruházások milyen ütemben valósultak meg. 
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SZEMÉLYI JUTTATÁSOK ÉS MUNKÁLTATÓT TERHELŐ ADÓK, JÁRULÉKOK 
 

Mint ahogyan az az előbbi ábrán is látható, a működési kiadások jelentős részét a személyi 
juttatások, és az azokhoz kapcsolódó, munkaadót terhelő adók és járulékok jelentik, melynek 
értéke tartalmazza a közalkalmazotti-, közfoglalkoztatotti-, szabadfoglalkozású-, 
tanulószerződéses-, és továbbfoglalkoztatotti jogviszonyban dolgozó munkavállalók bérköltségét, 
és a kapcsolódó munkaadói terheket.   
 
A költségek folyamatos emelkedést mutatnak, melyek oka egyrészt a központi kormányzati 
döntések, másrészt a dolgozók életkorából adódó, sávosan emelkedő bértábla szerint járó 
többletjuttatás, ezzel szemben a munkaadót terhelő járulékok összege azonos szinten mozog. 
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DOLOGI- ÉS EGYÉB MŰKÖDÉSI KIADÁSOK 
 

A dologi kiadások - a személyi juttatások után a második legnagyobb kiadási rovat.  
Tételei:  

- Készletbeszerzés (Szakmai, és üzemeltetési anyagok, áruk beszerzése) 

- Kommunikációs szolgáltatások 

- Szolgáltatási kiadások 
o Közüzemi díjak 
o Vásárolt élelmezés 
o Bérleti és lízing díjak 
o Karbantartási, kisjavítási szolgáltatások 
o Közvetített szolgáltatások 
o Szakmai tevékenységet segítő szolgáltatások (ügyeleti, szakorvosi ellátás, és 

vásárolt egyéb egészségügyi szolgáltatások, számlázott szellemi tevékenységek 
költségei 

o Egyéb szolgáltatások (biztosítási díjak, hulladékkezelés, postai szolgáltatások díjai 
o Működési célú előzetesen felszámított általános forgalmi adó 
o Egyéb dologi kiadások 

- Beruházások, felújítások 

- Általános Forgalmi adó (felszámított, befizetendő) 
 
 

KÉSZLETBESZERZÉS 
 
Az Intézmény dologi kiadásainak jelentős százalékát készletbeszerzés, ezen belül is a gyógyszer-
vegyszer, orvosszakmai fogyóanyagok, gyógyászati segédanyagok, ás az intézmény közforgalmat 
lebonyolító gyógyszertárának beszerzési költségei jelenti.  
Ezen tételek között jelennek meg az Egészségfejlesztési Iroda működéséhez felhasznált anyagok 
is. 
A szakmai fogyóanyag- segédanyagok rendelését, beszállítását, raktározását a Diagnosticum Zrt. 
biztosítja. 
A megindított engedélyeztetési folyamat a logisztika (beszerzés, raktározás)mint kiszervezett 
tevékenység visszaszervezését támogatta, így ezen elvárásoknak megfelelően zajlik az eljárás 
megindítása. 
Az állami átvételt, és a két egészségügyi intézmény integrációját követően is szigorú 
keretgazdálkodást alkalmazunk mind a gyógyszerfelhasználás, mind pedig a szakmai fogyóanyag 
felhasználás területén, mely érinti az intézmény összes egységét. 
A szakmai anyagok beszerzése bizonyos termékkörök esetében a központosított közbeszerzés, 
illetve a Büntetés-végrehajtás keretein belül kerül beszerzésre. 
Az Állami Egészségügyi Ellátó Központ, a 46/2012. (III.28.) Korm.rendelet szerint eljáró 
központi beszerző szervezet, a felügyelete alá tartozó Egészségügyi Intézmények javára folytatott 
le közbeszerzési eljárást, és kötött keretmegállapodást a nyertes ajánlattevőkkel, biztosítva az 
eljárásba bevont hatóanyagok kedvező feltételek melletti beszerzését. 
Az eljárásba be nem vont hatóanyagok tekintetében 9 Kórház írt alá együttműködési 
megállapodást, hogy 12 havi szükségletnek megfelelő mennyiségű gyógyszer- és infúzió 
beszerzését együttesen valósítsák meg, oly módon, hogy az eljárás során a legkedvezőbb szállítási 
feltételek érjék el. 
A beszerzett szakmai anyagok értéke a dolgi kiadások arányához viszonyítva, ha az éveket 
összehasonlítjuk, csak minimálisan emelkedett. 
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Az alábbi kimutatás a készletbeszerzés évenkénti arányát mutatja 
eFt 

  2012 2013. 2014. 2015. 2016. 2017. várható 

Készletbeszerzés  834 304 920 521 814 267 1 203 990 1 226 514 662 527 

Dologi kiadások  2 394 168 2 586 305 2 459 914 3 873 907 3 169 884 2 032 299 

       
 

35% 36% 33% 31% 39% 33% 

 
 
 

 
 
 
 

SZOLGÁLTATÁSI KIADÁSOK 
 
A dologi kiadások másik jelentős csoportja a szolgáltatási kiadások értéke, melyek az intézmény 
működése során felmerült közüzemi díjak, szakmai tevékenységet segítő szolgáltatások, 
meghibásodások, javítások költségét, és az egyéb szolgáltatások, többek között a kiszervezett 
tevékenységek szolgáltatásának díjai. 
 
 

Közüzemi díjak 
 
 

A közüzemi szolgáltatások közül a villamos energia és a gázenergia beszerzését a középirányítói 
jogokat gyakorló Állami Egészségügyi Ellátó Központ folytatta le, és kötött szerződést a 
szolgáltatóval. 
 
Ennek alapján a villamos energiát az 2017. június 30-ig a Magyar Áramszolgáltató Kft, 2017. 
július 01-től az MVM Partner szolgáltatja. 

Az ivóvizet mindhárom telephelyünkön tagkórházban az Alföldvíz Zrt. biztosítja. 
 
Az épületek fűtését termálvíz és gázenergia biztosítja. 
 
A gázenergiát a Fővárosi Gázművek Zrt., míg a távhőt és a használati melegvizet a 
hódmezővásárhelyi és kakasszéki telephelyünkön a Hódmezővásárhelyi Vagyonkezelő és 
Szolgáltató Zrt, míg a makói tagkórházban saját termálkút biztosítja. 
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 Elektromos áram 
 

  2012 2013 2014 2015 2016 
2017.09.3

0 

Elhasznált 
áram (kWh) 

2 560 442 2 410 879 2 284 335 2 170 646 2 859 457 2 218 648 

Áramdíj (Ft) 99 443 646 104 221 571 96 476 416 80 392 046 96 611 861 70 460 966 

 
 
Az elektromos áram felhasználásunk - mint ahogyan azt a táblázat is mutatja – növekedést mutat, 
melynek oka, hogy a 2015. decemberében megvalósuló TIOP 2.2.6 beruházás során kiépítésre 
kerülő új üzemeltetési rendszer nagyobb áramfelvételt eredményez. 
 
Mindezekkel szemben a KEOP-4.10.0/K/14-2014-0030 - Fényelektromos napelemekkel és 
hálózatcsatolt inverterrel működő háztartási kiserőmű létesítése a Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó Központ Hódmezővásárhely-Makó intézmény 3 helyszínén 
elnevezésű projektünk keretében telepített napkollektoroknak, illetve a kedvezményesen 
beszerzett villamos-energiának köszönhetően összességében csökkent az intézményi áramdíj 
költsége, melyet számításaink szerint tovább fog csökkenteni a 2017. november 30-án záruló  
KEHOP-5.2.11-16-2016-00042 azonosító számú, „CSMEK Hódmezővásárhely-Makó 
INTÉZMÉNY fotovoltaikus rendszerének bővítése” elnevezésű projektünkben üzembe 
helyezett napelemek teljesítménye. 
 
A telepített napkollektor az alábbi eredményeket érték el: 
 

CSMEK Napelemek teljesítménye telephelyenként összesen 

Év 
Napelemek teljesítménye [kWh] Költség megtakarítás [Ft] 

Hmvhely Makó K. szék Összesen Hmvhely Makó K. szék Összesen 

2016 56 369 58 598 59 920 174 887 2 021 664 2 055 656 2 256 836 6 334 156 

2017 54 039 50 606 51 717 156 362 1 798 223 1 710 483 1 843 880 5 352 586 

 
A napkollektorok 21 hónapja működnek az intézmény 3 tagkórházában, és összességében 
331 249 KW áramot termeltek, ami közel 12 milliós megtakarítást eredményezett.  
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 Gázenergia 
 
A 2016. évi gázfelhasználásunk az előző évek átlagához képest lényegesen magasabb felhasználást 
mutat, annak ellenére, hogy a sterilizálás a hódmezővásárhelyi tagkórházunk TIOP-2.2.4-09/1-
2010-0033 azonosító számú projektünkből megvalósuló központi sterilizálóban zajlik. 
Az emelkedés oka, hogy a kút műszaki meghibásodás miatt - az épület fűtéséhez illetve a 
használati melegvíz megfelelő hőmérsékletre történő felmelegítéséhez jelentős mennyiségű gázt 
használtunk fel.. 
A tárgyévben a mosodai tevékenység július 01-jével történő kiszervezése további gázfelhasználás 
csökkenést eredményez. 
  

  2012 2013 2014 2015 2016 2017 

Elhasznált földgáz 
mennyiség (m3) 

328 569 219 434 230 589 204 723 285 993 174 314 

Gázdíj (Ft) 59 611 628 44 896 853 44 713 770 39 572 909 51 917 527 25 287 286 
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 Ivóvíz felhasználás 
 

Az ivóvíz felhasználásunkat mindkét tagkórházban külső szolgáltató biztosítja hálózati ivóvíz 
formájába, míg Kakasszéken  saját kúttal rendelkezik. 
Az alábbi diagram az elmúlt 5 év felhasznált mennyiségét mutatja. 
Fontos megjegyezni, hogy 2016. nyarán az Új Széchenyi Terv Környezet és Energia Operatív 
Program keretében KEOP-1.3.0/09-11 számon közzétett felhívásra Hódmezővásárhely - Mártély 
- Székkutas Ivóvízminőség-javító Önkormányzati Társulás KEOP-1.3.0/09-11-2011-0044 
azonosító számon regisztrált projekt lezárult, a próbaüzem megkezdődött, így intézményünk 
Kakasszéki telephelyén az ivóvíz-hálózatra történő csatlakozás feltételei elkészültek, a hatósági 
engedélyezési folyamatok lezárultak, így 2016. szeptemberétől a kakasszéki telephelyen is hálózati 
ivóvíz fogyasztására van lehetőség.  
 

  2012 2013 2014 2015 2016 2017 

Felhasznált ivóvíz 
mennyisége (m3) 

65 196 61 691 51 749 49 488 44 832 34 684 

Vízdíj (Ft) 47 207 172 49 362 843 53 170 837 56 302 150 49 943 012 37 762 821 
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Egyéb megállapítások 
Makó saját termálkút segítségével biztosítja épületeinek fűtését, míg  Kakasszéken, és 
Hódmezővásárhelyen a HMSZ ZRT szolgáltatja a hőt. 
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SZAKMAI TEVÉKENYSÉGET SEGÍTŐ SZOLGÁLTATÁSOK – KISZERVEZETT 

FOLYAMATOK 
 
Az egészségügyi tevékenység biztonságos és zavartalan ellátása érdekében fenntartott 
gazdasági-műszaki háttértevékenységek: 

 Betegélelmezés; 

 Műszaki feladatok ellátása 

 Logisztika, raktározás, beszerzés; 

 Kertápolás, udvartakarítás; 

 Mosodai tevékenység tiszta-szennyes ruha raktár üzemeltetés és szennyesruha átvétel 

 Őrzés-védelem 

 Pénzügyi számviteli feladatok ellátása 

 Kontrolling 

 Informatika 

 Belső ellenőrzés 
 

 Betegélelmezés 

A hódmezővásárhelyi tagkórház saját konyhával nem rendelkezik, a feladatot mely a betegek 
élettani szükségletinek megfelelő minőségű és tápértékű étkeztetését a Hódmezővásárhelyi 
Működtető és Szolgáltató Nonprofit Zrt. biztosítja, igazodva ápoltjaink igényeihez, melyhez 
változatos, 26 féle diétás étrendet kínál. 
 
A makói tagkórházban saját munkavállalókkal, a telephelyen működő saját élelmezési egységgel 
biztosított. 
 

 Műszaki feladatok ellátása 

Telephelyeinken a karbantartási és hibajavítási feladatok folyamatos ellátását, az érintett 
épületek folyamatos karbantartásával az állagmegőrzést, hibajelenségek esetén a hibaelhárítás 
szakszerű kijavítását – a szakszervizet igénylő orvostechnikai berendezések javítása kivételével -  
Osztályvezető irányítása mellett közalkalmazotti jogviszonyban álló munkavállalók biztosítják. A 
műszaki ügyelet ellátását Hódmezővásárhelyen külső szolgáltató adja. 
 

 Logisztika, beszerzés, raktározás, 
A hódmezővásárhelyi tagkórház orvosszakmai- és egyéb működési jellegű anyaginak beszerzését, 
szállítását, raktározását, és a betegellátó osztályok részére történő kiadását a Diagnosticum Zrt. 
biztosítja. 
A Szolgáltató a helyi igényekhez igazodva biztosítja a beszerzés tárgyát képező szakmai és egyéb 
anyagokat. A határozott idejű szerződés 2017. december 31-én lejár. 
A folyamatos, és zavartalan betegellátás érdekében a Fenntartó igényeinek megfelelő tartalommal, 
a közbeszerzési eljárás előkészületei befejeződtek, az újbóli engedélyeztetési eljárás megindítása 
van folyamatban. 
 

 Kertápolási, udvartakarítási szolgáltatás végzése 

A hódmezővásárhelyi tagkórház és kakasszéki telephelyének kertápolási- és parkgondozási 
munkálatainak ellátását, szilárd burkolatú tereinek tisztán tartását, a korházban ápolt betegek 
udvari környezetének tisztítását, ápolását 2011. december 5. óta a Hódmezővásárhelyi Működtető 
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és Szolgáltató Nonprofit Zrt. biztosítja határozott idejű szerződés keretein belül, míg Makón 
közalkalmazotti foglalkoztatásban biztosítjuk. 
 

 Mosodai tevékenység tiszta-szennyes ruha raktár üzemeltetés és szennyesruha 
átvétel 

A hódmezővásárhelyi és makói tagkórház mosodai és vegytisztítói feladatainak ellátását, a 
textíliák szükség szerinti javítását a 44/2011. (III.23.) és a 9/2011. (III.23.) BM. rendelet 
értelmében a Pálhalmai Agrospeciál Kft. biztosítja, határozott idejű, 2017. december 31-ig szóló 
szolgáltatási szerződés alapján.  
Az mosoda csereraktárának üzemeltetését, és a tiszta-szennyes textília kezelését makón saját 
munkavállalók végzik. 
 

 Őrzésvédelmi feladatok ellátása 

A hódmezővásárhelyi tagkórház vagyontárgyainak megóvását, vagyonelleni bűncselekmények 
megelőzését, az anyagi javak jogellenes eltulajdonításának megakadályozását, dolgozók, látogatók 
testi épségének megóvását 2009. szeptember 30-tól szerződéses keretek között ezév március 31-ig 
Hódmezővásárhely Megyei Jogú Város Önkormányzat Polgármesteri Hivatalának Rendészeti 
csoportja biztosította. 
A szolgálatot teljesítő munkavállalók közel 10 éven át látták el ezen a munkahelyen a feladatot, így 
hely- és személyismerettel rendelkeztek, valamint betartva a kórházi rendszabályokat, 
közreműködtek a káresemények elhárításában, a korházi beléptető-rendszer, és parkolási rend 
biztosításában, valamint a kórházi házirend betartásában. 
Az őrzés-védelmi feladatokat kiszervezett tevékenységként a Hódmezővásárhelyi Megyei Jogú 
Város Önkormányzata látta el, mely feladatellátás 2017. március 31-vel megszűnt. 
Ezen időponttól a feladatot saját hatáskörben, közalkalmazottakkal (16 fő rendész és az ő 
munkájukat szervező 1 fő vezető-védelmi felelős) látja el intézményünk.  
A makói tagkórházban jelenleg részben kiszervezett tevékenységként, közalkalmazásban álló 
munkavállalón kívül külső szolgáltató is teljesít őrzésvédelmi feladatokat. a két tagkórházban 
2018. január 01-jétől a vagyon- és betegvédelem feltételeinek megteremtése érdekében a 
tevékenység visszaszervezése van folyamatban, melynek köszönhetően 11 fő foglalkoztatására 
lesz lehetőség közalkalmazotti jogviszonyban. 

 Belső ellenőri feladatok 

Az intézmény belső ellenőri feladatainak ellátását Hódmezővásárhely Megyei Jogú Város 
Önkormányzata biztosítja.  

 
 

 Humán Egészségügyi Szolgáltatás - dialízis állomás működtetése 

A hódmezővásárhelyi tagkórház finanszírozási szerződésében rögzítettel alapján jogosult 
dialízis centrum működtetésére, melyet külső szolgáltató igénybe vételével biztosítunk. 
A Szolgáltatási szerződés határozott időre szólt, melyben a Szolgáltató feladata a bérbe adott 
épületben Haemodialízis centrum működtetése, komlex haemodializis kezelések biztosítása. 
A szolgáltató a kezelésre szoruló betegeket magas színvonalon, 9 kezelőhelyen látja el, szorosan 
beépülve a Korház szakmai munkájába mind a járó, mind pedig a fekvőbeteg ellátás területén. 
 
 



43 

 

KÖLTSÉGVETÉSI BEVÉTELEK 
 

A költségvetési bevételek az intézmény működésére biztosított támogatások, és saját bevételek 
alakulását mutatják. 

eFt 

Megnevezés 

Teljesítés 

2 012 2 013 2 014 2 015 2 016 
2 017   

01-09 hó 

Működési célú támogatások 
államháztartáson belülről  

4 791 996 5 066 323 5 227 382 5 227 510 6 432 997 3 852 900 

Felhalmozási célú 
támogatások államháztartáson 
belülről  

132 198 887 142 798 974 3 997 376 137 353 171 272 

Működési bevételek  452 706 293 473 302 883 347 180 327 640 206 011 

Működési célú átvett 
pénzeszközök 

149 363 93 9 534 0 0 0 

Költségvetési bevételek 5 526 263 6 247 031 6 338 773 9 572 066 6 897 990 4 230 183 

 
Az elmúlt években a költségvetési bevételek összege lényegesen nem változott, melyet a fenti 
adatok is jól mutatnak, kivétel ez alól 2015, melynek oka, hogy ebben az évbe valósult meg, és 
került folyósításra a „TIOP-2.2.6-12/1B-2013-0015 - A Csongrád Megyei Egészségügyi 
Ellátó Központ Hódmezővásárhely-Makó integrációját támogató struktúraváltás„ 
elnevezésű pályázatunk forrása. 
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Működési bevételeink is azonos szinten mozogtak az elmúlt években; ami a növekedést 
eredményzete 2016-ban, az az év végén folyósított konszolidációs támogatás. 
 

 

A felhalmozási bevételeink a VIS MAIOR alapból igényelt, és jóváhagyott támogatásaink összege, 
a 2016-ban folyósított konszolidációs támogatás pályázatból megítélt része, valamint az Európai 
Uniós forrásból megvalósult fejlesztéseink összege. 

 

 
 
Legjelentősebb saját bevételi forrásunk (szolgáltatások ellenértéke) a szentesi Dr. Bugyi István 
Kórháznak nyújtott pathológiai szolgáltatásból, valamint a Vasútegészségügyi Nonprofit Kft-nek 
végzett cytológiai és sterilizálási szolgáltatásnyújtásból származó bevétel, valamint a biztosítással 
nem rendelkező fekvő- és járóbetegek ellátása, illetve az egyes ellátó-egységeink (ápolási osztály, 
mozgásszervi rehabilitációs osztály) által nyújtott emeltszintű szolgáltatás, illetve a bérleti díjak. 
 
A készletértékesítésből származó bevételeink az intézeti gyógyszertár közforgalmat lebonyolító 
részlegének forgalmából, valamint a származnak. 
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VAGYONI HELYZET BEMUTATÁSA 
 
A vagyon helyzet bemutatása a számviteli mérleg adatain keresztül lehetséges, ami megmutatja 

„ESZKÖZ” oldalon egy adott időpontra vonatkozóan az Intézmény vagyonának összetételét, 

valamint ezeknek a vagyonelemeknek a finanszírozási forrását.  

Ezek az elemek jelennek meg a „FORRÁS” oldalon.  

A vonatkozási időpont a mérleg fordulónapja. 

 

A mérleg főösszege a vagyonmérleg összesítő sora, ami az Intézmény vagyonát mutatja be 

A következő adatsor a lezárt költségvetési évekre mutatja be az intézmény vagyonának alakulását 

az állami átvételt követően, az integráció után, napjainkig. 

A diagram a vagyoni növekedést mutatja, mely a projektek megvalósulásának ütemével azonos 

módon változik. 

 
 

Mérleg főösszeg alakulása 2012 - 2016. 12.31 
(adatok eFt) 

IDŐSZAK 2012.01.01 2012.12.31 2013.12.31 2014.12.31 2015.12.31 2016.12.31 

Eszközök - Források értéke  2 395 062 3 305 382 5 553 946 6 110 998 10 280 521 9 234 403 
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NEMZETI VAGYONBA TARTOZÓ BEFEKTETETT ESZKÖZÖK ÉRTÉKE 
 

A mérlegnek ezen során kell szerepeltetni az intézmény saját tulajdonában álló, illetve 
vagyonkezelői szerződés alapján vagyonkezelésbe kapott nemzeti vagyonba tartozó befektetett 
eszközöket és forgóeszközöket, valamint a beruházások és felújítások értékét. 
 
Az alábbi táblázat a lezárt költségvetési időszaki eszközök értékének alakulását mutatja be, 
melyből látható, hogy a megvalósult beruházások hogyan gyarapították az integrált intézmény 
vagyonát. 
 

  adatok eFt 

Megnevezés 2012. 2013. 2014. 2015. 2016. 

Befektetett eszközök értéke 4 704 151 4 905 428 4 953 923 7 666 994 7 423 121 

 

 
 
 

Követelések – kötelezettségek 
A követelések értéke tartalmazza az intézmény által nyújtott szolgáltatások meg nem térített 
összegét az adott időszak végén. 
A követelések behajtása kiemelten fontos, mely évről-évre egyre nagyobb feladatot jelent, 
elsősorban az érvényes biztosítással nem rendelkező személyek által igénybe vett szolgáltatások 
vonatkozásában. 
 

eFt 

IDŐSZAK 2011 2012 2013 2014 2015 2016 

Követelések záró értéke 70 423 67 862 53 023 91 427 58 395 53 737 
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A kötelezettségek záróállománya tartalmazza a tárgyidőszak végén fennálló anyag- és áru-
beszerzésből, vásárolt szolgáltatásokból eredő intézményi kötelezettségek összegét. 
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MŰKÖDÉSSEL ÖSSZEFÜGGŐ EGYÉB INFORMÁCIÓK: 

 

o Az integrált intézménynek nincs részesedése gazdasági társaságokban,  

o Nem hozott létre gazdasági társaságot; 

o 2016 évben nem folyósított a dolgozók részére lakásépítési- és vásárlási támogatást; 

o Nem folytatott le pénzforgalmat a Kincstári Előirányzat Felhasználási Keretszámlán kívül; 

o Előirányzat-gazdálkodását tekintve önállóan működő, és gazdálkodó, előirányzatai felett 

önállóan rendelkező központi költségvetési szerv; 

o A makói tagkórház orvosszakmai vezetését megbízott telephely igazgató főorvos, mint a 

Főigazgató általános helyettese megbízással látja el. 

 

Az intézményünkben a Szakmai tevékenységet illetően szervezeti átalakítás nem történt, azonban 

több, a gyógyító munkát támogató szervezési feladatot valósítottunk meg.  

 

o Sterilizálási folyamatok nyomon követése 

Eszköz-nyomon követő rendszer: A TIOP 2.2.4-ben kezdődött a beruházás, az „A” épület 

alagsor központi sterilizálójában, teljes kiépítéssel, TIOP 2.2.6-ban folytatódott 

Hódmezővásárhelyen és Makón 6-4 érintett egységgel.  

Vékonykliens hardveren futó speciális operációs rendszerrel és vezeték nélküli vonalkód 

leolvasóval, az átadás átvételi pontok között teszi követhetővé a rendszer a sterilizálandó, és a 

már steril eszközök útját.  2016 végéig kezdődött el a rendszeres használata, ami folyamatos 

fejlesztéssel válik teljeskörűen elérhetővé, a különböző funkciókkal együtt. 

Cél valamennyi sterilizálandó eszköz teljes körforgásának elektronikus követése.  

A sterilizáló és műtő közötti szoros együttműködés eredményeként, a műtéti program 

ismeretében, a sterilizálóban a napi munkaszervezés is hatékonyabbá vált. 

A felújított központi sterilizáló kibővült eszközparkja, kapacitása lehetővé teszi az integrált 

intézmény sterilizálás szükségletének kielégítését. A megfelelő logisztikai háttér segítségével, 

szállító konténerek, sterilizálható eszköz szállító dobozok, valamint a forgáshoz szükséges többlet 

eszközök beszerzését követően, a nyomon követhetőség érdekében ISO minősítésnek megfelelő, 

sorszámozott, két példányos dokumentáció mellett kezdődött meg a makói telephely eszközeinek 

Hódmezővásárhelyen történő sterilizálása. 

A műtők eszközeinek regisztrálásával megkezdődött a „T doc” rendszer kiterjesztésének 

előkészítése is a Makói Tagintézményben. 

A makói tagintézményben 1 fő segédasszisztens gondoskodik a használt eszközök átvételéről és a 

steril eszközök átadásáról.  

Összességében az új rendszer a sterilitás biztonsága mellett a szükséges eszközöket is 

biztonsággal, megfelelő számban biztosítja a műtéti szakmák számára. 

 

 Betegbehívó, Betegirányító Rendszer bevezetése  

Betegfelvétel, betegirányítás: A járóbeteg szakrendeléseken 2016.11.30.-tól a betegellátást, 

munkaszervezést segítő beteg felvevő, betegirányító rendszer üzemel, mely a MedWorks medikai 

rendszerrel, annak időpont előjegyző moduljával összehangoltan működik. A szakrendeléseken 
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vagy a Betegirányításon előjegyzett páciensek érkezéskor kapott sorszámmal vehetik igénybe az 

ellátásokat. A páciens adatai regisztrációkor megjelennek az ellátó helyen, rövidítve a 

szakrendeléseken a betegfelvétellel töltendő időt, és ezzel is gyorsítva az ellátást. 

A rendszer több modulból épül fel, ahol a betegek sorszámot kapnak. A sorszámmal ellátott 

betegek rendelőbe történő irányítását előjegyzett betegek esetén a „totemoszlop” automatikusan, 

előjegyzéssel nem rendelkező páciensek esetén pedig a betegirányítás dolgozói végzik, 

munkaállomásukon a Medworks-rendszerben. 

A betegek behívását a rendelőkben lévő számítógépről kezdeményezik az ott dolgozók. A 

betegek behívását az egyes rendelőkbe a rendszer beteghívó kijelzői jelzik. 

A rendszer Makón történő bevezetését tervezzük az EFOP- 2.2.19-17-2017-00100 azonosító 

számú, „Járóbeteg szolgáltatások fejlesztése a Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó 

Központ Hódmezővásárhely-Makó intézmény tagkórházaiban” elnevezésű, elbírálás alatt 

álló projektünkben, mely a betegellátást kiszámíthatóvá teszi mind a beteg, mind pedig az orvos 

számár, és ezzel elkerülhető lesz a zsúfolt betegvárók. 

 

 Műtő koordináció, központi műtő, műtői menedzser 

 

2016. szeptember 01-el kialakításra került műtői menedzseri feladatkör, és ezzel a 

hódmezővásárhelyi és makói tagintézmény műtő munkájának szervezése, szakmai koordinációja 

egy vezetés alá került. 

 

Első feladata volt egy közös, heti műtéti programtervezet összeállítása, melynek előnye, hogy a 

műtő kihasználtságát egy hétre előre vetíti, illetve anyagrendelés, speciális eszközök, műtéti tálcák 

forgását előre lehet látni és biztosítani. A műtői menedzser munkájának eredményeként 

jelentősen gördülékenyebbé vált a műtőkben a betegek cseréje, lecsökkent a szükségtelen 

várakozási idő az egyes beavatkozások között. A heti műtéti program alapján készül a napi műtéti 

kiírás mindkét tagintézményben. A nőgyógyászati egynapos kisműtéteknek mindkét 

tagintézményben két napot jelöltünk ki, Hódmezővásárhelyen kedd és csütörtök, Makón szerda 

és péntek. Ezek a tolt napok biztosítják azt is, ha a makói tagintézményben megnő a kisműtétek 

száma, a biztonságos működéshez tálcát tudjunk Vásárhelyről biztosítani. A nőgyógyászati 

operáló osztályok részéről a kezdeti fenntartások (a két napba nem fog beleférni az esetleges 

esetszám) nem igazolódtak, és részükről is pozitív visszajelzés jön ennek a rendszernek a 

bevezetéséről. Az anaesthesiológia részéről Hódmezővásárhelyen kedd és csütörtöki napokon Dr. 

Kovács Andrea szakorvos személyében külső szakember biztosítja a szükséges szakorvosi 

hátteret a műtő zökkenőmentes működéséhez, a reggel 8 órától végzett a nőgyógyászati 

kisműtétekhez, így párhuzamosan még két műtő tud indulni reggel 8:30 órakor. A makói 

tagintézményben Dr. Kertész Áron osztályvezető főorvos minden hónap elején eljuttatja 

számomra a havi műtői beosztást, melyben szerepel, hogy adott napokon hány anaesthesiológus 

szakorvos áll a műtő rendelkezésére, így a makói műtőnél is minden nap 8:30 órakor tudnak 

kezdeni a műtők. 

 

 

 

 Informatikai fejlesztések 

Komplex informatikai fejlesztés során informatikai eszközfejlesztésre 350 db vékonykliens és 
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80 db vastagkliens beszerzésére került sor, mely a megújult, és a telephelyeken egységes medikai 

Informatikai rendszer teljeskörű használatának hardver hátterét biztosítja továbbá folyamatban 

van egy egységes valamennyi tagkórházat magába foglaló nyomtatópark beszerzése, a gazdaságos 

üzemeltetés, és a zavartalan betegellátás biztosítása érdekében. 

Előzmény: 

A makói kórház az ISH Informatikai Kft. MedSolution nevű egészségügyi szoftverét használta, 

míg a hódmezővásárhelyi és kakasszéki tagintézmény a Globnet MedWorks medikai rendszerét.  

Sikeres közbeszerzési eljárás lefolytatása után 2016 nyarán mindhárom telephelyen a MedWorks 

új verziója került bevezetésre. 

 

A zökkenőmentes átállás feltétele, hogy a felhasználók ismerjék, tudják kezelni az új rendszert. A 

bevezetést oktatás előzte meg, melyen valamennyi, a medikai rendszert használó dolgozó kötelező 

jelleggel vett részt. 

A közös medikai szoftver használata a szakmai integráció fontos mérföldköve, mely lehetővé 

teszi valamennyi vizsgálati eredmény, lelet teljeskörű áttekintését függetlenül attól, hogy az adott 

ellátást a páciens melyik telephelyen vette azt igénybe.  

 

A közös klinikai rendszer használatának számos előnye van:  

- egységes egészségügyi adatbázis áll rendelkezésre valamennyi tagkórházunkban 

ellátott betegekről, 

- a homogén egészségügyi adatbázis eredményeként lehetőség van hatékony vezetői 

információs rendszer kialakítására, 

- kis létszámú, központi üzemeltető személyzettel biztosítható minden telephely 

informatikai ellátása. 

- egy beszállítóval szükséges csak kapcsolatot tartani, ami előnyös az üzemeltetés 

költsége és biztonsága szempontjából is.  

Az új medikai rendszer bevezetésével egyidejűleg megtörtént az intézmény betegellátó valamennyi 

betegellátó egységében használt egyéb szoftverek integrációja, azok adatainak migrációja. 

 

A bevezetésre került rendszer követi az aktuális jogszabályi változásokat, a különböző 

felhasználói jogosultságokat, naplózza a bejegyzéseket és a megtekintéseket, és kezeli a szükséges 

kódokat. Alkalmas a fekvő és járóbeteg ellátás dokumentálására, recept nyomtatásra, az ápolási 

dokumentáció vezetésére,továbbá az alapellátással online kapcsolat kialakítására. 
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3. számú melléklet: A Makói kistérség Egészségfejlesztési Iroda 

beszámolója 

 

A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda 2014. júliusa óta működik, amely keretein belül 

biztosítja az egészségfejlesztő, egészségmegőrző és szűrési programokat Makó város és a Makói 

Járás lakosai számára.  

A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda a Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ 

Hódmezővásárhely- Makó, 6900 Makó, Kórház u. 2. sz. alatti telephelyén, a kórház területén a 

központi laboratórium részlegén lett kialakítva önálló bejárattal. Itt található a váró, ahol a 

tanácsadásra érkező emberek tudnak helyet foglalni, valamint munkamegbeszélések helyszínéül is 

szolgál. Mellette helyezkedik el az iroda, illetve a prevenciós rendelő, ahol az állapotfelmérés és a 

tanácsadás történik. 

A Makói Egészségfejlesztési Irodában 2 fő prevenciós nővér dolgozik teljes munkaidőben, a 

szakmai munkát a programigazgató irányítja. A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Irodát az 

EVP - Egészségfejlesztési Iroda részeként működik. A Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó 

Központ Hódmezővásárhely- Makó, Hódmezővásárhely Dr. Imre J. u. 2. szám alatti székhelyén 

az EVP – Egészségfejlesztési Irodában végzik napi munkájukat a programigazgató, 

egészségkommunikációs asszisztens, illetve a pénzügyi-, projekt- és szakmai asszisztensek.  

A programigazgató, a pénzügyi-, projekt- és szakmai asszisztensek mindennapos 

munkakapcsolatban állnak a Makói Iroda prevenciós nővéreivel.  

A programigazgató munkaidejének 50-50%-át, a pénzügyi- és projekt asszisztens munkaidejének 

50-50%-át, a szakmai és projekt asszisztens munkaidejének 50-50%-át, az 

egészségkommunikációs asszisztens munkaidejének 50-50%-át tölti az egyes egészségfejlesztési 

irodák feladataival. 

A szakmai munkát segíti részmunkaidőben 1 fő dietetikus, 1 fő alkalmazott egészség-

szakpszichológus és 1 fő kardiológus szakorvos.  

A programigazgató felett a munkáltatói jogkört a kórház főigazgatója látja el, szakmai felettese a 

kórház főigazgatója. A prevenciós nővérek, a pénzügyi-, projekt-, egészségkommunikációs- és 

szakmai asszisztensek felett a munkáltatói jogkört a kórház főigazgatója látja el, szakmai felettesük 

az EVP- EFI programigazgatója. 

Az EVP – Egészségfejlesztési Iroda és a Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda saját 

Működési Rend, és szakmai protokollok alapján végzi tevékenységét.  

A prevenciós rendelőben állapotfelméréssel és életmód tanácsadással segíti a tanácsadó a 

lakosokat az egészséges életmód kialakításában. A tanácsadás során kiemelt figyelmet fordítanak 

az ingyenesen igénybe vehető szervezett szűrővizsgálatokon való részvétel, a dohányzás, az 

alkoholfogyasztás elleni küzdelemre, az egészséges táplálkozásra és a mozgás fontosságára.  

A vizsgálatok között szerepel a vércukorszint mérés, koleszterin meghatározás (koleszterin, 

triglicerid, LDL, HDL), testsúly, testmagasság, has-körfogat, testtömeg index, testzsír százalék 

mérés, érszűkület rizikó vizsgálat, csontsűrűség rizikó vizsgálat, kilélegzett levegő szén-monoxid 

szint mérése dohányosok körében, férfiaknak prosztata antigén szint mérése újbegyből, prosztata 
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megbetegedések rizikó szűrésére alkalmas kérdőív kitöltése és anyajeggyel rendelkezők részére 

rizikó szűrés kérdőív segítségével.  

A tanácsadás során a résztvevő, személyre szabott egészségtervet kap, amelyben szerepelnek a 

szűrésen mért értékek, az egészségesebb életmódra vonatkozó ajánlások, illetve a javasolt 

szűrővizsgálatok. Az Egészségterv kialakítása során a tanácsadó és a lakos egy évre tervezi meg a 

teendőket az egészségi állapot javítása érdekében, majd egy év múlva újra tervezés következik.  

A nem negatív eredményekkel rendelkezőket a háziorvoshoz vagy a nem beutaló köteles 

szakrendelésre küldi a tanácsadó.  

IDŐSZAK RÉSZTVEVŐK SZÁMA 

2017. 01. 01 – 2017. 10. 31. 294 fő 
 

Az állapotfelmérésen résztvevők számára lehetőség van egyéni dietetikusi és pszichológusi 

tanácsadáson történő részvételre.  

A dietetikai tanácsadás célja az étrenddel befolyásolható rizikótényezők módosítása, a 

táplálkozási szokások, táplálkozási szemlélet alakítása, egyénre szabott étrend kialakítása.  

A tanácsadás során a pácienssel átbeszélésre kerül a követendő étrend, a megvalósítás módja, a 

konyhatechnológiai eljárások, az étrendi útmutató és az étrendi napló.  

A nyomon követés során elemzésre kerül az étrendi napló és gyakorlati kérdések. A szakember 

támogatja, motiválja a résztvevőt a céljai megvalósításában. 
 

2017 jan. febr. márc. ápr. máj. jún. júl. aug. szept. okt. össz.  

résztvevők 27 19 17 13 19 17 12 8 20 19 171 

óraszám 17 11,5 10,5 7 12,5 12,5 7,5 5 14 13 110,5 

  

Pszichológiai tanácsadás során a szakember segíti, lelkileg támogatja a hozzá forduló személyt 

abban, hogy hatékonyabban követhesse céljait.  

A pszichológiai tanácsadás közös munka a tanácsadóval négyszemközt, melyben a tanácskérő 

segítséget kap az érzelmi nehézségeinek kezeléséhez.  

A tanácsadás középpontjában az egyén állapota áll és a jövőre irányul. A szakember segíti az 

egyént abban, hogy megfogalmazza a céljait, vágyait, hogy az egyensúly visszatérjen az életébe.  

A tanácsadóval együttgondolkozva számba veszik az erőforrásokat, stratégiákat, mely alapján 

tervet dolgoznak ki, hogy közelebb kerülhessen a lelki egyensúlyához, az önmegvalósításhoz. 

1. TÁBLÁZAT  
 A PREVENCIÓS RENDELŐBEN VÉGZETT EGÉSZSÉGI ÁLLAPOT FELMÉRÉSEK SZÁMA 

2. TÁBLÁZAT DIETETIKAI TANÁCSADÁSOK SZÁMA 
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A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda, illetve az együttműködő partnerek számos ingyenes 

sport- és mozgásprogramokkal várják az érdeklődőket annak érdekében, hogy kortól és egészségi 

állapottól függetlenül bárki megtalálja a számára leginkább megfelelő mozgásformát. 

A mozgásprogramok között elérhetőek a nagyobb edzettséget igénylő, nagyobb terhelést jelentő 

tevékenységek, mint a könnyebb, általános állapothoz leginkább illeszkedő mozgásformák.  

A mozgásprogramokon való részvétel alapfeltétele az állapotfelmérésen és életmód tanácsadáson 

való megjelenés.  

A város lakosai számos módon találkozhatnak az egészséges testmozgásra ösztönző 

programjainkkal. A rendszeres testmozgás az egészséges életmód egyik alappillére.  

Számtalan előnye van, mely fontos a testnek és a léleknek egyaránt.  

 
 

 

Program Aláírás/Óra jan. feb. márc. ápr. máj. jún. júl. aug. szept. okt. 
 

össz. 

Úszás Megjelenés 42 32 23 12 41 66 30 54 37 70 407 

 Óra 9 8 9 6 10 8 6 6 9 9 80 

Jóga Megjelenés 35 41 31 24 34 32 28 45 34 41 304 

 Óra 9 12 9 10,5 12 13,5 12 13,5 12 13,5 107 

Spirit Megjelenés 154 168 189 170 158 184 180 177 240 228 1848 

 Óra 32 32 34 32 36 33 35 34 37 37 342 

Atlas Megjelenés 40 37 35 53 59 61 43 73 44 63 508 

 Óra 13 12 12 12 12 12 13 13 13 13 125 

  

2017 09.30-ig kiadott mozgáskártya, mellyel mozgásprogramot lehet igénybe venni, 296 főnek. 

3. TÁBLÁZAT PSZICHOLÓGIAI TANÁCSADÁSOK SZÁMA 

4. TÁBLÁZAT MOZGÁSPROGRAMOK ÉS TELJESÜLÉSEK 
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2017. évi mozgásprogramok:  

 Spirit Fitness által biztosított mozgásformák: Alakformáló torna, WALKenergie, GrandUp, 
Gymstick, Fitball, Pilates, SpeedUp, Extra Zsírégető, TRX  

 Atlas Edzőterem által biztosított mozgásformák: Red Zone, Procycling 

 Jóga 

 Úszás 
 

A rendszeresen végezhető mozgásformák biztosítása mellett, a Makói Egészségfejlesztési Iroda 

egyéb mozgásprogramokkal és szűrőprogramokkal is jelen van a városban és a környező 

településeken. 

 

Dátum Program  Helyszín Résztvevők száma  

2017.10.17. Idősek Napja szűrés Hagymatikum 67 fő   

2017.10.14. 

Figyelemfelhívó 

kerékpározás az 

Emlőrák ellen 

Makó, Apátfalva, 

Kiszombor, Nagylak, 

Nagyér, Pitvaros, Kövegy, 

Csanádpalota 

286 fő  

2017.10.07. Világ Gyalogló Nap 

Városközpont, Maros 

ártér, Makó-Apátfalva 

töltés 

33 fő  

2017.10.01. Kerékpártúra Makói kerékpár utak 25 fő  

2017.09.02. Hagymatúra Maros ártér  41 fő  

2017.09.02. Patai téri szűrés Patai tér 39 fő  

2017.08.26. 
Szent István téri 

Sportnap 
Szent István tér  131 fő szűrésen részt vett: 50 fő 

2017.08.06. Kajaktúra 
Makó – Szeged Maros 

folyó 
50 fő  

2017.07.23. Kajaktúra 
Nagylak - Makó Maros 

folyó 
39 fő  

2017.06.23. Mozgások Éjszakája 
A város több pontján, és a 

környező településeken  

Makó: 524 fő 

Apátfalva: 100 fő 

Csanádpalota: 41 fő 

Nagylak: 38 fő 

Kiszombor: 85 fő 

Magyarcsanád: 127 fő 

Pitvaros és 

Ambrózfalva: 46 fő 

Csanádalberti: 55 fő 

ÖSSZESEN: 1016 

 

5. TÁBLÁZAT EGYÉB MOZGÁSPROGRAMOK, SZŰRÉSEK 
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fő 

2017.05.31 
Kihívás napi 

Terepkerékpáro-zás 
Makó- Apátfalva - Makó 33 fő   

2017.05.31 
Kihívás Napi Szűrés 

Makó 
Hagymatikum Makó 23 fő   

2017. 05.16-

2017.06.07. 
Hagymatikum szűrés Hagymatikum Makó 36 fő 

A Hagymatikum 

dolgozóinak szűrése, 

egyéni életmód-

tanácsadással 

2017.05.06 
Öleljük át Makót 

Futónap és Sportnap 
Makó Város 51 fő   

2017.04.30 Kerékpár túra Makó- Földeák - Maroslele 27 fő   

2017.04.01. Tavaszi Botkóstoló Földeák Sportpálya 17 fő  

2017.03.26 
Tavaszi Gyalogtúra a 

Maros ártérben 
Makó Maros-part 36 fő 

Gyalogtúra a Maros 

ártérben 

2017.03.26 Fitt Nap Makó Városi Sportcsarnok, Makó 43 fő 
Szűrővizsgálatok helyben 

történő elvégzése 

2017. 02. 

14-15-16 
Rendőrségi szűrés Makói Rendőrkapitányság 123 fő 

Szűrővizsgálatok helyben 

történő elvégzése 

 

Testsúlykontroll Program 

A testsúlykontroll program fő célja egy olyan egészségmagatartás kialakítása az egyén részéről, 

amely előterébe az egészséges táplálkozásra, rendszeres testmozgásra való motiválás kerül, a 

személy sajátosságainak megfelelően. Elérendő cél a testsúly egészséges csökkentése, a testsúly 

kontrolálásának megélése, egészséges énkép kialakítása.  

A program 9 hónapon keresztül kíséri nyomon az abba belépő személyek fizikai, mentális 

egészségét. 

A program során a személy egy testsúly-kontroll csapat segítségével tanul meg egy személyre 

szabott egészséges életmódot.  

A túlsúllyal rendelkező személy elsajátítja az egészséges táplálkozás szabályait, az egészséges 

súlycsökkenés elősegítéséhez a kalóriaszámítást, táplálkozási napló vezetését, a táplálkozási hibák 

korrigálását, amelyet dietetikus segítségével képes elérni.  

A személy egészségi állapotának változását egy kardiológus szakorvos is segíti, aki a találkozások 

alkalmával fizikális vizsgálatot, labor vizsgálat eredményeinek értékelését, napi energia szükséglet 

meghatározását, a bevitel és égetés egyensúlyát, a változások rendszeres nyomon követését, 

további célok meghatározását segíti a későbbi így kialakított egészséges életmód fenntartásához. 

A legtöbb súlyprobléma hátterében mélyebb probléma áll. A program során lehetőség van 

pszichológussal való konzultációra, aki segítséget nyújt a probléma feltárásában, megoldásában 

és az egészséges énkép kialakításán keresztül segíti az egyén egészségmagatartásának fejlődését. 
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Ezen kívül lehetőség van arra is, hogy az egyén önsegítő csoport tagjaként vegyen igénybe 

segítséget. 

A prevenciós nővér a programba belépett személlyel, havi rendszerességgel találkozik, minden 

alkalommal részt vesz az szakorvosi rendelésen, rendszeresen nyomon követi, tájékoztatja a 

pácienst a következő találkozások időpontjáról. 

A programba belépő személy vállalja a rendszeres testmozgást, amelynek gyakorisága minimum 

heti 3-4 alkalom.  

A Makó-EFI különféle és változatos mozgásformákat biztosít a programba csatlakozók számára. 

A programban történő részvétel feltétele az állapotfelméréssel egybekötött tanácsadáson történő 

megjelenés.  
 

2017. évben Testsúlykontroll programban résztvevők száma: 20 fő.  
 

 január február március április május június július augusztus szeptember október összes 

résztvevők 5 2 11 2 0 8 4 3 4 8 48 

óra 3 2 5 1 0 3 2 2 4 4 26 

 

Munkahelyi szűrések:  

A Makói Egészségfejlesztési Iroda kiemelt figyelmet fordít az egészséges munkahelyekre, a 

munkavállalók egészségének megtartására, fejlesztésére, mellyel az aktív korú lakosságot tudja 

elérni.  

Több makói munkahely számára kiküldésre került egy tájékoztató, melyben több lehetőség került 

ajánlásra a munkahelyek számára, mely szerint:  

- az Egészségfejlesztési Irodában kerül elvégzésre a munkavállalók állapotfelmérése és a 
tanácsadás 

- kitelepülés a munkahelyre és ott kerül elvégzésre a munkavállalók állapotfelmérése és a 
tanácsadás,  

- szűrés elvégzése a munkahelyen – egyéni tanácsadás nélkül 

- munkahelyi egészségterv készítése, megvalósítása 
 

Makó Rendőrkapitánysági szűrés: 2017.02. 14-15-16., résztvevők száma: 123 fő 

 

Hagymatikum - Gyógyfürdő dolgozóinak szűrése egyéni tanácsadással:  

2017.05. 16-17.  

2017. 05.23-24.  

2017.05. 30.  

2017.06.07. résztvevők száma: 36 fő 

6. TÁBLÁZAT KARDIOLÓGUSI KONZULTÁCIÓK SZÁMA 
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Kommunikációs tevékenység 

Az egészségfejlesztés, egészségmagatartás formálásának alapja a kommunikáció. Az iroda 

különböző plakátokkal, ismeretfejlesztő kiadványokkal, szórólapokkal, TV- és rádióműsorral hívja 

fel az egészséges életmódra a Makón és a járásban élők figyelmét. Az aktív kommunikációt 

honlap http://evp.hu/category/makoi-esemenyek/ és facebook oldal segíti  

https://www.facebook.com/makoefi/. 

7. TÁBLÁZAT  
MÉDIA MEGJELENÉSEK 2017.01.01-2017.06.31 

 
 
 

 Média megjelenések formája 
(pl. írott sajtó, televízió, online 

sajtó) 

Média megjelenés tartalma, az 
átadott egészségkommunikációs 

üzenet rövid bemutatása 

Média megjelenés 
1. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Gyalogtúra 03.17. 

Média megjelenés 
2. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Botkóstoló 03.24. 

Média megjelenés 
3. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 03.31. 

Média megjelenés 
4. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 04.07. 

Média megjelenés 
5. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Kerékpártúra 04.14. 

Média megjelenés 
6. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 04.21. 

Média megjelenés 
7. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 04.28. 

Média megjelenés 
8. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Öleljük át Makót 05.05. 

Média megjelenés 
9. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 05.12. 

Média megjelenés 
10. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 05.19. 

Média megjelenés 
11. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 05.26. 

Média megjelenés 
12. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 06.02. 

Média megjelenés 
13. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Mozgás Éjszaka 06.09. 

Média megjelenés 
14. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Mozgás éjszaka 06.16. 

Média megjelenés 
15. 

újsághirdetés (Makói Mozaik) Prevenciós rendelő 06.23 

Média megjelenés 
16. 

Promenád Makón is Mozgás Éjszaka 

Média megjelenés 
17. 

Promenád Ez a tested estje lesz, gyere ne tespedj 

Média megjelenés 
18. 

Promenád Gyere! Mozogjuk át az éjszakát! 

http://evp.hu/category/makoi-esemenyek/
https://www.facebook.com/makoefi/
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Média megjelenés 
19. 

Promenád Előtérben a hegyesiek egészsége 

Média megjelenés 
20. 

Promenád Apátfalván szűrtek a makói EFI-sek 

Média megjelenés 
21. 

Promenád Több mint 40 kilométer az egészségért 

Média megjelenés 
22. 

Promenád Csanádpalotán is fontos az egészség 

Média megjelenés 
23. 

Promenád A polgármestert is megszúrták 

Média megjelenés 
24. 

honlap www.evp.hu  

Média Megjelenés 
25. 

közösségi oldal 
A Makói Kistérség Egészségfejlesztési 

Iroda facebook oldalán folyamatos 
informálás 

Média Megjelenés 
26.  

Rádió Spot Mozgás Éjszaka 

Média Megjelenés 
27.  

Rádió 7 Magazin műsor Munkahelyi egészségfejlesztés 

 

Kistelepülési szűrések 

A Makói Egészségfejlesztési Iroda éves programterv alapján megszervezi a szűrőnapokat a Járás 

településein, évente egy alkalommal. Az egészségfejlesztési irodától és a kórháztól távolabb eső 

települések lakói számára is lehetőség nyílik az állapotfelmérő és tanácsadó programokon történő 

részvételre.  

Az egészségnap keretében igénybe vehető vizsgálatok: 

 testmagasság, testtömeg, testzsír százalék, has-körfogat mérés, BMI meghatározás, 

 ujjbegyből történő koleszterin, vércukor szint, és 40 év feletti férfiaknál PSA 
meghatározás, 
azoknak, akiknek az elmúlt 3 hónapban ilyen jellegű vizsgálata nem volt, 

 dohányzók esetén a kilélegzett levegő CO szintjének meghatározása, 

 érszűkület rizikó-szűrés boka-kar index (ABI) meghatározásával, 

 40 év feletti hölgyeknél csontsűrűség rizikó mérése, 

 anyajegyek vizsgálata. 

 

 
Kistelepülés 

2017. év 

Alkalom Megjelentek száma 

Magyarcsanád 1 32 

Nagylak 1 40 

Kiszombor 1 38 

Kövegy 1 24 

Királyhegyes 1 15 

Ambrózfalva 1 10 

Nagyér 1 8 

Pitvaros 1 45 

8. TÁBLÁZAT KISTELEPÜLÉSI SZŰRÉSEK A MAKÓI JÁRÁSBAN 

http://www.evp.hu/
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Földeák 1 75 

Óföldeák 1 31 

Csanádalberti 1 22 

Klárafalva 1 14 

Ferencszállás 1 40 

Maroslele 1 75 

Csanádpalota 1 50 

Apátfalva 2 89 

 

Emlőszűrés szervezése 

A Makói Kistérség Egészségfejlesztési Iroda munkatársai részt vesznek az emlőszűrés 

szervezésében. Az átszűrtség növelése érdekében a háziorvosok és az asszisztensek segítségével 

rendszeresen egyeztetik a célcsoport adatait, ezzel elősegítve, hogy minden érintett hölgy értesítést 

kapjon a mammográfiás szűrésről. Így minden 45-65 év közötti hölgy kap meghívót vagy beutalót 

emlőszűrésre, amennyiben két éven belül nem jelent meg a vizsgálaton.  

Az összefoglalóban a Makói Egészségfejlesztési Iroda a Makó városában és a Makói Járás 

településein végzett 2017 évi tevékenységet foglaltuk össze 2017 október végéig.  

9. TÁBLÁZAT: EMLŐSZŰRÉSEK MEGJELENTEK RÉSZVÉTELI ARÁNYA 
 

 

Település
Behívottak száma

 (fő)

Megjelentek száma

(fő 

Megjelenés 

%

Nagylak 14 16 114,3

Maroslele 218 67 30,7

Óföldeák 49 26 53,1

Csanádalberti 53 13 24,5

Királyhegyes 48 15 31,3

Kövegy 27 21 77,8

Nagyér 51 16 31,4

Ambrózfalva 59 15 25,4

Apátfalva 351 88 25,1

Csanádpalota 387 105 27,1

Földeák 319 127 39,8

Kiszombor 488 135 27,7

Magyarcsanád 78 39 50,0

Pitvaros 111 85 76,6

Makó 1204 389 32,3

Makó Járás 3457 1157 33,5  
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4. számú melléklet: Minőségcélok 

MINŐSÉGCÉLOK 

2017. 

A készítés időpontja: 2017.06.07. 

CÉL 
KIINDULÁSI 

HELYZET 
ELÉRÉSI HELYZET 

MÓDSZER/ 
TEVÉKENYSÉG 

SZÜKSÉGES 
BERUHÁZÁS 

IDŐTARTA
M 

MÉRÉSI 
LEHETŐSÉ
G 

FELELŐS 
ELLENŐRZŐ 

 
1. A hódmezővásárhelyi 
és a makói tagkórházak 
informatikai 
rendszerének és 
betegdokumentációján
ak egységesítése  

 
 
 

 
 

 

 

- Közös  
betegdokumentációs 

rendszer,, 

- közös papíralapú 
dokumentáció 

 

- Részlegenként 
összehasonlítani a 
jelenleg használatos 
dokuemntumokart, és 
közös dokumentációt 
kialakítani.  

- - Az ápolási 
dokumentáció kialakítása 
az IBSZ-ÁPOLÁS alapján. 

 

- Szellemi tőke 

- Nyomtatványok 
megrendelése 

 
2017-2018.év 

folyamán 

  
1.Főigazgató 
2.Orvosigazgató 
3.Ápolási igazgató 

4. Gazdasági igazgató 

5. Minőségfejlesztési 
megbízott 

6. Osztályvezető 
főorvosok 

 

 
2. A hemokulturák 
protokoll szerinti 
levétele, 
kiértékelése 

A Hódmezővásárhelyi 
tagintézményben már 
többségében protokoll szerint 
történik a HK-k levétele. A 
protokoll alkalmazásának 
kiterjesztése a cél a makói 
tagintézményre is. 

 
A makói 
tagintézményben is 
olyan jó mutatók 
elérése mint 
Hódmezővásárhelyen. 

- Makón infektológus 
oktatást tart a HK levételi 
protokollról 

- jelenlegi helyzet 
felmérése 

- éves követés után 
felmérés készítése 

 
 

 
- Szellemi tőke 

 
 

 
2017-2018. 

 
 

 
- Hk levételének 

kiértékelése 

 

 

1. Infektológus főorvos 

2. Osztályvezető 
főorvosok 



 

63 

 

 

 

 

 
3. A dolgozók 
egészségi állapotának 
javítása 

 

 
Az EVP által készített 
Egészségterv, a dolgozói 
egészség felmérési eredményei 
2014-15-ös évben 

 

- A munkahelyi stressz 
tényezők csökkentése, 

- a munkavállalók 
közérzetének, 
teljesítőképességének 
növelése rövid és 
középtávú célkitűzések 
segítségével 

- a munkavállalók 
érzékenyítése az egészség 

védelmére 

- egészségtudatos 
gondolkodás 

elterjesztése 
- munkahelyi 

stresszcsökkentő 

programok, tréningek 

szervezése 

- csoportfoglalkozások, 
klubok, szabadidős 
programok szervezése 

- sportolási, mozgási 
lehetőség biztosítása 

- dolgozói szűrő 
vizsgálatok 

 

- Szellemi tőke 

- pályázati tőke 

- szűrések megszervezése, 
mérőeszközök és 
diagnosztikai műszerek 
biztosítása 

- vérminták feldolgozása a 
laborban 

 
 
 
 
 

 
2017-2018. 

 
 
 

 

- szűrővizsgálat 
eredménye 

- résztvevők száma 

 
 
 

 

1. EVP programigazgató 

2. Minőségügyi megbízott 

3. dolgozók 

 
 

 
4. Egységes 
portaszolgálat 
megszervezése 

 

 

A tagkórházakban a 
portaszolgálat kiszervezett volt 

 

 
 
Mindkét tagkórházban a 

portaszolgálatot saját 
dolgozók adják 

 

 
- a portaszolgálat vezetőjének 
kinevezése 

- dolgozók szervezése 
- minőségügyi dokumentáció 

kialakítása 

 

 

 

- gazdasági tőke 

- szellemi tőke 

 
 

 

 
2017-2018. év 

 
 
 

 

1. Főigazgató 

2. Orvosigazgató 

3. Gazdasági 
igazgató 

4. Minőségfejlesztési 
megbízott 

5. Portaszolgálat 
vezetője 
 

 
 
5. A kórházi textília 
állomány megújítása 

A dolgozói elégedettségi 
vizsgálatból kiderült, hogy sok 
a panasz a kórházi textíliára. 
Kevés az ágynemű, a beteg 
hálóköntös és a dolgozói 
munkaruházat. 

Rendelkezésre áll 

elegendő mennyiségű 
textília a megfelelő 

ágynemű forgáshoz. Van 
pizsama, hálóköntös a 

betegek számára. A 
dolgozók kapnak 
munkaruházatot. 

 

 
 

- pályázati lehetőség 
- közbeszerzés 

 
 
 
- szellemi tőke 
- pályázati anyagi forrás 

 
 
 
 

2017-2018. év 

  
 
 
Dolgozói elégedettség 
mérése 

 

1. Főigazgató 

2. Orvosigazgató 

3. Ápolási igazgató 

4. Gazdasági 
igazgató 
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5. számú melléklet: Tudományos és oktatási tevékenység 

 

1./ Graduális képzésben intézményünkben gyakorlatot teljesítők: 

 

Osztály megnevezése 

Graduális magyar nyelvű 

képzésben részt vevő hallgatók 

létszáma                                                                        

(2016. októbertől 2017. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

Összesen osztályonként 

 
Hódmezővásárhely Makó CSMEK H-M 

Szülészet-Nőgyógyászat 52* 26**** 78 

Neurológia 2 0 2 

Pszichiátria 0 3 3 

Sebészet 38** 18***** 56 

Belgyógyászat 34*** 11****** 45 

Gyermekosztály 15 0 15 

Sürgősségi orvostan 3 0 3 

Ápolástan 0 0 0 

Összesen részt vevők száma 144 58 202 

 

* ebből: 35 fő blokkgyakorlat   ****ebből 23 blokkgyakorlat 

** ebből 15 fő blokkgyakorlat   *****ebből: 12 fő blokkgyakorlat 

*** ebből: 15 fő blokkgyakorlat   ****** ebből 7 fő blokkgyakorlat 

 

Osztály megnevezése 

Graduális angol nyelvű képzésben 

részt vevő hallgatók létszáma                                                                        

(2016. októbertől 2017. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

Összesen osztályonként 

 
Hódmezővásárhely Makó CSMEK H-M 

Szülészet-Nőgyógyászat 9* 0 9 

Neurológia 1 0 1 

Pszichiátria 0 0 0 

Sebészet 25** 0 25 

Belgyógyászat 18*** 0 18 

Gyermekosztály 6 0 6 

Sürgősségi orvostan 0 0 0 

Ápolástan 0 0 0 

Összesen részt vevők száma 59 0 59 

 

* ebből 3 fő blokkgyakorlat 

** ebből 3 fő blokkgyakorlat 

*** ebből 16 fő blokkgyakorlat 
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Osztály megnevezése 

Graduális magyar nyelvű 

képzésben részt vevő hallgatók 

létszáma                                                                        

(2015. októbertől 2016. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

Összesen osztályonként 

 
Hódmezővásárhely Makó CSMEK H-M 

Szülészet-Nőgyógyászat 31 15 46 

Neurológia 6 0 6 

Pszichiátria 0 1 1 

Sebészet 14 6 20 

Belgyógyászat 32 4 36 

Gyermekosztály 27 0 27 

Sürgősségi orvostan 4 2 6 

Ápolástan 5 4  

Összesen részt vevők száma 119 32 151 

 

Osztály megnevezése 

Graduális angol nyelvű képzésben 

részt vevő hallgatók létszáma                                                                        

(2015. októbertől 2016. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

Összesen osztályonként 

 
Hódmezővásárhely Makó CSMEK H-M 

Szülészet-Nőgyógyászat 11 0 11 

Neurológia 1 0 1 

Pszichiátria 0 0 0 

Sebészet 17 0 17 

Belgyógyászat 18 0 18 

Gyermekosztály 1 0 1 

Sürgősségi orvostan 0 0 0 

Ápolástan 0 0 0 

Összesen részt vevők száma 47 0 47 

 

Osztály megnevezése 

Graduális képzésben részt vevő 

hallgatók létszáma                                                                        

(2014. októbertől 2015. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

Összesen osztályonként 

 
Hódmezővásárhely Makó CSMEK H-M 

Szülészet-Nőgyógyászat 22 11 55 

Neurológia 7 0 7 

Pszichiátria 0 3 1 

Sebészet 43 5 23 

Belgyógyászat 13 7 27 

Gyermekosztály 13 0 11 

Sürgősségi orvostan 15 3 2 

Összesen részt vevők száma 113 29 142 
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Osztály megnevezése 

Graduális képzésben részt vevő 

hallgatók létszáma                                                                        

(2013. októbertől 2014. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

Összesen osztályonként 

 
Hódmezővásárhely Makó CSMEK H-M 

Szülészet-Nőgyógyászat 42 13 55 

Neurológia 7 0 7 

Pszichiátria 0 1 1 

Sebészet 18 5 23 

Belgyógyászat 17 10 27 

Gyermekosztály 11 0 11 

Sürgősségi orvostan 1 1 2 

Összesen részt vevők száma 96 30 126 

Ápolástan gyakorlat                                                                                              

Graduális képzésben részt vevő hallgatók létszáma (2014. szeptember 

30. napjáig befejezett gyakorlatok) 

10 

 

 

Osztály megnevezése 

Graduális magyar nyelvű képzésben 

részt vevő hallgatók létszáma                                                                        

(2012. októbertől 2013. szeptember 30. 

napjáig befejezett gyakorlatok) 

  Hódmezővásárhely Makó 

Szülészet-Nőgyógyászat 35 0 

Neurológia 4 0 

Pszichiátria 0 0 

Sebészet 15 5 

Belgyógyászat 14 4 

Gyermekosztály 12 0 

Sürgősségi orvostan 0 0 

Ápolástan 9 0 

Összesen részt vevők száma 89 9 

 

Külföldi hallgató nem volt ebben az évben. 
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Osztály megnevezése 

Graduális magyar nyelvű képzésben 

részt vevő hallgatók létszáma                                                                        

(2011. októbertől 2012. szeptember 30. 

napjáig befejezett gyakorlatok) 

  Hódmezővásárhely Makó 

Szülészet-Nőgyógyászat 36 6 

Neurológia 9 0 

Pszichiátria 0 2 

Sebészet 16 2 

Belgyógyászat 19 0 

Gyermekosztály 6 1 

Sürgősségi orvostan 0 0 

Ápolástan 2 0 

Összesen részt vevők száma 88 11 

 

Külföldi hallgató: 1 fő volt aki 2012-ben a hódmezővásárhelyi Belgyógyászati osztályon töltötte 

nyári gyakorlatát 

 

2./ Tudományos rendezvényeink: 

 

 2016. december 8. Makói Kórház, Szent István terem 
Program: 
Dr. habil. Kiss Zoltán (egyetemi magántanár, CSMEK Hódmezővásárhely – Makó) 
A népbetegségek kezelésére alkalmazott gyógyszerek antiproliferatív hatásai II. 
 
 

 2017. január 19. Makói Kórház, Szent István terem 
Program:  
Dr. Modok Szabolcs PhD (egyetemi adjunktus, SZTE ÁOK II. sz. Belgyógyászati 
Klinika és Kardiológiai Centrum, Haematológiai Osztály) 
Mérföldkövek a malignus haematológiai betegségek kemoterápia-mentes kezelése felé 
 
 

 2017. május 25. Makói Kórház, Szent István terem 
Program: 
Prof. Dr. Rudas László (egyetemi tanár, SZTE Aneszteziológiai és Intenzív Terápiás 
Intézet) 
A szinkope 
 
 

 2017. június 8. Makói Kórház, Szent István terem 
Program: 
Prof. Dr. Tiszlavicz László (egyetemi tanár, SZTE Pathológiai Intézet) 
Tüdőrák – múlt, jelen, jövendő pathológus szemmel 
 
 

 2017. október 5. Makói Kórház, Szent István terem 
Program:  
Dr. habil. Kiss Zoltán (egyetemi magántanár, CSMEK Hódmezővásárhely - Makó) 
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A konyhasó-fogyasztás hatása a magas vérnyomásra 
 
 

 2017. november 2., Makói Kórház, Szent István terem 
Program: 
Dr. habil. Sepp Róbert (egyetemi docens, II. sz. Belgyógyászati Klinika Kardiológiai 
Központ) 
Genetikai vizsgálatok jelentősége a kardiológiában 
 
 

 2017. november 23. Makói Kórház, Szent István terem  
Program: 
Dr. habil. Tiszlavicz László egyetemi tanár (SZTE ÁOK Pathológiai Intézet) 
A tüdő intersticiális betegségei 
Dr. Zombori János (osztályvezető főorvos, CSMEK Pathológiai Osztály) 
A CSMEK Hódmezővásárhely – Makó pathológiai osztályainak bemutatása 
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5.  Fejlesztések - Támogatások 

Építészeti- műszaki változások az elmúlt 5 év vonatkozásában 

 
FEJLESZTÉSEK - TÁMOGATÁSOK 

 
 

Projekt azonosító Projekt tárgya 
Projekt 

időtartama 
Támogatás 

összege 
Tagntézmény 

2014-et követően indult pályázatok   

KEOP-4.10.0/K/14-
2014-0030 

Fényelektromos 
napelemekkel és 
hálózatcsatolt inverterrel 
működő háztartási 
kiserőmű létesítése a 
Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó 
Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
intézmény 3 helyszínén: 
Hódmezővásárhely: 

2015.04.01-
2015.08.31. 

110 641 108 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó-Kakasszék 

KEHOP-5.2.11-16- 
2016-00042 

CSMEK 
Hódmezővásárhely- Makó 
intézmény fotovoltaikus 
rendszerének bővítése 

2017.01.01-
2017.11.30. 

132 570 730 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó 

EFOP-2.2.18-17-
2017-00067 

Betegbiztonság növelését 
célzó komplex 
infrastrukturális 
fejlesztések a Csongrád 
Megyei Egészségügyi 
Ellátó Központ 
Hódmezővásárhely- Makó 
intézmény tagkórházaiban 

2017.09.01-
2018.08.31 

151 803 836 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó 

KEOP-5.6.0/E 15-
2015-0047  

Egészségügyi eszközök 
energia-megtakarítást 
célzó beszerzésének 
támogatása 

2015.09.15-
2015.12.31. 

344 829 130 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó-Kakasszék 

HU11-0002-A1-2013 
(Norvég alap) 

„Egészséges és aktív 
időskor”  

2016.05.01- 
2017.04.30 

143.884,94 €,  
(1.823 €, - 

Önerő) Hódmezővásárhely 

Konszolidációs 
támogatás 

Sterilizálási feladatok 
átvétele a Csongrád 
Megyei Mellkasi Betegek 
Szakkórházától  

2016.12.01.-
2017.10. 31. 

56 770 577 Ft 
Hódmezővásárhely - 

Makó 

Konszolidációs 
támogatás 

A hódmezővásárhelyi 
Tüdőgondozó beköltöztetése 
a Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
székhelyére  

2016.12.01.-
2017.10.31. 

129 242 706 Ft Hódmezővásárhely 
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Konszolidációs 
támogatás 

"Több megyén átívelő 
fejlesztés a mosodai 
szolgáltatások 
költségcsökkentése 
érdekében" - Mosodai 
szolgáltatás átszervezése a  
Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó 
Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
intézmény tagkórházaiban 

2016.12.01.-
2017.10.31. 

58 270 150 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó-Kakasszék 

          

  

Elbírálás alatt lévő pályázataink 

EFOP- 2.2.19-17-
2017-00100 

Járóbeteg szolgáltatások 
fejlesztése a Csongrád 
Megyei Egészségügyi 
Ellátó Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
intézmény tagkórházaiban 

2017.09.01-
2019.04.30 

299 998 000 Ft Makó 

EFOP-2.2.20-17-
2017-00002 

Az egészségügyi 
ellátórendszer 
orvostechnikai 
infrastruktúra készültségi 
szintjének javítása a 
Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó 
Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
intézményben 
Támogatást igénylő 

2017..09.01-
2018.07.31 

49 995 900 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó 

EFOP-1.10.3-17 

 „Képzési programok a 
Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó 
Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
intézményben”  

2018.01.01-
2020.02.29 

231 056 860 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó 

  

2014-et követően lezárt projektek 

DAOP-4.1.2/B-11-
2011-0001 

Rehabilitációs 
szolgáltatások fejlesztése a 
Dél-alföldi régióban 

2013.04.17-
2015.09.07. 

463 393 675 Ft Kakasszék - Makó 

HURO/0802/013-
AF/01 

Telediagnosztikai rendszer 
fejlesztése 

2011.06.01. -
2012.12.31. 

158 731 189 Ft Makó 

HURO/1101/010/2.
4.1. 

A járóbeteg ellátó 
részleges felújítása és 
eszközbeszerzés 

2013.01.01-
2014.06.31. 

€ 486 240,00 Makó 

HURO/1101/189/2.
4.1 

Rendszeres mammográfiás 
szűrés infrastruktúrájának 
fejlesztése  
Hódmezővásárhelyen, 
Szentesen és Aradon 

2013.01.01-
2015.06.30. (30 

hónap) 
€ 951 737,50 Hódmezővásárhely 
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TÁMOP-6.1.2/11/3 
(TÁMOP-6.1.2/3-
2012-0002) 

Kistérségi 
Egészségfejlesztési Iroda 
létrehozása a 
Hódmezővásárhelyi 
Kistérségben 

2013.09.01-
2015.10.31. (26 

hónap) 
125 000 000 Ft Hódmezővásárhely 

TÁMOP-6.1.2/11/3 
(TÁMOP-6.1.2/3-
2012-0036) 

Kistérségi 
Egészségfejlesztési Iroda 
létrehozása a Makói 
Kistérségben 

2013.09.01-
2015.10.31. 

125 000 000 Ft Makó 

TÁMOP-6.1.2/1-
2013-1323 

"Egészséges Gyógyítók!" 
2013.09.01-
2014.10.30. 

10 000 000 Ft 
Hódmezővásárhely - 

Makó 

TÁMOP-6.1.2-13/1-
2013-002 

Dohányzás leszokás 
támogató pontok 
kialakítása a Csongrád-
megyei tüdőgondozó 
intézetek bázisán 

2013.09.01-
2014.09.30. 

3 197 640 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó 

TÁMOP-6.2.2.A-
11/1-2012-0063 
MAKÓ 

Egészségügyi dolgozók 
képzései 
- OKJ és stresszkezelés 
makói telephelyen 

2013.02.01-
2014.12.31. 

123 060 416 Ft Makó 

TÁMOP-6.2.2.A-
11/1-2012-0073 
HMV 

Egészségügyi dolgozók 
képzései 
- OKJ és stresszkezelés 
hódmezővásárhelyi 
telephelyen 

2013.01.01-
2015.01.30. 

60 882 850 Ft Hódmezővásárhely 

TIOP-2.2.4-09/1-
2010-0033 

A hódmezővásárhelyi 
Erzsébet Kórház –
Rendelőintézet 
struktúraváltó 
infrastrukturális fejlesztése 

2011.05.02-
2015.01.31. 

782 849 577 Ft Hódmezővásárhely 

TIOP-2.2.6-12/1B-
2013-0015 

A Csongrád Megyei 
Egészségügyi Ellátó 
Központ 
Hódmezővásárhely-Makó 
integrációját támogató 
struktúraváltás: 
Hódmezővásárhely: az 
"A” épület diagnosztikai 
szárnyának fejlesztése, ill. 
a „H” és „T” helyén - az 
„A” épülettől nyugatra - 
egy új 3 szintes épület 
(járó beteg szakrendelés, 
patológia, gyógyszertár, 
fizikoterápia) kialakítás. 
Makó: a járó beteg 
szakrendelő, a radiológiai 
épület teljes, ill. a 
belgyógyászat épületének 
részleges átalakítása, 
rekonstrukciója. Orvosi és 
informatikai eszközök 
beszerzése, eszköz-
nyomon követő rendszer 
kiépítése 

2013.08.01-
2015.11.30. 

3 243 000 000 Ft 
Hódmezővásárhely-

Makó 
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TIOP-2.2.8.A-15/1-
2016-0028 

„ A CSMEK 
Hódmezővásárhely-Makó 
intézmény infrastrukturális 
feltételeinek javítása az 
ellátottak szakmai 
színvonalának növelése 
érdekében 

2011.08.29-
2015.12.31. 

77 174 000 Ft Makó 

 
EGYÉB TÁMOGATÁSOK 
 

Szerződéskötés éve Szerződés tárgya Szerződés összege 

2012 VIS MAIOR - likvid 15 000 000 

2012 VIS MAIOR   10 148 000 

2013 VIS MAIOR   1 700 000 

2013 VIS MAIOR   800 000 

2013 VIS MAIOR   4 000 000 

2014 VIS MAIOR   10 000 000 

2015 VIS MAIOR   9 700 000 

2015 VIS MAIOR   1 600 000 

2015 VIS MAIOR   16 900 000 

2015 VIS MAIOR   21 000 000 

2015 VIS MAIOR   27 720 000 

2016 VIS MAIOR   40 000 000 

2016 VIS MAIOR - likvid 7 520 000 

2016 VIS MAIOR   3 004 000 

2016 VIS MAIOR   10 300 000 

2017 VIS MAIOR   32 100 000 

2017 VIS MAIOR   480 000 

    211 972 000 

2012 

Struktúra-átalakítás 
költségeinek - Diósszilágyi 

Sámuel Kórház - 
Rendelőintézet 

10 352 304 

2012 
Struktúra-átalakítás 

költségeinek - EKRI 
29 284 052 

    39 636 356 
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A hódmezővásárhelyi Erzsébet Kórház-Rendelőintézet és a makói Dr. Diósszilágyi Sámuel 

Kórház-Rendelőintézet integrációjával 2013. február 01. napjával létrejött a Csongrád Megyei 

Egészségügyi Ellátó Központ Hódmezővásárhely-Makó intézmény. Az integráció során 

megvalósulhat a két tagkórház struktúrájának átalakítása, a funkciók ésszerű megosztása, 

költséghatékonyabb gazdálkodás megvalósítása. Alapvető problémaként merült fel az integrált 

intézmény mindkét tagkórháza vonatkozásában, hogy a pavilonrendszerű egységekben az 

energiaellátás, a belső szállítás, a parkfenntartás széttagoltsága nagyban növeli a felmerülő 

költségeket. A legtöbb épület állapota nem tette lehetővé a gazdaságos üzemeltetést és így nem 

volt alkalmas a korszerű technológiák befogadására. 

 

2013-ban a hódmezővásárhelyi tagkórház energetikai beruházás a KEOP pályázat eredményeként 

valósult meg az „A” épület és a Diagnosztikai épületrészben. Ezáltal az „A” épület hőközpontja 

és a Diagnosztikai épületrész kazánháza újult meg, korszerű fűtés szabályozók lettek felszerelve, 

részben fel lett újítva a vízvezeték hálózat, ki lett építve a cirkulációs hálózat. A gőzkazán helyett 

egy gyorsgőzfejlesztő szolgáltatja a gőzt a sterilizáló berendezések részére. 

 

A TIOP 2.2.4. projekt keretén belül a hódmezővásárhelyi tagkórház „A” épület és a 

Diagnosztikai épületrészben az alagsor bővítésével központi öltözőblokk, illetve mosodai 

csereraktár kialakítása történt meg, valamint az intézet Központi Sterilizálójának fejlesztésére is 

sor került, a kapacitás növelése mellett el tudja látni a teljes feladatot mindkét tagkórház számára. 

Így a makói tagkórházban üzemelő, elavult technológiával rendelkező sterilizáló felszámolásra 

került. 

 

2014-ben a KEOP 2014-4.10.0/K projekt lehetővé tette intézményünk mindhárom telephelyén 

204-204 napelem elhelyezését. A megtakarítás mellett célunk volt az is, hogy csökkentsük a 

szennyező-anyag és a CO2 kibocsátást is. 

 

2015-ben átadásra került a DAOP-4.1.2./B „Rehabilitációs szolgáltatások fejlesztése a Dél-alföldi 

régióban” elnevezésű pályázat. 

A projekt során a Csongrád Megyei Egészségügyi Ellátó Központ Hódmezővásárhely – Makó 

kórház Kakasszéki Mozgásszervi Rehabilitációs Centrumát a szakmai, gazdasági szempontokhoz 

és a betegek, valamint a betegellátás szükségleteihez igazodva 19 ágyas nappali kórházzal 

bővítették. Fejlesztették a férőhelyek számát kapacitásátcsoportosítással, a személyi létszámot, az 

orvosi eszközparkot, az informatikai és információs rendszert, a szakmai együttműködéseket. 

A makói intézményben a jelenleg is működő pszichiátriai osztály tetőterében került kialakításra 10 

ágyas pszichiátriai rehabilitációs nappali kórház. A pszichoterápiák megvalósításához külön-külön 

helyiségeket építettek ki a tetőtéri kialakítás során. Továbbá kiépítésre kerültek a kapcsolódó 

vizesblokkok is. Kialakításra került egy összefüggő tér is, az ún. „közös” helyiség mely a legfőbb 

terápiás színtér. Kiemelten fontos és igen jelentős eleme a fejlesztési elképzeléseknek az épület 

eddigiek szerint hiányos akadálymentesítésének megoldása, amely egy külső felvonó kialakításával 

összeköti a földszinti, első emeleti, és tetőtéri betegellátás színtereit. A tervezett szakmai 

programhoz, a nappali kórházi ellátás alapfeltételeinek biztosításához szükséges eszközök 

beszerzésére is sor került a projekt során. 
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A TIOP 2.2.6. projekt keretében a fő cél a hatékony üzemeltetés érdekében a kórház tömbösítése 

volt. A vásárhelyi tagkórházban a „A” épületben található Diagnosztikai szárny került teljes 

felújításra. Ide tartozik a radiológia, a szülészet, az intenzív osztály, valamint a központi műtő. 

Továbbá a tömbösítés célját szolgálja a volt patológia épület helyére épült többszintes Járóbeteg 

Szakrendelő, amelyben helyet kapott az intézeti és a vényforgalmú gyógyszertár és a patológia. 

Makón is hasonló koncepció a tömbösítés: a pályázat által a radiológia teljes átalakítására 

kerülhetett sor, ebbe az épületrészbe beköltözhetett a tüdőgyógyászat, mint új funkció. Részleges 

átalakítások voltak a járóbeteg szakrendelőben, ahova bekerülhetett a véradó és a járóbeteg 

pszichiátria. Illetve a belgyógyászat második emeletén került kialakításra a 6 ágyas intenzív osztály. 

 

A vásárhelyi intézmény „M” épületében lévő műszaki osztály átköltözött a „D” épület alagsorába. 

Az „M” épület minden tekintetben elhasználódott, korszerűtlen volt, felújításra már nem volt 

javasolt, ezért elbontásra került. 

 

A közelmúltban hasonlóképp Makóhoz, Vásárhelyen is lehetővé vált a Tüdőgondozó kórház 

területén való elhelyezése, mely az „E” épületben valósult meg az épület bővítése és teljes körű 

felújítása után. A földszinten találhatók a rendelők, a röntgen, illetve a várók; az emeleten az 

orvosi szobák, öltözők és a személyzeti teakonyha.  

 

Nemrégiben zárult le a KEHOP-5.2.11-16. számú projekt, mely során napelemes kiserőmű 

létesült a vásárhelyi tagkórház „A”, „R” és „J” épületein összesen 390 db, valamint Makón a 

helikopter leszálló melletti szabad területen 456 db napelem került elhelyezésre. 

 

Jelenleg is zajlik a „Több megyén átívelő fejlesztés a mosodai szolgáltatások költségcsökkentése 

érdekében” elnevezésű projekt. Célja a mosodai szolgáltatás átszervezése a CSMEK 

Hódmezővásárhely-Makó intézmény tagkórházaiban. A jövőben a gyulai régiós mosodában 

történik az intézmény teljes körű mosodai ellátása. A tagkórházakban mosodai csereraktár került 

kialakításra. 
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Belgyógyászat- 18 32 50 15 32 47 15 32 47 15 32 47 15 32 47 

gastroenterológia   5 5 5 5 10 5 5 10 5 5 10 5 5 10 

Sebészet 15 22 37 15 22 37 15 22 37 15 22 37 15 22 37 

Szülészet 15 10 25 10 10 20 10 10 20 10 10 20 10 10 20 

Nőgyógyászat   5 5 5 5 10 5 5 10 5 5 10 5 5 10 

Csecsemő és 
gyermekgyógyászat 

15 15 30 25 0 25 25 0 25 25 - 25 25 - 25 

Neurológia 15 0 15 20 0 20 20 0 20 20 - 20 20 - 20 

Reumatológia 17 0 17 17 0 17 17 0 17 17 - 17 17 - 17 

Intenzív ellátás 6 6 12 6 6 12 6 6 12 6 6 12 6 6 12 

Sürgősségi 
Betegellátás  

6 6 12 6 6 12 6 6 12 6 6 12 6 6 12 

Pszichiátria 0 25 25   25 25   25 25 - 25 25 - 25 25 

Aktív összesen 107 126 233 124 111 235 124 111 235 124 111 235 124 111 235 

Ápolás 19   19 19 0 19 19 0 19 19 - 19 19 - 19 

Gyermek rehabilitáció 10   10 20 0 20 20 0 20 20 - 20 20 - 20 

Krónikus 
belgyógyászat 

75 62 137 85 62 147 85 62 147 81 52 133 81 52 133 

Belgyógyászat-
rehabilitáció 

25   25 0 0 0 0 0 0     0     0 

Mozgásszervi 
Rehabilitáció  

99 50 149 99 50 149 99 50 149 99 50 149 99 50 149 

Pszichiátriai 
rehabilitáció 

  35 35 0 35 35 0 35 35 - 35 35 - 35 35 

Neurológiai 
rehabilitáció 

    0 0 0 0 0 0 0 - - 0 - - 0 

Krónikus összesen 228 147 375 223 147 370 223 147 370 219 137 356 219 137 356 

Nappali ellátás – 
pszichiátriai 
rehabilitáció 

                  - 10 10 - 10 10 

Nappali ellátás – 
mozgásszervi 
rehabilitáció 

                  19 - 19 19 - 19 

Nappali ellátás 
összesen 

                  19 10 29 19 10 29 

Kórházi ágyszám 
összesen 

335 273 608 347 258 605 347 258 605 362 258 620 362 258 620 

 



 

JÁRÓBETEG SZAKELLÁTÁS ÓRASZÁM 

  HMVHELY MAKÓ Összesen 

Szakorvosi 1 163 810 1 973 

Nem szakorvosi 423 34 457 

Gondozó 101 81 182 

Összesen 1 687 925 2 612 
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