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ELŐTERJESZTÉS
                                                - a Képviselő-testülethez -

        Beszámoló a Védőnői szolgálat munkájáról 
Tisztelt Képviselő-testület!

Tiszavasvári Város Önkormányzata Képviselő-testületének 184/2010. (X.28.) Kt. számú  határozata értelmében a Védőnői szolgálat munkájáról évente be kell számolni. 
A védőnői szolgálat a Tiszavasvári Többcélú Kistérségi Társulás Tiszavasvári Szociális és Egészségügyi Szolgáltató Központja keretei között működik. A szakmai irányítást az ÁNTSZ által alkalmazott vezető védőnő látja el. A területi védőnői ellátást 6 fő területi védőnő biztosítja. A védőnői szolgálatok területi elv alapján végzik tevékenységüket. A védőnői szolgálat – az alapellátás részeként - a családok egészségének megőrzésére, segítségére irányuló preventív tevékenységek, valamint a betegség kialakulásának, az egészségromlásnak a megelőzése érdekében végzett egészségnevelés. 
A fentiekben említett területet érintően az előterjesztés melléklete tartalmazza a Vezető védőnői értékelést a 2010. évi munkáról, míg a részletes beszámolót a határozat-tervezet mellékleteként tárom Önök elé. 
Kérem a Képviselő-testületet, hogy a védőnői szolgálat munkájáról szóló beszámolót és a csatolt határozat tervezetet – a kötelező feladatellátás szem előtt tartásával - megtárgyalni és elfogadni szíveskedjen.
Tiszavasvári, 2011. június 14.

                                                                                                            Dr. Fülöp Erik 

                                      polgármester

Az előterjesztés melléklete

Vezető védőnői értékelés a 2010. évi munkáról

A Tiszavasvári városban dolgozó védőnők által az év folyamán ellátott a gondozottak:

Gondozott családok száma: 870

Élve szülöttek száma:147 – 59-cel kevesebb mint 2009-ben

Csecsemő halottak száma: 0

Halva szülöttek száma: 2

Koraszülések száma: 24

Fokozott gondozott: 55%

Kiskorú várandós anya: 8

Jelzések a Gyermekjóléti Szolgálat felé: 72

A védőnők az egészségügyi alapellátás részeként nyújtják szolgáltatásukat, szakmai szabályok, és iránymutatások mellett a gondozottak igényeit figyelembe véve. A klasszikus védőnői ellátás színtere a családok otthona, a helyi környezet, ahol kialakul az életmód, megtörténik a szokásrend, viselkedés megerősítése, lehetőség nyílik a módosulásra.

Családlátogatás során a védőnők a családok otthonában aktív tevékenységet tudnak kifejteni. Tapasztalataik szerint a szülők életvitelük során nem minden esetben tartják a gyermekek érdekeit a legfontosabbnak. A védőnői status vizsgálatok, a védőoltások gyakran nem történnek meg időben, esetleg elmaradnak. A lakás tisztasága, a gyermekek ruházata sokszor elhanyagolt, nem az időjárásnak megfelelő. Apa-anya, vagy szülő-gyermek érzelmi kötődésének válsága is előfordul. A munkanélküliség okozta anyagi nehézségek, a munkahelykeresés, albérletkeresés nagy terhet rónak a családokra. Alapvető élelmiszerek, gyógyszerek beszerzése is sok esetben problémát jelent.

Ma már olyan családokban is előfordul az agresszió vagy az anyagi nehézségek, munkanélküliség miatti problémák, ahol nem is gondolnánk rá – fontos az odafigyelés. A szülő kötelezettségeinek betartását nemcsak ellenőrizni kellene, hanem számon is kérni – szankciót alkalmazni? Érvényt kellene szerezni és a gyakorlatba is átültetni a „Halászni megtanítani, és nem halat adni!” szociológiai kifejezésnek. Akarjon dolgozni, akarjon változni, lássa ennek a jó oldalát, mi is ismerjük meg a valós problémákat. Ingyenes életvezetési programokban való részvétel biztosítása a rászoruló családoknak, hogy ne csak elszenvedői, hanem aktív résztvevői legyenek a változásoknak. Ne arra tanítsuk meg a problémákkal küzdőket, hogy miként kell a szociális segély papírjait kitölteni, hanem nyújtsunk alternatív lehetőségeket számukra. Ez a jövőben mindannyiunk feladata kell hogy legyen.

Tiszavasvári városban az óvodákat a területi, míg az iskolákat iskola védőnők látják el. A városban 3 iskolát ellátó védőnő dolgozik. A főállású iskola-védőnők feladata az oktatási intézményekbe járó gyermekek egészségügyi ellátása, szűrése, egészségnevelési felvilágosítása. Munkájukat egyeztetett munkaterv szerint végzik, mely tartalmazza az előző évi vizsgálatok alapján, az iskola tervezett egészségfejlesztési programjait, illetve az orvos és a védőnő által ajánlott és vállalt egészségfejlesztési tevékenységét. 2010/2011-es tanévre - a vezető védőnő iránymutatásainak figyelembe vételével - valamennyi nevelési és oktatási intézményben elkészítették az egyeztetett munkatervet. A 16 évesek kötelező szűrővizsgálata megtörtént a tanév során.

Magatartászavarok, helytelen szokások, káros szenvedélyek megelőzésében, a serdülőkor problémáinak megoldásában és megszüntetésében illetve szakemberhez történő irányításában is részt vettek. Ezen feladatokat elsősorban személyes, egyéni illetve szülői megbeszélés keretében oldották meg. Több esetben más szakembereket is bevontak a problémák megoldásába (logopédus, pszichológus, nevelési tanácsadó stb.).

Az egészséggel kapcsolatos alapismeretek, a családtervezés, a fogamzásgátlás és a családi életre való felkészítés kérdéseivel kapcsolatosan rendszeresen tartottak előadást a városban. Óvodában a helyes fogápolásról és táplálkozásról. Az általános iskolák alsó osztályaiban az egészséges környezetről a rendszeres testedzés fontosságáról, az 5. osztályban egészséges táplálkozásról, 6. osztályban a dohányzás káros hatásairól, illetve a higiénés kérdésekről, 7. osztályban a felnőtté válásról, 8. osztályban a drogról és az AIDS-ről esett szó.

Kollégiumi szálláshelyeken is végeznek egészséggel kapcsolatos felvilágosítást. 

A H1N1 influenza elleni védőoltások szervezésében és az oltások lebonyolításában is részt vettek a védőnők 325 esetben.

A kolléganők a városban a tanév folyamán egyre több intézményben szerveznek egészségnapokat. Az iskolai programokon a felvilágosító előadások mellett szűréseket is végeznek.

A gyermekvédelemi feladatot ellátók közötti együttműködés véleményem szerint jónak mondható.

Szakmai felügyeletek alkalmával a városban dolgozó védőnők munkáját teljes körűen ellenőriztem, melynek kapcsán elmondható, hogy minden kolléganő a szakma szabályait betartva (49/2004. (V.21.) ESZCSM rendelet, a körzeti védőnői szolgálatról, a 26/1997.(IX.03.) NM rendelet, az iskola egészségügyi ellátásról) végzi munkáját. Az év folyamán két védőnő kezdte meg munkáját a városban. Veresné Papp Ibolya körzetben és Csatlósné Szarka Edit iskolában GYED-en lévő kolléganőket helyettesítenek. Mindketten jól beilleszkedtek a közösségbe, a gondozottak elfogadták Őket, munkájuk precíz, pontos.

Nyíregyháza, 2011-06-15

                                                                            Dévaldné Türk Csilla 

                                                                          kistérségi vezető védőnő

HATÁROZAT-TERVEZET

TISZAVASVÁRI VÁROS ÖNKORMÁNYZATA

KÉPVISELŐ TESTÜLETE

..../2011. (VI.23.) Kt. számú

határozata

a Védőnői szolgálat munkájáról szóló beszámoló elfogadásáról
Tiszavasvári Város Önkormányzatának Képviselő-testülete:
1. A Védőnői szolgálat munkájáról szóló beszámolót a határozat melléklete szerinti tartalommal megtárgyalta és azt elfogadja.

2.
Felkéri a Védőnői szolgálatot, hogy - Tiszavasvári Város Egészségtervével összhangban- a lakosság körében a megelőzést kezdeményezzék és vegyenek részt prevenciós feladatok ellátásában. Továbbra is kiemelten kezeljék az ismerethiányból, szociális és egészségügyi, pszichés okokból adódó hátrányok leküzdésének segítését, az állapotromlás megakadályozását, a problémák kezelését a családok körében.
3.  Felkéri továbbá, hogy évente egyszer írásban számoljanak be munkájukról az ellátás megszervezésére kötelezett irányába, a jegyző által kiadott szempontrendszer alapján.

4.
Felhívja a figyelmet, hogy a tárgyi feltételrendszer – informatikai hálózat, laptop, kisebb teljesítményű fénymásoló, babakocsi tároló és kardiotokográf (NST,CTG mérő) - fejlesztésére készüljön fejlesztési és megvalósítási terv.

5.  Felkéri a Védőnői szolgálatot, hogy kiemelt figyelmet fordítson a pályázati lehetőségekre, 2011. évben különösen a TÁMOP 6.1.2 – Egészségre nevelő és szemléletformáló életmódprogramok pályázati kiírásra. 
Határidő:  azonnal ill. folyamatosan          Felelős: Dr. Fülöp Erik polgármester

                 beszámoló munkaterv szerint

Tarnai Zoltán TITKIT SZESZK  vezetője
                                                                                   Bundáné Badics Ildikó jegyző
6. A Képviselő-testület felkéri a polgármestert, hogy a döntésről írásban értesíteni szíveskedjen minden érintettet.
    Határidő: azonnal                                                      Felelős: Dr. Fülöp Erik polgármester
A ..../2011. (VI.23.) Kt. sz. határozat melléklete
Beszámoló a Védőnői Szolgálat 2010 évben végzett munkájáról

Védőnői szolgálat:

2010 évben a területi védőnői körzeteket ellátó védőnők neve:

I - es körzet:           Draviczkyné Varga Anita, majd Veresné Papp Ibolya

II - es körzet:         Vanczerné Németh Mária

III - as körzet:        Molnárné Mikó Gyöngyi

IV – es körzet:       Kovács Zita Nóra

V-ös körzet:           Mezei Annamária

VI-os körzet:         Béres Eszter

2010-ben mind a hat védőnői állás be volt töltve. A VI-os körzet vegyes védőnői körzet, mely a terület feladatain túl általános iskolai munkát is magában foglal (Szorgalmatos). Az iskola-egészségügyi feladatokat 3 iskolavédőnő koordinálta.

A védőnők alapfeladataikat az egészségügyben meghatározott törvények - 49/2004 (V.21.) ESzCsM rendelet, 19/2009 EüM rendelet -, módszertani útmutatók, szakmai protokollok alapján végzik. A védőnő kompetencia köre egyre szélesebb, napjainkra már az egész család egészségügyi, szociális problémáinak a megoldásában is részt vesz, humán szolgáltatásokat nyújt, és tanácsokat ad a felmerülő problémák megoldására. 

A védőnői gondozás módszerei a következők:

· családlátogatás,

· önálló védőnői tanácsadás,

· orvossal tartott tanácsadás,

· fogadóóra tartása,

· egészségnevelés a családok otthonában, családlátogatások során, tanácsadóban, oktatási intézményekben (iskola, óvoda),

· egészségfejlesztés közösségi színtéren.

A családok komplex gondozása a következő elemekből tevődik össze:

· családi életre való felkészítés, szülői szerepre ’nevelés’,

· kiemelten a várandós nők, csecsemők védelme, rendszeres gondozása, 

· gyermekágyas anya és újszülöttjének gondozása,

· egészségnevelés (egyéni és közösségi szinten),

· szűrővizsgálatok végzése, biztosítása,

· védőoltások megszervezése,

· tanácsadások szervezése, lebonyolítása (várandós; csecsemő - önálló és orvossal tartott-, nővédelmi)

· csoportok, foglalkozások, klubok szervezése (várandóstorna, szülésfelkészítő tanfolyam, babamasszázs, elsősegélynyújtó, csecsemőgondozó tanfolyam)

A védőnők családgondozói tevékenységük során kiemelten kezelik a hátrányos helyzetű családok, ezen belül a roma lakosság gondozását. Munkánk során fontosnak tartjuk az ismerethiányból, szociális és egészségügyi, pszichés okokból adódó hátrányok leküzdésének segítését, az állapotromlás megakadályozását, a problémák kezelését a családok mindennapjaiban. A rendszeres, napi kapcsolat lehetővé teszi, hogy kialakuljon a kölcsönös bizalom, elfogadjuk egymás értékrendjét, és kultúráját, ami hatékonyan segíti a problémák felismerését, kezelését. A megfelelő kapcsolat kialakításához a gondozott családokkal ezeken túl szükség van megfelelő szakismeretekre, empátiára, előítélet mentességre, a másik ember feltétel nélküli elfogadására, hitelességre, elismerésre, egymás tiszteletben tartására, illetve korrekt helyzetfeltárásra, értékelésre.  

A védőnői munka zömmel oktató – nevelő – segítő jellegű, alapvető eleme az értelemre, érzelemre hatás, ami feltételezi a megfelelő, mindkét fél számára egyértelmű, és érthető kommunikációt. A leghatékonyabb eszköz az egyéni beszélgetés során a meggyőzés, bár néha ez is kevésnek bizonyul. 

A védőnői szolgálat 2010-ben 874 gondozott családban összesen 7737 családlátogatást végzett, a szaklátogatások száma 9621 volt. Tanácsadáson 0-6 éves korig 4902 gyermek jelent meg, ami önálló és orvossal tartott tanácsadást is magában foglal. Nővédelmi gondozással kapcsolatban340 látogatást végeztünk, és 307 esetben adtunk tanácsot.
Gondozási statisztika 2008-2010

(várandós anyák, 0-6 éves korú gondozottak)
Tiszavasvári és Szorgalmatos ellátási terület

	Gondozási statisztika
	2008
	2009
	2010

	Élveszületések száma
	204
	204
	148

	Koraszülések száma 


	25
	 17
	21

	Iu. retardáltak száma
	13
	10
	10

	Csecsemőhalottak száma
	2
	2
	0

	Halvaszülések száma
	2
	0
	1

	Az év folyamán gondozott várandós anyák száma
	322
	254
	232

	Veszélyeztetettek
	222
	176
	153

	Az év folyamán gondozott csecsemők száma átlagban
	208
	       205
	149

	Veszélyeztetettek
	251
	129
	92

	Az év folyamán gondozott 1-3 évesek száma átlagban
	784
	794
	392

	Veszélyeztetettek
	437
	418
	218

	Az év folyamán gondozott 3-6 évesek száma
	1380
	1365
	790

	Veszélyeztetettek
	712
	713
	414

	Gondozott családok száma
	908
	860
	874

	Gyermekelhanyagolás
	93
	62
	98

	Gyermekbántalmazás
	1
	0
	0

	Védőnői intézkedések száma
	204
	123
	158

	Gondozott családokban – dohányzók száma
	291
	245
	286


A születések alakulása:

	
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Élve születések

száma:
	194
	184
	  206
	   205
	    217
	   200
	  204
	   204
	  148

	Otthon

szülés:
	9


	5
	6
	6
	2
	3
	
	8
	2

	Intézeti

szülés:
	185
	179
	200
	199
	215
	197
	
	196
	146

	Koraszülés:
	25
	24
	25
	12
	11
	31
	25
	17
	21

	Hátrányos helyzetű szülés:
	   84
	   96
	    94
	   115
	     93
	    117
	
	    124
	87

	Halvaszülés:
	2
	2
	1
	3
	1
	1
	
	-
	1

	Fogyatékkal

Született:
	-
	3
	1
	
	
	
	3
	-
	-


Egészségfejlesztési munka az óvodákban 
A 2010/2011 – es tanévben Tiszavasvári óvodáiban a beíratottak létszáma: 532 fő. A Szorgalmatosi óvodába 51 gyermek járt 2010. október 31.-én. 

Az óvodai ellátás területén történtek változások, amelynek kapcsán a szűrővizsgálatok kikerültek az óvodából. A státuszvizsgálatok (3,4,5,6 éves korban), és ennek keretében a szűrővizsgálatok a védőnői tanácsadóban történnek. A nevelési intézményekben így tisztasági szűrővizsgálatot, illetve egészségnevelést végzünk. Igény szerint szülői értekezleten veszünk részt. 

A gyermekellátás részeként: 

-    részt veszünk a családi környezet szociális problémáinak megelőzésében,

-    tanácsot adunk gondozási, nevelési kérdésekben,

-    táplálási tanácsot adunk,

-    ellenőrizzük és regisztráljuk a gyermekek testi-lelki-szellemi fejlődését,

-    elvégezzük az alap szűrővizsgálatokat, státuszvizsgálatokat végzünk (1, 3, 6 hónapos, 1, 2, 3, 4, 5, 6 éves korban.)

-    a kiszűrt eseteket megbeszéljük az illetékes szakemberrel,

-    kapcsolattartás a családdal és a szakemberekkel,

-    a higiénés viszonyokat figyelemmel kísérjük.
Összességében megállapíthatjuk: 

Az élve - születések száma közel 25 %-kal csökkent, melyből a hátrányos helyzetű szülések aránya 60%. 

Az előző évekhez képest jelentősen csökkent a várandós anyák létszáma. Mindez valószínűleg a nehéz gazdasági helyzetnek köszönhető. Hiszen a kilátástalan anyagi helyzetben lévő családok nem mernek több gyermeket vállalni. Sok család máról holnapra él, a hitelek, kifizetetlen, feltorlódott számlák fokozzák a mindennapi megélhetési gondokat. A magasabb gyermekszám, főként egyedülálló szülő esetében nagyobb szegénységi kockázat.    

Egyre több család küzd a munkanélküliség anyagi és lelki vetületével, s az ebből fakadó létbizonytalanság, a kiszámíthatatlanság sem kedvez a gyermekvállalási kedvnek. A népszerűtlen szociálpolitikai intézkedések, a GYES, GYED idejének lerövidítése is visszaveti a családalapítási szándékot.  

A fiatalok gyermekvállalásának halasztásához hozzájárul az oktatás, hiszen egy vagy több diploma megszerzése, illetve egy jó állás betöltése, az oda bedolgozás kitolja az első gyermek vállalásának időpontját, ami valószínűsíti azt is, hogy a tervezett második, esetlegesen harmadik gyermek már meg sem születik.

Munkánk során tapasztaljuk, hogy a családok egyre több szociális problémával, anyagi nehézséggel küzdenek, ami a gondozási munkánkat is megnehezíti. Nehézséget okoz egy drágább, korszerűbb tápszer, babaápolási cikk beszerzése. Sok esetben a vizsgálatokra történő beutazás költsége is nagy terhet ró a családok költségvetésére. Tapasztaljuk, főként hátrányos helyzetű kismamák körében, hogy a várandósság 20. hete körül jelentkeznek csak felvételre. Ez egyik részről lehet hanyagság, másrészről valószínűleg így spórolják meg a terhesség első felében a vizsgálatokra történő utazás költségeit. Azonban ezek a vizsgálatok nagyon fontosak lennének, hiszen a fejlődési rendellenességek kora terhességben szűrhetők, és orvosi indokkal 18. hétig megszakíthatóak. 

A társadalmi, gazdasági nehézségek egyre több családban éreztetik hatásukat. Sok családban gondot okoz a gyermekek megfelelő ellátása, egyes szülők többszöri felszólítás ellenére sem hozzák el gyermeküket védőoltásra, státuszvizsgálatra. Egyes családokban megoldhatatlannak látszó probléma a fejtetvesség. Sajnos találkozunk rühességgel, ótvarral is. Ezen területeken a szakemberek összehangolt munkája ellenére is csak kismértékű, átmeneti javulás észlelhető. Fenti okok miatt évről évre több jelzéssel kell élnünk a Gyermekjóléti Szolgálat felé.

2010-ben összesen 72 környezettanulmányt készítettünk, melyek egy része a kórház felé irányult gyermekek hazaadása ügyében, másik része jelzés volt a Gyermekjóléti Szolgálat felé.   

Rendezvények:

A védőnői munka minden színterén törekszünk az egészséges életmód népszerűsítésére, propagáljuk a betegségek megelőzését célzó szűrővizsgálatok igénybevételét. 

Városi egészségnap lebonyolításában vettünk részt, közreműködtünk az egyes iskolai egységek egészségnapi rendezvényén. Szorgalmatoson egészségnap keretében végeztünk szűrővizsgálatokat. Ezen helyszíneken vércukor, koleszterin, testsúly, testmagasság, testzsír – százalék méréseket végeztünk, s az eredményeket értékelve igyekeztünk életmódbeli tanácsokat adni. A kiszűrt személyeket szakrendelésekre küldtük, s ha lehetőség volt rá, nyomon követtük az egyént.

Szorgalmatos településen a Védőnői méhnyak - szűrő mintaprogram keretében lehetőségük volt a jogosult hölgyeknek helyben, térítésmentesen a vizsgálatot igénybe venni. 

Városi sportrendezvényeken, éjszakai akadályversenyeken is megjelentünk, szűrővizsgálatokat végeztünk, illetve egészséges életmódra nevelő tanácsokat adtunk. 

Közreműködtünk, zsűriztünk a területi elsősegélynyújtó versenyen, melyet a Tiszavasvári és Hajdúnánási Vöröskereszt szervezett. 

Mára hagyománnyá vált Anyatejes világnapi rendezvényünk 2010.08.04.-én került megrendezésre, melyen várandósok, babák és mamák is szép számban megjelentek. 

A Városi Könyvtárral karöltve minden hónap első szerdáján Baba- mama klubot szervezünk, mely változatos témáival méltán népszerű az édesanyák körében. 

Továbbképzések, konferenciák:

Munkánk hatékonysága érdekében továbbképzéseken, konferenciákon vettünk részt. 2010 -  ben az alábbi fő témákban képeztük magunkat, a teljesség igénye nélkül:

- Látás és hallásszűrés csecsemőkorban,

- Elsősegélynyújtás, baleset megelőzés csecsemő és kisgyermekkorban,

- Korszerű csecsemőtáplálás, allergia megelőzés

- Homeopátia a mindennapokban,

- Arcdiagnosztika és Schüssler sók


- Felsőlégúti betegségek kezelése Homeopátiával


- Gyermekkori agresszió kezelése, iskolai agresszió felismerése, kezelése


- Korai fejlesztés lehetőségei fejlődési rendellenességgel született csecsemőknél


- A bükki füvesember előadása a gyógynövényekről,


- Korszerű védőoltásokról

Kapcsolatok:

A családok egészségének megőrzése érdekében hatékonyan együttműködünk a

· háziorvosokkal, házi gyermekorvosokkal,

· szakorvosokkal, egészségügyi szakdolgozókkal,

· szociális intézményekkel, dolgozókkal,

· Gyermekvédelmi Szolgálattal,

· Családsegítő Szolgálattal,

· Oktatási intézményekkel,

· Civil Szervezetekkel, Vöröskereszttel,
Fejlesztési lehetőségek:

A felgyorsult világ, s a védőnői munka szerteágazósága újabb kihívások elé állít bennünket. 

Ezen okok miatt korszerűbb, modernebb munkafeltételek válnának szükségessé. Elengedhetetlen az informatikai hálózat fejlesztése, legalább 1 laptop, hogy végre mindenki áttérhessen számítógépes adminisztrációra. A papírmunkát lényegesen megkönnyítené egy kisebb teljesítményű fénymásoló. A tanácsadó helyiségei kicsik, szűkösek, alkalmatlanok bizalmas, négyszemközti beszélgetésekre. Babakocsi tárolás mai napig nem megoldott.  

Nemcsak a védőnői munkát könnyítené meg, hanem a várandósok vizsgálatokhoz jutását is segítené  ha a nőgyógyászati szakrendelés keretében, mellett lehetőség lenne helyben elvégeztetni egyes ultrahang és NST vizsgálatokat.

                                                               Készítette a Védőnői szolgálat beszámolója alapján:

                                                                                                   Kabai Jakabné témafelelős     
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