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Haroméves kutatasi projektiink célja feltarni az egészségiigyi ellatashoz valé hozzaférés
jellemzdit és teriileti kiilonbségeit a hazai egészségegyenlGtlenségek tiilkrében. Mindezek
vizsgalata a Magyarorszagon népbetegségnek szamité un. akut miokardialis infarktus
ellatasi koriilményeinek, illetve megbetegedési és haldlozasi viszonyainak vizsgalatan
keresztiil tortént meg un. kevert modszertan alkalmazasaval. Kvantitativ elemzéseink
bizonyitottak, hogy az infarktus haldlozas nagymértékben csékkent hazankban a 2000-es
évek kozepe 6ta, kdszonhetSen a korszer( kardiol6giai beavatkozas (szivkatéteres tagitas)
széleskord elterjedésének. Mégis még mindig magas a megbetegedések szama és aranya,
valamint az elmult években névekedtek a teriileti egyenl6tlenségek. A paradox helyzet
értékelése érdekében kvalitativ moédszerekkel vizsgaltuk a hozzaférés lehetfségeit és
akadalyait helyi esettanulmany formajaban.

Ennek mintateriiletéiill Békés megyét valasztottuk, ahol 2013 6ta szamottevéen
csokkent az infarktus halalozas a gyulai szivkatéteres centrum atadasa 6ta, mégis orszagos
viszonylatban magas a megbetegedések aranya, illetve névekszik az infarktust kovetd
egyéves haldlozds mértéke is. A terepmunka soran kétlépcsds félig strukturalt interjuk
késziiltek 2018. marcius-junius kozott egyrészt az infarktusellatas relevans egészségligyi
szakdolgozédival (pl. kardiologus, belgyogyasz, ndévér, dietetikus, gydégytornadsz stb.),
masrészt pedig infarktuson atesett betegekkel az egyenlétlenségek kialakulasaért felelGs
intézményi és egyéni befolyasol6 tényezdkrol.

Az el6adas célja 6sszegezni és szintetizalni a kiillonb6z46 teriileti 1éptékben elkésziilt
statisztikai elemzések eredményeit, valamint az interjuk legfontosabb tapasztalatait,
els6sorban a teriileti kiillonbségek magyardzatan keresztiil. Az els6dleges eredmények
kozott emlithetd, hogy az integralt ellatas gyengeségei, a betegedukacié hianya, valamint
az ellatasszervezés problémai jelenthetik a hozzaférés fébb akadalyait, és vezethetnek
egyenldtlenségek kialakulasahoz. A kutatas egyik fontos feladata mindezekkel a helyi
ellatérendszer szamara javaslatok megfogalmazasa az ellatasszervezés hatékonyabba
tételéhez.

Az el6adas az NKFI K119574 sz. projekt tamogatasaval késziilt.



