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Kulcsszavak Osszefoglalas

= betegelégedettség

= inzulinpumpa Az Eszak-budai Szent Janos Centrumkérhaz felndtteket ellaté inzulinpumpa-
« kérd6iv és szenzorcentruma 2021-ben kezdte meg mukodését. Az Gjonnan kialakitott
= SzZenzor centrum gondozott betegeinek szdma ugrasszertien nétt, ami sziitkségessé tette

a rendelések bovitését, fejlesztését. Az optimalis feltételek kialakitdsdhoz nélkii-
l6zhetetlen a gondozottak kezeléssel kapcsolatos tapasztalatainak ismerete. En-
nek érdekében - a helyi etikai bizottsdg engedélyével - anonim mdédon kitdlthetd,
online kérdéives felmérést végeztiink, ami részben a betegelégedettséget vizs-
galta, részben a rendelésspecifikus kérdések, az ellatds szervezésével kapcsola-
tos vélemények, lehetséges fejlesztési irdnyok felmérését szolgalta. A kérdoivet
204 gondozott, szoveti cukormérét és pumpat hasznalé diabéteszes személynek
kiildtiik ki, koziiliik 161-en vallalkoztak kitoltésére. A felmérésben a rendelés
koriilményeire, elérhetéségére, miikodésére, az ellatadsban részt vevd személy-
zet munkdjara, kommunikéciéjira, valamint a kezeléssel kapcsolatos tapasztala-
tokra, az életminéség valtozasara vonatkoz kérdések szerepeltek. A betegeknek
lehet8ségiik volt szabad szoveges forméban is javaslatokat tenni. A valaszok
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osszességében kedvezdnek itélték meg ellaitasunkat s a rendelés koriilményeit.
A vélaszokbdl megéllapithaté volt az is, hogy a gondozottak kérében hatarozott
igény mutatkozik a kommunikécié e formadja irdnt. Lehetéséget kaptak ugyanis
olyan részletek felvetésére is, amire a gondozas soran az id6 sztikos voltabdl add-
déan nincs lehet6ség. Megallapithaté, hogy a betegelégedettség vizsgélata, a gon-
dozottak véleményének megkérdezése a betegellatds fontos része, mert ravilagit
a korrigdlandé hidnyossidgokra, megerdsiti az eddig elért eredményeket és segiti
az ellatds szervezettségének javitasat.

A questionnaire survey of patient satisfication among

- insulin pump diabetic patients using sensors and insulin pumps

- patient satisfaction at North Buda Saint John’s Centralhospital

= questionnaire

= Sensor The Insulin Pump and Sensor Center for adult diabetic patients of the North Buda

Saint John’s Central Hospital started operating in 2021. The number of patients
cared for increased by leaps and bounds, which made it necessary to expand and
improve the care. In order to create optimal conditions, it is essential to know the
treatment-related experiences of the people being cared for. To this end, with the
permission of the local ethics committee, we conducted an online questionnaire
survey that could be completed anonymously, which partly examined patient sat-
isfaction, and partly served to assess the opinions and possible development di-
rections related to the organization of care with order-specific questions. The
questionnaire was sent to 204 cared diabetic patients who were using tissue glu-
cose meters and pumps, and 161 of them were sent back. The survey included
questions about the conditions of the order, availability, operation, the work and
communication of the staff involved in the care, as well as the experiences relat-
ed to the treatment and the change in the quality of life. The patients had the op-
portunity also to make suggestions in free text form. All of the responses rated our
service and the conditions of the order as favorable. From the answers, it was also
possible to establish a definite need for this form of communication among the peo-
ple under care. They were also given the opportunity to raise details that were not
possible due to the lack of time during care. It can be concluded that examining pa-
tient satisfaction and asking the opinions of those cared for is an important part
of patient care because it highlights the shortcomings that need to be corrected,
confirms the results achieved so far, and helps to improve the organization of care.

z inzulinpumpa és szenzor alkalmazdsa ma mar minden 1-es tipusu cukorbetegnek ajénlott.' Igen fon-
egyre elterjedtebb betegkévetési forma, ami szdm- tos azonban, hogy a gondozé team ismerje az érintettek
talan elénye miatt a jovében remélhetéleg még kezeléssel, s6t tagabb értelemben az ellatds szervezésé-
szélesebb korben jut majd el a betegekhez. A Magyar vel, kériilményeivel, a kezelésben részt vevék kommu-
Diabetes Tarsasag irdnyelve alapjan a szenzorhasznalat nikacibjaval, a technikai részletek dtaddsaval, edukacids
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készségeikkel kapcsolatos véleményét.” Ezek ismeretében
lehet ugyanis az ellatds szervezettségét, valamint a keze-
1és eredményességét javitani.

E célt szem el6tt tartva online, anonim médon kitdlt-
het6 kérdéivet készitettiink, amelyet - az intézeti etikai
bizottsdg 818/2024. szdmon kiadott jévdhagydsat kove-
téen - 204, legaldbb 6 hénapja szenzort és inzulinpumpét
hasznald, 1-es tipust diabétesz miatt gondozott személy-
nek kildtank ki.

| BETEGEK, MODSZEREK

A betegeket hdrom korcsoportra osztottuk. Az elsé cso-
portban a 18 és 40 év kozotti, a masodikban a 41-60 éves,
a harmadik csoportban a 60 év felettieket vizsgaltuk.
Mindhdrom korcsoportban a diabétesz >10 éves fennélla-
sa volt jellemzé. A betegek tobbsége - 64%-a - az els6 cso-
portba tartozott.

A felmérés sordn dsszesen 17 kérdésen keresztil ha-
rom témakért kezeltiink kiemelten: a rendelés kériilmé-
nyeit (a rendeld tisztasdga, berendezése, az egészségligyi
személyzet kommunikécidja, felkésziiltsége, a beteg
e-mailen vagy telefonon térténd értesitése esetleges val-
tozdsokrdl), a vérakozasi id6t, valamint a kezeléssel kap-
csolatos elégedettséget (az anyagcsere-mutaték véltozésa,
nem kivant vércukoresések eléfordulésa, az életminéség
véltozasa).

| EREDMENYEK

A 204 megkérdezett kéziil 161 £ (78,9%) valaszolt. Az 4l-
taluk haszn4lt eszkdzok (ujjbegyes vércukormérd, szen-
zor, inzulinpumpa) megoszl4sat korcsoportos bontdsban
az 1. dbra tartalmazza.

A rendelés koralményeire, a rendeld és kornyeze-
te felszereltségére, tisztasdgdra, az elldtds minéségére
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[ szenzor és pumpa 31
[ szenzor 48
M automata inzulinpumpa 22
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1. abra. Az egyes eszkdzoket hasznald betegek szama korcsoportos bontasban
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vonatkozé vélaszokat a 2. dbra szemlélteti. A valaszokat Ennek dacdra 149 (92%) beteg inkdbb elégedett vagy na-
a legkedvezdbb (5) és legrosszabb (1) kozdtt étfokoza- gyon elégedett volt az ellatés kériilményeivel.

ta skalan lehetett megadni. Az egészségiigyben érezhe- A vérakozasi id6vel kapcsolatos vélaszokat 0-5, 5-15,
t6 szakdolgozéhidnyt szinte minden vélaszadé emlitette. 15-30 perc és 30 perc folott bontdsban lehetett megadni.

[ 1 -egyaltaldn nem elégedett
O 2 -inkabb elégedetlen
[ 3 -semleges
i B 4 - inkabb elégedett
L) B 5 - nagyon elégedett

2. abra. Arendel§ és a varéhelyiség allapotaval kapcsolatos kérdésekre adott valaszok szama

36
(22%)
B 0-5 perc
B 5-15 perc
O 15-30 perc

E tobb mint 30 perc

3. abra. A varakozasi idGvel kapcsolatos kérdésre adott valaszok szama
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A véalaszokat a 3. dbrdn foglaljuk ossze. A valaszokbdl
az dertlt ki, hogy a betegek 22%-4t megérkezés utdn 5
percen beliil, 42%-4t 5-15 percen belill behivtdk, és csu-
pan 13%-a varakozott tobb mint 30 percet a rendel8ben.

Az anyagcsere-allapot valtozasat a HbA,.-érték csokke-
nésének figyelembevételével értékeltiik, a szenzor/pum-
pa hasznalat megkezdését kovetd legaldbb két, 3-3 hénap
kiilsnbséggel mért érték alapjan (4. dbra). Csoporton-
ként értékeltiik a <0,5, 0,5-1,0, 1,0-2,0 és >2,0% valtozds
szdmszer(l eredményeit. Minden kategéridban a bete-
gek tobbsége legaldbb 1%-0s HbA,-javuldsrél szamolt be.
Csupdn a betegek nagyjabél 10%-a szamolt be arrdl, hogy
a HbA,. javuldsdnak mértéke kisebb volt, mint 0,5%.

Az életmindség véltozdsa tekintetében fontos adatnak
tekintettiik a hipoglikémia bekovetkeztétél vals félelem
moédosulasat. Legkedvezbbnek értékeltik, ha a beteg

nem kivant vércukoreséstdl valé félelme megsztint a szen-
zor/inzulinpumpa hasznalatét kévetden (lehetséges vé-
lasz: egyéltaldn nem tart t8le), legkedvezdtlenebbnek, ha
a félelem megmaradt (vélasz: nagyon tart téle). E két szél-
s6 valaszlehet6ség kozott harom kézbensé kategéria be-
jelolésére volt lehet8ség (5. dbra). A valaszadék kéziil 39
személy (24%) egyéltaldn nem tartott a hipoglikémia be-
kovetkeztétdl, de tobbségiik megélt kordbban nem kivant
vércukoresést, ezért dvatossaguk e tekintetben tovabbra
is fennallt.

A kezelés életminéségre gyakorolt hatdsdra vonatko-
z6 vélaszokat a 6. dbrdn szemléltetjiik. E kérdés kapcsan
négyfokozat skaldbdl torténd valasztasra nyilt lehets-
ség. Legkedvez8bbnek értékeltitk a vélaszt, ha a meg-
kérdezett az ,életem nagymértékben egyszertisodott”
lehetéséget jelolte be. Tovabbi alternativaként az ,életem
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4. abra. A betegek szama a HbA,-valtozas mértéke és az alkalmazott eszkoz fliggvényében
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28
(17%)

B 1 -egyiltaldn nem tart
B 2 - kevésbé tart

E 3 -semleges

O 4 -inkabb tart

E 5 - nagyon erGsen tart

5. abra. A hipoglikémia miatti félelem mértéke (az adott kategéria betegszamai)

2
(13 1%

M a mindennapjaim nagymértékben egyszer(isodtek
B a mindennapjaim kismértékben egyszerlisodtek
[ nem tapasztaltam valtozast

[ a mindennapjaim bonyolultabba valtak

[ nem hasznalok szenzort vagy pumpat

6. abra. A betegek életvitelének valtozasaval kapcsolatos kérdésre adott valaszok szama

kis mértékben egyszertisodott”, valamint a ,véltozast
nem tapasztaltam” valasz szerepelt. A legkedvezdtlenebb

valasz ,az életem bonyolultabbd valt” alternativa volt.

A vélaszadék kozill 127-en (79%) ugy itélték meg, hogy
az életiik nagymeértékben egyszertisodstt, tovabbi 23-an

(14%) kismértéki javulésrél szamoltak be, csupan két-két
paciens értékelte tgy, hogy élete bonyolultabb4 valt vagy
nem valtozott.

A betegek szabadon feltehetd kérdései érintették a dia-
bétesz tipusba soroldsdnak szempontjait - vajon 1-es, 2-es,
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esetleg mas tipusba tartozé a betegségiik -, az ezzel kap-
csolatos edukdcié elégséges vagy hidnyos voltét, az anyag-
cserekontrollhoz szitkséges eszkodzok haszndlatat - miért
szitkséges a szenzor mellett is ujjbegyes vércukor ellenér-
zés alkalmazdsa -, az életmddvaltds jelentéségét, az élet-
moédkezelés fogalmét.

MEGBESZELES

Els6 alkalommal folytattunk felmérést szenzort és pum-
pét hasznal betegeink kérében, ezért e munkank ,pilot
tanulményként” értékelhetd. Elvégzését fontosnak tar-
tottuk, mivel rendelésiink forgalma folyamatosan né, s
koordindldsat, a rendelési id6pontok igényekhez torté-
nd igazitdsat, esetleg parhuzamos rendelés bedllitasat
a visszajelzések alapjan lehet redlisan mérlegelni. A va-
laszok ugyanakkor segitenek a betegedukaci6 pontosita-
sdban, az esetleg nem kell6 hangsullyal emlitett részletek
megjelolésében, s ezzel egylitt a kezelés eredményessé-
gének javitasaban.

A beérkezé vélaszok meglepd tanulsidgokkal is szol-
galtak. A szenzort és pumpdt hasznélé betegeink termé-
szetesen mindannyian 1-es tipust diabéteszesek voltak,
ennek ellenére néhdnyuk 2-es tipusinak tudta magat.
A jovBben tehét az edukiciéban még nagyobb hangsulyt
kell fektetni a betegség tipusainak ismertetésére, a tipus-
ba sorolds szempontjaira, az egyes betegségformak prog-
nosztikai vonatkozasaira.

Nem minden beteg volt tisztdban az 4ltala haszndlt
eszkozok fajtdjaval, nevével, tobb alkalommal észlel-
tik, hogy az automata inzulinpumpa fogalma is hidnyos,
ezért tovabbi célként tliztitk ki az anyagcserekontrollhoz
szitkséges eszkozokkel kapcsolatos oktatast, az ezekkel
nyert egyes anyagcsere-paraméterek jelentésének jobb
megértetését.

A rendelés koriulményeivel kapcsolatos valaszok tobb-
sége kedvezdének volt értékelhets, bar a szakdolgozé-
hidnyt, mint a rendelést hatraltat6 tényez6t, nagyrészitk
emlitette. A legtobb kritika a rendelés telefonos elérhe-
téségét illette, az online bejelentkezés lehet6ségét tob-
ben is javasoltdk (ezen segithet a bevezetés alatt 4116
jérébeteg-iranyitési rendszer - JIR - elterjedése). A be-
tegek tobbsége jelezte pszichés tandcsadés irdnti igényét

2024. december

is. Kiemelést érdemel, hogy a valaszok alapjan a betegek
42%-4t a megérkezés utdn 5-15 percen beliil behivtak, és
csupén 13%-a varakozott =30 percet a rendelében. Elis-
meréssel értékelték az ell4té személyzet udvarias maga-
tartasat, segit6készségét.

A szenzor- és pumpahaszndlatra torténé attérést
kévetben javult az anyagcserekontroll mindsége is -
a valaszadokndl atlagosan =1% HbA,.-csokkenés volt
kimutathat6 -, e tekintetben azonban tovdbbi eréfeszité-
sek kivdnatosak a kezelés hatékonysdgdnak noveléséért.
Erdekes médon a legnagyobb javuldsrél a szenzor- és
pumpa- (nem automata) hasznélék szdmoltak be, ehhez
képest az automata inzulinpumpa melletti HbA,.-javulas
szerényebb volt. Ennek hatterében véleményiink szerint
az all, hogy az automata inzulinpumpa inditdsok tébbsé-
ge ebben az idészakban mar a szenzort és nem automa-
ta inzulinpumpat hasznalék kozil keralt ki. A szenzoros,
nem automata inzulinpumpdval elért jelentds javulds
utdn ktlén orvendetes, hogy az egyébként is kedvezé
helyzeten az automata inzulinpumpa hasznélata tovab-
bi elényt ért el.

A korszerl kezelési és ellendrzési formak csékkentik
a nem kivant vércukoresések kockdzatit is, a betegek
hipoglikémiatél vald félelme azonban a vélaszolék tébb-
sége esetében még az elfogadhaténdl nagyobb mértékl
maradt.

Igen fontos része a betegoktatdsnak a helyes életmdd,
étrend és fizikai aktivitds elsajatittatdsa, mert ennek
hidnydban a legkorszertibb kezelés is sikertelen marad.
A diéta betartdsira vonatkozdan 43 személy nyilatko-
zott Ugy, hogy kovetése nem okoz nehézséget a szama-
ra, 72 személy éltaldban betartottnak véleményezte, mig
46 megkérdezettnek nehézséget okozott alkalmazasa.
A valaszok rimutatnak a dietetikai tandcsadas kezelésben
betdltott szerepének jelentbségére, rendszeres igénybe-
vételének szitkségességére

KONKLUOZIO

Online felmérésiink Osszességében sikeresnek mind-
sithetd. Ravildgitott, hogy a gondozottak kdrében igény
van a kommunikacié ezen formdjéra is. Visszajelzéseik-
bél irdnymutatast kaptunk a rendelés még hatékonyabb
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szervezéséhez, a betegoktatds hatékonysidganak javitdsa-
hoz, egyben otleteket kaptunk az orvos-beteg kapcsolat
fejlesztésére vonatkozéan is. Mindez még sikeresebbé te-
heti betegellatdsunkat, ami az anyagcserekontroll tovabbi

javuldsat eredményezheti.

Az innovativ technikai megold4sok alkalmazdsa, koz-
titk a szenzor- és pumpahasznalat jelent6s elérelépést ho-
zott a diabétesz elldtdséban.® Bevezetésiik hozzéjarul (hat)
az anyagcserekontroll javulasahoz, ezaltal az akut és kés6i
szovédmények el6forduldsdnak mérséklédéséhez. Nem
utolsésorban az ambuldns ellatas hatékonysdganak javu-
l4sa tehermentesiti a fekvébeteg-ellatast is.
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Az innovativ terdpids lehet6ségek azonban 6nma-
gukban nem elegendéek e célok megvalésuldsihoz.
Elengedhetetlen ahhoz a betegek egyuittmiikodése, 6n-
menedzseléstk elsajatitdsa. Ebben jelent6s az edukacié
szerepe. Az pedig, hogy az ismeretek ataddsanak méd-
ja taldlkozik-e az érintettek igényével, visszajelzéseikbél
mérhetd le. A betegelégedettség kiovetése, a betegigények
monitorozésa igy az ellatds integrans részét kell, hogy ké-
pezze. Ezt figyelembe véve inditottuk pilot online kér-
déives felméréstinket. A kedvezé tapasztalatok alapjan
ismétlését, illetve szélesebb korben térténd alkalmazdsat
a jov6ben is alkalmazni fogjuk.
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