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Öt éves az új szakfelügyeleti rendszer
Az Egészségügyi Minisztériumban 2005. szeptember 15-én a Szakminiszter, az Országos Tiszti Főorvos és az Országos Szakfelügyeleti Módszertani Központ főigazgatója átadta az újonnan kinevezett országos és regionális szakfelügyelő főorvosoknak a megbízásukról szóló okmányokat. Az újonnan megalakuló Országos Szakfelügyeleti és Módszertani Központ keretén belül az ő feladatuk a minőségbiztosításon alapuló szakfelügyeleti rendszer megszervezése. A fogászati és szájsebészeti ellátás területén az Országos Szakfelügyelő Főorvosi kinevezést Dr. Kivovics Péter, a Semmelweis Egyetem Fogpótlástani Klinikájának docense vehette át.  
Hogyan indult tevékenysége?

Már kinevezésünk után éreztük, hogy nem mindennapi elvárásoknak kell megfelelnünk. Egyrészt ki kell építenünk egy új rendszert úgy, hogy az ellátás ne csorbuljon az átalakítás alatt sem, másrészt - a sok mindennapos tevékenység mellett – rengeteg törvényjavaslatot kell véleményeznünk.
Milyen jellegű javaslatok ezek?
Minden törvényjavaslatot, és rendeletet az összes orvosi szakma országos szakfelügyelőjéhez eljuttatnak véleményezésre. Ezekben a tervezetekben kell érvényre juttatnunk a fogorvoslás szempontjait, illetve javaslatokat tennünk módosításukra, ha szükséges. Terjedelmes és nagyszámú írásos anyagokról van szó, ezért tevékenységünknek ez igen időigényes része. Javaslatainkat, remélhetőleg figyelembe veszik. Ami viszont már politikai döntést igényel, attól azonban távol tartjuk magunkat és lehetőleg a szakmát is.
Milyen befolyással bírhat egy törvény szakfelügyelői véleményezése?
Sajnos, közvetlen visszajelzésünk arról, hogy módosító véleményünk milyen mértékben befolyásolta a törvény alakulását, nincs. Vannak esetek, mikor kifejezetten viszontlátjuk véleményünket a törvényben és vannak esetek, mikor a törvényhozók – valamilyen okból – nem veszik figyelembe javaslatainkat. Nagyon örültünk, például, amikor teljességgel figyelembe vették véleményünket a magánorvosok vényjelentési kötelezettségének megszüntetésekor.
Milyen tevékenység teszi ki a szakfelügyelői munka legnagyobb részét?
A szakfelügyelői munka egyik időigényesebb része a „reklamációs ügyek intézése” azaz a nem elégedett páciensekkel való foglalkozás. Bizonyos rutinom volt már ezen a területen részben azért, mert korábban, tíz éven keresztül, mint igazságügyi szakközreműködő tevékenykedtem, részben, mert a Fogpótlástani Klinikán egy ideig hozzám tartoztak az ilyen jellegű ügyek. Mint országos szakfelügyelőhöz csak azok az esetek kerülnek hozzám, amelyek nem intéződtek el megyei, kerületi, illetve városi szinten. Minden panaszos ügy automatikusan hozzám kerül, ha a panaszos beteg külföldi állampolgár.
Történt-e változás a panaszügyek elbírálásának területén?

Egyértelműen igen. Míg korábban az volt a szemlélet, hogy ha nem is volt hibás a fogorvos a panasz kapcsán, mindig javasolták a fogorvos elmarasztalását, és kártérítésre kötelezték, jelenleg számos olyan esetet véleményeztünk, amelyben a fogorvos nem elmarasztalható, így egyértelműen mentesül minden kártérítés alól. 
Rendszeresen részt vesz megyei szakfelügyelői értekezleteken. A Magyar Fogorvos tudósít ezekről az eseményekről. Fontosnak tartja-e az ilyen a tájékoztatókat?

Szinte minden esetben elmegyek a megyei értekezletekre, ha meghívnak. Igen fontosnak tartom a részvételt egyrészt, mivel a helyi problémákról csak így tudok reálisan tájékozódni, másrészt közvetlenül tudok információkat adni az adott területen dolgozó fogorvosok számára. Ezek a találkozók, minden esetben fontos konzultációt jelentenek a megyei és a városi szakfelügyelőkkel is.
Változott az országos szakfelügyelői értekezletek rendszere is?
Igen, évente két országos szakfelügyelői értekezletet tartunk. Az egyik a megyei szakfelügyelők és a budapesti szakfelügyelő részvételével zajlik, itt általában stratégiai témák kerülnek megbeszélésre. A másikra a megyei és a budapesti szakfelügyelőkön kívül a kistérségi-városi szakfelügyelők és a kerületi szakfelügyelők is hivatalosak. Ezeknek a nagyobb szabású konferenciáknak inkább beszámoló-problémafelvető jellegük van. Az utóbbiakra minden esetben meghívjuk az Országos Szakfelügyeleti és Módszertani Központ főigazgató főorvosát, a Fog- és Szájbetegségek Országos Intézetének vezetését és olyan aktuális vendéget, aki nagy befolyással van a szakma alakulására. Az utóbbi kibővített szakfelügyelői értekezleten a Fog- és Szájbetegségek Szakmai Kollégiumának új elnöke volt a vendég, és tartott mindenki számára fontos és érdekes előadást. Ezeknek az értekezleteknek a második részében szakmai továbbképző programokat biztosítunk szakfelügyelőink számára. Az értekezleteket a Procter and Gamble támogatja. Az értekezletek anyaga minden esetben megjelent a Magyar Fogorvosban, és a www.ofszsz.hu honlapon.
Milyen támogatást kap a szakfelügyeleti munka?

Igen sok támogatást kaptam és kapok a Magyar Orvosi Kamara Fogorvosi Tagozatától. Kezdettől támogatta munkánkat a Központi Stomatológiai Intézet, mint a Fog- és Szájbetegségek Országos Intézete és a Fogorvostudományi Oktatási Centrum vezetése. Az hogy a szakfelügyelet egyáltalán működni tud a Fogpótlástani Klinika igazgatójának, közvetlen egyetemi elöljárómnak köszönhető, mivel a Szakfelügyeletnek önálló költségvetése nincs, így a hivatali hátteret (levelezés, számítógép, fax, stb.) a klinika biztosítja. A Szakfelügyelet titkársági munkájában Dr. Németh Orsolya, Dr. Csadó Kinga és Dr. Korpásy Viktória segít. Két helyettesem Dr. Pinke Ildikó Csongrád megye szakfelügyelő főorvosa és Dr. Kuhajda István Budapest szakfelügyelő főorvosa rengeteget segít munkámban. Igen sok segítséget kapok a megyei szakfelügyelő kollégáktól is, kiemelném Dr. Komlóssy Attila tevékenységét. 

Melyek voltak azok a célkitűzések, melyeket kitűzött maga elé az ötéves periódus kezdetekor és mennyi valósult meg ezekből a célkitűzésekből?
Elsősorban valós adatokat szerettünk volna nyerni a magyarországi fogászati-szájsebészeti ellátási struktúráról, ezért két nagy felmérést kezdeményeztünk. Az egyik a fogászati rendelők számát, elhelyezkedését, tulajdonviszonyait, felszereltségét és még sok fontos paramétert vizsgált. A másik felmérés a hazai ambuláns és fekvőosztályos szájsebészeti ellátást-ellátottságot vizsgálta, ez utóbbit a Semmelweis Egyetem Arc- Állcsont- Szájsebészeti és Fogászati Klinikájával karöltve végeztük. A felmérések eredményeit nyilvánosságra hoztuk, eljuttattuk a megfelelő kormányzati szervekhez és felhasználtuk különböző, a szakma fejlesztését célzó javaslatainkhoz. 
Ezt követte az Országos Szakfelügyeleti és Módszertani Központ felkérésére A maxillo-faciális régióban megjelenő daganatmegelőző állapotok felderítése és kezelése című audit. Ez igen komoly vizsgálat volt és nagy anyagot eredményezett (59 oldal), melynek rövidített változatát a jövőben szintén a Magyar Fogorvosban kívánjuk közölni. 
A fentebb leírt felméréshez hasonló szájsebészeti ellátást vizsgáló felmérés van jelenleg folyamatban - tekintettel a várható finanszírozás változásra - a Magyar Arc-, Állcsont- és Szájsebészeti Társaság kérésére, melynek eredményeiről később szintén be fogunk számolni.

Adatgyűjtéseink sohasem öncélúak, minden esetben az ellátás fejlesztéséhez, racionalizálásához kívánunk a feldolgozott adatokkal hozzájárulni.

Célkitűzéseink között szerepelt a szakfelügyelet önálló honlapjának elindítása és működtetése, mert ez az egyik legkorszerűbb információtovábbítási eszköz. Elérhető a www.ofszsz.hu címen. Büszke vagyok arra, hogy az összes szakfelügyelet közül a miénk jelent meg elsőnek önálló honlappal. Úgy gondolom sok fontos és aktuális információ található rajta. Könnyen megtalálhatóak az időszerű teendők, események, állásfoglalások, stb. 
Megvalósult célkitűzéseink között szerepel a korszerűtlen éves papír alapú OSAP jelentések felváltása digitális, online alapú, a BNO-OENO rendszeren alapuló korszerű audit bevezetése. Sikerült törekvéseinket összhangba hozni a jogi háttérrel. Dr. Kuhajda István vezetésével és aktív közreműködésével a kötelező adatgyűjtés és az adatok feldolgozása egyre szélesedő körben rendszeresen zajlik.
Szintén sikerként könyveljük el, a Fog- és Szájbetegségek Szakmai Kollégiumában kifejtett tevékenységünket is. 2005-től az érvényes törvények szerint, mint a szakfelügyelet vezetője szavazati jog nélkül, tanácskozási lehetőséggel részt vettünk a szakmai kollégium munkájában. Az új szakmai kollégium megalakulása óta teljes jogú tagként veszünk részt a Fog- és Szájbetegségek Szakmai Kollégiumának munkájában. Munkánkat az új szakmai kollégium elnöke nagyban támogatja. Természetesen az, hogy bekerültünk az MFE vezetőségébe az is a Szakfelügyelet munkájának elismerését jelenti. 
Fontos és megvalósult célkitűzésünk az Országos Fogászati és Szájsebészeti Szakfelügyelet nemzetközi aktivitásának növelése. Rendszeresen részt veszünk a Council of European Chief Dental Officers munkájában és konferenciáin. 2009-ben, mint Chief Dental Officer for Hungary beválasztottak a szervezet vezetőségébe (Executiv Board Membership).
2009-ben vettük fel a kapcsolatot hivatalosan a Betegjogi, Ellátottjogi és Gyermekjogi Közalapítvánnyal. Idén kapcsolódtunk be a WHO Európai Irodája, az Országos Gyermekegészségügyi Intézet és a Szakminisztérum által koordinált prevenciós projekbe. Rendszeresen meghívást kapunk a Magyar Orvosi Kamara Fogorvosi Tagozatának kibővített vezetőségi ülésére, ahol nagyobb, a fogászat egészét érintő kérdések kerülnek megbeszélésre.

Ezek, és az ilyen jellegű felkérések nagy megtiszteltetésként érik a szakfelügyeletet, nagyon örülünk nekik, ugyanakkor rengeteg munkát is jelentenek.
Melyek azok a célkitűzések melyek még nem valósultak meg?
Két területen szeretnénk még eredményt elérni. Az egyik a primer prevenciós tevékenység beindítása a szájüregi illetve a maxillo-faciális területen előforduló daganatos elváltozások megelőzése és a magyarországi lakosság igen rossz szájhigiéniás állapotának javítása érdekében. Már vannak megbeszélések, tárgyalások, melyek sokat ígérők ezen a területen. A másik célkitűzésünk a fogorvosi beavatkozások éber szedációban történő elvégzése korszerűtlen szabályozásának megváltoztatása. A jelenlegi szabályozás szerint fogorvos nem végezhet éber szedálást, ugyanakkor az európai unió országaiban ugyanez – veszélytelensége miatt – természetesen megengedett. A jelenlegi szabályozás korszerűtlen, hiszen egyrészt mind a fogorvosi alapképzés, mind a szakképzés jelentős oxiológiai modult tartalmaz, másrészt a csupán OKJ-s végzettségű mentőápolóknak az éber szedálás megengedett. Az éber szedálás alkalmazásának kiszélesítése a fogászati ellátásban többek között jelentős segítség lenne a fogyatékos betegek egy részének kezelésében. 
Hogyan egyeztethető össze az elmúlt öt évben végzett rengeteg szakfelügyeleti munka a Fogpótlástani Klinikán folytatott docensi tevékenységgel?
Remélem jól, bár erről professzoromat kell megkérdezni. Mindig is igen fontosnak tartottam oktatói tevékenységemet és ez az elmúlt öt évben sem változott. Mind az alapoktatás, mind a továbbképzés sok örömet okoz. Különösen igaz ez a klinikán dolgozó rezidensekkel való foglalkozásra. Számos érdekes Tudományos Diákkörös és Szakdolgozati témán is dolgozunk magyar és angol nyelven tanuló hallgatókkal. A tudományos tevékenység keretében az elmúlt öt évben 36 tudományos publikációm jelent meg, ebből hét könyvfejezet, hét angol nyelvű közlemény. Amire igazán büszke vagyok tudományos területen, hogy elsőszerzős közleményünk jelent meg az International Journal of Prosthodontics című igen tekintélyes protetikai szaklapban. A publikált szakfelügyeleti közlemények száma huszonkettő.
Köszönöm a beszélgetést!
Köszönöm a lehetőséget, hogy beszámolhattam munkámról és köszönöm a sok támogatást, amit mind a szakfelügyelői munkámban, mind az egyetemi oktatói munkám területén kaptam kollégáimtól, barátaimtól.
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