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Páva Hanna az Állami Egészségügyi
Ellátó Központ főigazgató-helyettese a
Magyar Kórházszövetség XXX.
Kongresszusán, Egerben az ÁEEK által
2015. július 1-je után szakképzésbe
lépő rezidensek körében végzett
felmérés eredményéről.

Mi lehet a radiológia válasza erre?



Visszajelzés – de hogyan?

•

•

•



Az elmélet…



Minőségbiztosítási program
céljai a radiológiában… 
• Minimalizálja a résztvevők kockázatát.

• Maximalizálja a diagnosztikai 
információt.

• Monitorozza a készülékek és vizsgálati 
protokollok teljesítését.

• A képek paramétereinek ellenőrzése.

• Értékeli a vizsgálatok megfelelőségét. 

• Véleményezi a leletezés pontosságát.

• Kezeli a komplikációkat és váratlan 
eredményeket.

• Támogatja a tutor és jelölt 
kapcsolatát.

• Tárgyszerű visszajelzést ad a jelölt 
által végzett beavatkozásokról.

• Monitorozza a képzési terv 
teljesülését.

• Véleményezi a leletezés pontosságát.

• Kezeli a komplikációkat és váratlan 
eredményeket.

…és a szakorvosképzésben





MRT IB HONLAP
http://socrad.hu/info.aspx?sp=7

http://socrad.hu/info.aspx?sp=7




A gyakorlat…



Az elvégzett munkát egy rezidensnek 
jelenleg az alábbi módon kell igazolnia:

• Szakképzési terv -> RENY(?)

• Munkaidő-igazoló (munkahely-ÁEEK)
• Gyakorlatigazoló (Szakképzési Kp.)
• Index (Szakvizsga)
• Munkanapló (beavatkozások-szakvizsga)
• + egyéb, helyi variációk…

…lehetőleg harmonizáltan…

Ezek közül elektronikus: 0 db
Bürokrácia level 2018



reny.hu

Akkreditációs adatbázis?
ePortfolio? Munkanapló?
„Rezidens Neptun”?



Helyi gyakorlat













SZAKMAI VS JOGI KOMPETENCIA!

Eközben Európában…



SZAKMAI VS JOGI KOMPETENCIA!

Eközben Európában…



Egy jó példa…



CT peer-review – technikai háttér

• Kátai Gábor Kórház (Karcag) CT (Siemens Somatom Emotion 16)

• Vizsgálatkérés – minden elektív CT vizsgálat

• Megfelelő vizsgálati protokollok

• eRad képszerver – előzmény betegadatok, képanyag

• Leletezési protokoll – a lelet állandó tartalmi elemei

• Leletsablonok

• Otthoni/munkahelyi internetelérés, „hagyományos” PC

• 2017 szeptemberétől





Humánerőforrás, munkamenet

Szakmai 
koordinátor

Elsőleletezők
13 (9 aktív) fő

Másodleletezők
7 fő

Radiográfusok

• Koordinátor: délután 15.30 – esetek kiosztása 

• Elsőleletező
• eRad-on ellenőrzi az esetkiosztást

• 24 óra áll rendelkezésre a leletezésre

• Leletsablonok használata.

• Kész lelet: email a másodleletezőnek

• A másodleletező 72 órán belül véglegesíti a leletet.
• A végzett módosításokról az elsőleletezőnek emailben

(és/vagy szóban) visszajelzést ad.

• Kitölti az online peer-review űrlapot.

• Bármilyen rendellenesség észlelése esetén a 
résztvevők értesítik egymást!

• Havi összegzés, megbeszélés



Kérdőív (2018. május)

• Első és másodleletezőknek kérdőív összeállítása
• 9 elsőleletező

• 4 másodleletező töltötte ki.

• A peer-review alapú leletezést 85% nagyon hasznosnak,
15% hasznosnak tartja.

• A napi munkaidőn túl átlagosan ennyi időt fordít a leletezésre:
• Elsőleletező: napi átlag 2 óra 53 percet (medián 3 óra)

• Másodleletező: napi átlag 2,5 órát



Kérdőív (2018. május) – válaszok  

• Az elsőleletezők 78%-ának nagymértékben segítette a CT leletezésben 
való fejlődését, és ugyanekkora arányban a többi modalitáson való 
leletezést is kisebb-nagyobb mértékben fejleszti.

• A másodleletezők fele is úgy érzi, hogy a módszer fejleszti a CT és egyéb 
modalitásokon való leletezési készségeit.

• Minden válaszadó támogatná más képzőhelyeknek a peer-review alapú 
szakorvosképzés elterjesztését.

• Minden válaszadó támogatná a peer-review módszer bevezetését más 
klinikai helyzetben (pl. onkoteam, ügyelet).



Kérdőív (2018. május) – válaszok

Más képzőhelyeknek azért javasolnám…
• Folyamatos kapcsolat a modalitással.

• Folyamatos szakmai kapcsolat az első- és másodleletező között.

• A jelölt nem a beteg kárán tanul.

• Jelenleg ez az egyik leghasznosabb tanulási forma.

A legnagyobb kihívás elsőleletezőknek:
• A szakmai rutin hiánya: az egy esetre fordított idő, irodalmazás, nehézkes fogalmazás, 

lényegkiemelés.

A legnagyobb kihívás másodleletezőknek:
• Megfelelő, építő visszajelzést adni az elsőleletezőknek, hogy minél többet tanuljanak belőle.

• Ne legyek befolyásolt sem a jelölt megelőző teljesítménye alapján, valamint maradjak 
objektív egy adott eset kapcsán eltérő véleményt olvasva.



79%

85%

1: nem igaz
2: inkább nem igaz
3: semleges
4: inkább igaz
5: igaz
n=13

77%



Kérdőív (2018. május) – válaszok 

A legnagyobb nyereség elsőleletezőknek:
• Szakmai "rutin" megszerzése, sok eset, kórkép, amit egyébként nem látnék. 

Osztályozási rendszerek megismerése, készség szintű használata. Lelettel szembeni 
igényesség kialakulása, fejlődése.

• Van visszajelzés, ami sokszor nem esik jól az adott pillanatban, de később van miből 
építkezni, és objektíven látjuk, hogy hol is tartunk valójában. Mivel tudom, hogy hol 
hibáztam, a következő alkalommal igyekszek tanulni belőle. 

A legnagyobb nyereség másodleletezőknek:
• Én is szélesítem ismereteimet.

• A fiatalok szemét, gondolkodásmódját egy-egy eset kapcsán elfogadni, ebből tanulni.

• Én is képzem magam az esetekkel, jó érzés segíteni és esetleg újat mutatni az 
elsőleletezőnek, ráadásul anyagilag támogatott.



Összegzés

• KOMPETENCIA ALAPÚ SZAKKÉPZÉS, BÜROKRÁCIACSÖKKENTÉS

•

• Standard, transzparens munkafolyamatok – KERETRENDSZER

• European Training Curriculum, 2013/59/EURATOM direktíva, GDPR

• Folyamatos tanulás, intenzív kommunikáció, csapatmunka

• A jelöltek biztonsága, szakmai fejlődése, visszajelzés számukra!

• A tutorok elismerése.



Köszönöm a figyelmet!

A radiológia jövőjét a szakképzés formája, tartalma és 
minősége legalább annyira meghatározza, mint a 
mesterséges intelligencia alkalmazása!


