Rehabilitacio a rakkezelés utan
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Lakossag: 82 millio fo
19 onkoldgiai rehabilitaciés centrum
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Az alabbi OECD abran a 100 ezer fore vetitett rakhalalozasi , ) .
Evente 6sszesen mintegy

statisztika lathato. (2016) 476 000 embernél alakul ki rakos
betegség Németorszagban.
A sziv és érrendszeri betegségek utan
a halalokok rangsoraban a masodik
helyet foglalja el.

D A lakossag eloregedésével az Uj rakos
esetek szama folyamatosan né.
A talélés gyakran attdl fiigg, hogy
_ mikor fedezték fel a rakot. Minél
korabban felismerik, és az érintett
személy kvalifikalt kezelést kap, annal
nagyobb a lehetdsége a sikeres
gyogyulasnak.
A németorszagi egészségbiztositas
kozponti intézetének adatai szerint a
tamogathat6 n6k 48,2% -a és a
) tamogathato férfiak kb. 25% -a vesz
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Németorszagban a rehabilitacio szerves része egy komplex szocialis biztonsagi
rendszernek, amely gyokerei a 19-ik szazadig nyulnak vissza. Azéta szamos
modositast hajtottak végre a tarsadalombiztositasi rendszerben, de az alapelvek
tovabbra is érvényesek a jelenlegi strukturalt rendszerre is.

A torvények szerint a nyugdijbiztositasi ugynokségek valtak a rehabilitacios
intézkedések legfontosabb finanszirozoiva.

A Nyugdijbiztositasi Ugynokség célja a korai nyugdijazasok megelSzése.
Szamitasok szerint a korai nyugdijba vonulas harom-négy honapra torténd
elhalasztasa kompenzalja egy négyhetes fekvobeteg-rehabilitacios intézkedés
atlagkoltségeit. Jelmondata a ,,Reha vor Rente” ,,nyugdijazas elott rehabilitacio.”

A Nyugdijbiztositasi Ugyndkség pénziigyi befektetéseket végzett, és kulcsszerepet
jatszik a rehabilitacids agazat fejlesztésében.




Az onkoldgiai rehabilitacio célja a rakbetegség és a rakkezelés fizikai és pszichologiai
hatasainak enyhitése.

Ez az orvosi rehabilitacio az akut rakkezelést koveti és folytatodik akkor is, amikor a
kezelések befejez6dnek.

Az onkologiai rehabilitacio el6segiti az erd visszaszerzését és a jo kozérzetet.
Ezenkivil megkdnnyiti a mindennapi életet és a munkara valo attérést (tarsadalmi és

szakmai rehabilitacio).

A rehabilitacié célja a korengedményes nyugdijazas vagy a hosszu tavu gondozas
elkertlése kulonféle munkaorientalt rehabilitacios intézkedésekkel.




A német rehabilitacios rendszer specialis és fliggetlen rendszerré alakult, amely
egyedulallo, és kiilonbozik sok mas eurdpai orszag rendszerétdl, ahol a rehabilitacios
intézkedések az els6dleges egészsegligyi ellatas részét képezik.

A szocialis torvények alapjan a német betegeknek joguk van a rehabilitacidhoz,
amelyet fekvGbeteg-ellatasban, ill. 24 6ras programként kapnak meg a specialis
rehabilitacios klinikakon.

A rehabilitacids klinikak multidiszciplinaris rehabilitacios csapattal dolgoznak.

A rakrehabilitacios intézkedések altalaban harom hetet vesznek igénybe. Indokolt
esetben a rehabilitacios orvos hosszabbitast kérhet. A programok fizioterapiabdl,
betegoktatasbol, relaxacios tréningbdl, funkcionalis edzésbél, onkopszichologiai
kezelésbdl, csoportos foglalkozasokbol, taplalkozasi tanacsadasokbol, foglalkozasi
tanacsadasokbol stb. allnak a beteg sziikségleteitdl fliggben.
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1. Zeichnung: Hamburger Kritik-Model

lelki trauma mellékhatasok késoi hatasok Hamburger MOde”




A HAM B U RG I Ezt a rehabilitacids intézkedést 6 hétnél hosszabb ideig
tarto betegség utan javasoljak, amikor a beteg
MODELL

atmenetileg munkaképtelenné valik.

A reintegracios program vagy a "hamburgi modell”

Fo kozatos Németorszagban csak a kdtelez6 egészségbiztositassal
reintegracio,

rendelkez6 személyek szamara készult.

- Ugyanakkor a magan egészségbiztositas tagjai - és igy
szakmal gyakran koztisztvisel6k is - hasonlo eljarasban

rehab|l|téc|(') részesiilhetnek.

Ha a munkahelyen még nem hoztak létre hasonld

7 7 programot, akkor az érintett személyeknek kilon-kilon
NemetOrszagban kell foglalkozniuk egészségbiztositasukkal, a
kezel6orvossal és a munkaltatoval, hogy kilon

megallapodas johessen |étre az 6sszes érintett fél kozott.
https://www.postbank.de/themenwelten/artikel h
amburger-modell-so-funktioniert-es.html

https://www.test.de/Hamburger-Modell-So-
gelingt-der-stufenweise-Einstieg-4316090-0/



https://www.postbank.de/themenwelten/artikel_hamburger-modell-so-funktioniert-es.html

Mi a hamburgi modell célja?

Azok a munkavallalok reszesulhetnek a hamburgi modellbdl, akik az adott évben
nem voltak képesek legalabb hat hétig dolgozni betegseg miatt - akar egyszerre, aka
id6szakosan.

|lde tartoznak azok a tavollétek is, amelyekben gyogymodokban vagy rehabilitacios
intézkedésekben vettek részt.

A fokozatos reintegracié célja, hogy a munkavallalok fokozatosan
visszatérjenek a teljes munkaterheléshez.

Példaul az érintett személyt az elsd héten napi két orara, a kovetkezd héten harom
orara, majd negy stb. orara engedhetik dolgozni, amelyhez a haziorvos vagy
kezelOorvos beleegyezése szukséges.

A munkaidot hozzaigazitjak a jelenlegi egészségi allapotahoz, és rogzitik a
megallapodasi tervben.




A reintegracio elofeltétele és idétartama

A fokozatos ujbadli beilleszkedés alapvet6 kovetelménye az egészségi allapot,
amely lehetdoveé teszi a munkavallalo szamara, hogy visszatérhessen
fokozatosan a munkahelyére.

Az érintett személy és a kezel6orvos egyutt dont arrdl, hogy megteheti-e ezt a
lépést. Ennek értelmében a munkavallald, az orvos és a munkaltatd szorosan
egyuttmikodnek az integracios intézkedés keretében.

A teljes foglalkoztatas fokozatos bevezetese altalaban négy-nyolc hétig tart.
Esetenként az idészak meghosszabbithat6. Ez altalaban akkor fordul eld,
amikor orvosi okok megkovetelik.




Kire vonatkozik a hamburgi modell?

A hamburgi modell els6sorban a kotelezd egészségbiztositasra iranyul. A németek
korualbelll 90 szazaléka rendelkezik vele.

Azok, akik a magan egészségbiztositashoz tartoznak, nem jogosultak napi
betegségbiztositasi ellatasra a reintegracios szakaszban.

A hamburgi modellben valo részvétel onkéntes. Ez vonatkozik mind a munkavallalora,
mind a munkaltatoéra.

A vallalati integracid iranyitasat torvény szabalyozza, (SGB IX. Cikk 84. § (2) bekezdés), de
ez torténhet a munkavallalok és a munkaltatdk kozotti megegyezés alapjan is pl.
munkaid&-csokkentéssel, vagy mas, konnyebben elvégezhet6 munka vallalasaval.




Mi az eljaras a fokozatos reintegracio soran?

A betegség utani reintegracio soran a munkavallalot tovabbra is munkaképtelennek
tekintik, tehat ebben a szakaszban is a tarsadalombiztositas ala tartozik, azaz jar neki a
tappénz legfeljebb 72 hétig.

Ha a vallalatok és az alkalmazottak megallapodtak a hamburgi modellben, ennek minden
részletét irasban kell rogziteni.

A kbvetkezd pontokat kell szabalyozni:

» Az intézkedés kezdete és vége

» A kilonboz6 szakaszok részletei

» A korai lemondas okai

» A lehetséges fizetés Osszege

» A tényleges munkaszerz6dés ezen idGszak alatt fenndlld rendelkezései




Munkajog - a fonok és a bérek

A fokozatos visszatérésre a munkaltatd hozzajarulasa nélkul nem kerilhet sor.

A legtobb munkaado tamogatja ezt a visszatérési format, de vannak tevékenységi
formak, amikor a feladatot nem lehet ellatni csokkentett munkaidében. llyenkor a fénok
megtagadhatja ezt.

Hasonld a helyzet, ha a korilmények akadalyozzak a beteg tovabbi gydgyulasat, pl: ha
egy legyengilt immunrendszerrel rendelkez6 személy munkahelyén tartés
fert6zésveszélynek van kitéve.

A tul gyors visszatérés veszélyeztetheti a az egészség helyreallitasat.

Fontos: A munkaaddknak tisztaban kell lennitik a szakaszos terv korlataival, miutan
beleegyeztek a reintegracioba.




A reintegracios terv nincs kébe vésve

Az aktualis egészségi allapottdl fliggben kozos megegyezéssel lehet modositani, szukség
esetén akar le is lehet allitani.

Folyamatos orvosi ellen6rzésre van szikség a tulterhelés elkeriilése érdekében. El6fordulhat
az is, hogy a vartnal hamarabb visszatér a teljes munkaképesség.

A betegség utani reintegraciot altalaban sikertelennek tekintik, ha a munkavallalé hét napig
nem jelenik meg a munkahelyén.

Pihen8szabadsagra a beteg nem jogosult a hamburgi modell idején, mert jogilag
munkaképtelen.




Utmutatasok: Hogyan lehet megtervezni a munkaba valé visszatérést?

1. Helyreallitas. A rakos betegség vagy baleset utan - el6szor korultekintéen meg kell
vizsgalni, hogy van-e esély a teljes munkaképesség visszaallitasara 6 hdnapon beldl.
Ezutan a lépésrdl |épésre torténd reintegracio egy olyan lehetfség, amely segit a normal
napi munkavégzésre valo attérésben. Fontos: a részvétel onkéntes.

2. Beszélgetés az orvossal. Gyakran az elsé rakkezelés utan 3-4 hétre rehabilitacios
kbzpontba megy a beteg, ahol munkaorientalt program szerint dolgoznak a beteg
felépulésén. Ha a beteget nem tajékoztattak a Hamburger modellrdl a klinikan, akkor Itt, a
kdzpont dolgozdi hivjak fel a figyelmét a fokozatos reintegracio lehet6ségére.

Ha beteg nem megy rehabilitacios kdzpontba, akkor a haziorvos feladata a beteg
tajékoztatasa.

3. Visszatérés. Mindig meg kell beszélni a haziorvossal, hogy a hamburgi modell
megfelel6-e szamara. Ezutan egyltt tervezik meg a visszatérés fazisait.

Az orvos mondja meg, hogy hany 6rat dolgozhat hetente, és milyen gyakran novelheti az
oraszamot, amig teljes mértékben visszatér a munkaképessége.




4. A visszatérési terv: magaban foglalja a reintegracios intézkedés kezdetét és végét,
valamint a napi munkaidét, és a hét soran a munkaidé novekedését.

Leirjak azokat a tevékenységeket, amelyeket a reintegracids szakaszban végezhet, valamint
a tiltott tevékenységeket (példaul ,,csak Gl6 tevékenységek”, ,,nem emelhet").
Tartalmazhat akadalymentesit6 intézkedést, pl. egy szabalyozhaté asztalt.

Megallapodnak az esetleges felmondasi id6rél, a felmondast indokold okokrdl, ha id6 el6tt
véget kell érjen a program, valamint a fizetés 6sszegérd6l, ha a munkaltato fizet.

5. Munkaadod. Ha a munkaadd egyetért a tervvel, a dolgozé elkezdheti a munkat.
A munkaado csak akkor fogja megtagadni, ha a munkat nem lehet részmunkaid6ben
elvégezni.

6. Kérés. Ha a f6nok egyetért a szakaszos tervvel, akkor irasban be kell nyujtani a
jelentkezést az egészségbiztositohoz. A reintegracio idejére tappénzre jogosult a
munkavallalo, ha a visszatérés a munkahelyre legkés6bb négy héttel a rehabilitacios
centrumban valod tartdézkodas utan torténik, amit a nyugdijbiztosito fizetett.




Vissza a régi munkahoz

A betegség sulyossagatol figgben a gyakorlatban nem mindig lehetséges, hogy a
munkavallald visszatérjen a régi munkahelyére pl. ha a betegség el6tt fizikailag nagyon
megterhel6 munkat végzett.

Ha a munkaadd nem tud kevésbé megterhel6 munkat ajanlani, akkor a visszatérést
indoklas nélkil megtagadhatja. Az érintettnek ezutan nincs mas valasztasa, mint
megvarni a betegszabadsag végét, majd az egyetlen lehet6ség a munkanélkuli-ellatasok
vagy a rokkantsagi nyugdij igénylése.

Csak az vehet részt a hamburgi modellben, aki betegségi ellatast kap. A betegségi
ellatas folydsitasa 72 hét utan ér véget.

A nyugdijasok rehabilitacidjat az egészségligyi biztosito fizeti.




Felhasznalt forrasok

Cancer rehabilitation: A Nordic and European perspective

Was ist eine Krebs-Rehabilitation?

Onkologische Reha

Wiedereingliederung nach Krankheit: das Hamburger Modell

Hamburger Modell Nach der Krankheit zuruick in den Job

Internetes kutatas alapjan osszeallitotta dr. Borsos Terézia fogorvos, természetgyogyasz (2019. december)



https://www.fitreisen.de/krebs-rehabilitation/
https://www.qualitaetskliniken.de/reha-haeufige-fragen/onkologische-reha/
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3109/0284186X.2010.533194?src=recsys
https://www.postbank.de/themenwelten/artikel_hamburger-modell-so-funktioniert-es.html
https://www.test.de/Hamburger-Modell-So-gelingt-der-stufenweise-Einstieg-4316090-0/

