Beszámoló a 2009 évi munkáról

Védőnői Szolgálat Körösladány
  Körösladányban két védőnői körzetben ketten dolgozunk területi védőnőként, munkánk leginkább az egészség megőrzésére, megtartására irányul. 

A lakosság jelenlegi egészségi állapota elmarad az ország társadalmi, gazdasági

fejlettségéből adódóan várható szinttől. Az egészségi állapot jó irányba történő megváltoztatása közös társadalmi érdek és sürgető feladat.

Az utóbbi években végbement szemléletváltozás következtében a védőnői munka

egyre inkább a partneri viszonyra épülő tevékenység. Mindennapi

munkánk során segítő értékrend alapján végzett családközpontú gondozással az egészség megtartását, fejlesztését szolgáljuk. Az egészségfejlesztés, az egészség, mint érték elfogadtatása kitartást igénylő, hosszú folyamat.

Családgondozási munkánk végzésekor gyakran találkozunk a családok egészségének,
pszichés és szociális egyensúlyának megbomlásával. Ezekkel való foglalkozás

magasfokú empátiát, szaktudást és segítőkészséget igényel. Mindezek a feladatok

újabb és újabb kihívások elé állítanak bennünket és szükségessé teszik az egész

élet folyamán való tanulást.

A prevenciós tevékenység végzése multidiszciplinális és multiszektoriális együttműködést

igényel. A prevencióban minden közreműködőnek megvan a maga fontos

feladata.

A mi feladatunk a várandósok, gyermekágyasok és a 7 éven aluli gyermekek védőnői ellátása. Emellett iskolaegészségügyi munkát is végzünk, mivel az iskolának nincs főállású iskolavédőnője.
A védőnői munka eredményességéhez elengedhetetlen, hogy az orvos és a

védőnő a preventív ellátást azonos szakmai elvek alapján és gyakorlat szerint

végezze. Az orvos ajánlja, támogassa a védőnői ellátás igénybevételét,

segítse a gondozott személy és család együttműködésének megnyerését az

egészségesebb életvezetésben.
Az egészség megőrzése már a prekoncepcionális korban megkezdődik az

anyaságra és az ezzel összefüggő egészséges életre történő neveléssel, mert

csupán ennek segítségével csökkenthető hazánk európai viszonylatban is rendkívül

magas koraszülött aránya; ezt követi a korszerű terhesgondozás és az egészséges,

átlagos születési súlyú magzat megszületése. Ennek döntő jelentősége van a

későbbi egészséges életben: ismert, hogy az alacsony születési súly jelentős rizikótényezője

a későbbi cardiális és endocrin megbetegedéseknek.

 2009-ben 73 kismamát gondoztunk összesen, közülük 43-at vettünk 2009-ben nyilvántartásba. 30-an igényeltek fokozott gondozást, 20-an egészségügyi, 9-en szociális okból és 1 kismamánknak egészségügyi és szociális gondjai is voltak. 5 gondozásba vett várandós terhessége végződött spontán vetéléssel, halvaszülés nem volt, koraszülés 4 alkalommal, amiből sajnos kettő a csecsemő halálához vezetett. Titkolt terhesség nem jutott tudomásunkra tavaly, egy otthonszülés volt, mely során egészséges újszülött jött a világra. Egy újszülött került születése után azonnal állami gondozásba, gyámügyi határozat alapján.

Születések számának alakulása 2005-2009 között:

	Év
	Születések száma

	2005
	57

	2006
	30

	2007
	47

	2008
	37

	2009
	50


  2009-ben 287 gyermeket gondoztunk, közülük 72 valamilyen ok miatt fokozott gondozást igényelt. A 72 gyermeknek több mint fele szociális okok miatt veszélyeztetett, 29-en egészségügyi okból, 4 gyermeknél pedig szociális és egészségügyi veszélyeztetettség is fennállt. Elég gyakoriak a kisebb-nagyobb fejlődési rendellenességek, 2009-ben is előfordult 50 újszülött közül 8-nál. Sajnos két csecsemőhalálozás is volt, mindkettő oka az extrém koraszülöttség volt.  
A családokkal családlátogatások és tanácsadások alkalmával tartjuk a kapcsolatot. Tavaly 1843 családlátogatás történt a két körzetben, tanácsadáson a megjelenések száma 1570 volt. 
  A családlátogatások során egyre több problémával találkozunk, melyek közül leggyakoribbak az anyagi és párkapcsolati gondok. Jelentős a szülők között a munkanélküliek száma, sok családban egyik szülőnek sincs munkája. Sok esetben a gyermekvállalás is éppen ezért történik, a gyermek után járó ellátásokból ( GYES, családi pótlék, stb…) él meg vagy próbál megélni a család. A pénztelenség, a megélhetési gondok egyre nagyobb feszültséget teremtenek a családokban, ami jelentősen kihat a gyermekek fejlődésére, pszichés állapotára.

Emellett az alkoholizmus is egyre több családnál okoz problémát, és sajnos nemcsak az apáknál, hanem több esetben az anyáknál és terhesség alatt is tapasztaljuk. 
Munkánkat nagymértékben nehezíti az a körülmény is, hogy nagyon megnőtt azon családok száma, akik állandóan költözködnek, sokszor nyomon sem tudjuk követni, hogy honnan költöztek be városunkba, megkapták-e a gyermekek a védőoltásaikat, kötelező szűréseik megtörténtek-e. Gyakran olyan hirtelen költöznek el előző lakhelyükről, hogy a gyermekek egészségügyi dokumentumaival sem rendelkeznek. Az ilyen családoknál már az is nagy eredménynek számít, ha a kötelező vizsgálatokra be tudjuk „rángatni” őket, ha valamilyen különleges ellátást igényelne a gyermek, az a legtöbb esetben nem valósítható meg. A pénztelenségre hivatkozva sokszor el sem viszik a gyerekeket a szakvizsgálatra vagy fejlesztésre. 

Egyre több családban vesznek bennünket semmibe  Addig vagyunk csak kedves védőnők, míg mosolygunk, ha valami problémát jelzünk, akkor rögtön felháborodnak. Csak a mi kötelességünket és a saját jogaikat tudják, de ha felhívjuk a figyelmüket a szülői kötelességre, akkor gyakran zárt kaput találunk a következő látogatás alkalmával. Ez is azt jelzi számunkra, hogy egyre szaporodik a felelőtlenül gyermeket vállalók száma.

Amíg szegénység van, amíg a becsületesen végzett munkának nincs értéke, amíg az emberek értékrendje nem változik, addig mi csak nagyon kicsit tehetünk a gyermekekért és sajnos sokszor szélmalomharcnak érezzük a munkánkat. De hisszük, hogy nem feleslegesen dolgozunk, sok kis apró lépéssel is közelebb jutunk a célhoz és a gyermekek mosolya sok-sok nehézségért kárpótol bennünket.
Körösladány, 2010. 05. 19.                                            Szatmáriné Rudner Marianna
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