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1.Eloszo

Palyazatunk az Ingatlanfejlesztéi Kerekasztal Egyesiilet (IFK) ,,A jovo egészségiigyi
komplexuma” cimi Otletborzéjének felhivasara irodott. A hallgatéi Otletborze célja a
magyarorszagi pszichiatria egykori legmeghatarozobb épiiletének, az Orszagos Pszichiatriai

¢s Neurologiai Intézet (OPNI) néhai székhelyének, a Lipétmezdnek rehabilitacidja.

A feladat rendkiviil GOsszetett és sokszinii, hiszen az egészségiligy teriiletén a gazdasagi
szempontok ¢és a kozérdekek nem mindig egyeztethetéek dssze. Palyamunkankban kisérletet
tesziink ezek kibékitésére, szinkronizaldsara. Megoldast keresiink e régota elhanyagolt
allapotban 1évd, milemlékvédelem alatt 4ll6 ingatlannak a problémaira; valtoztatdsokat és

fejlesztéseket javaslunk, melyek tdmpontot jelenthetnek a jovojét illetden.

Koncepcionk kidolgozasa tobb hoénapos kitartd csoportmunka eredménye volt, kiilonb6zo
szakteriiletek 0sszehangolasanak eredményeképpen sziiletett meg a végsd elképzelésiink. Egy
olyan komplexumot almodtunk meg, amely értéket képvisel a magyar egészségiigy szdmara,
megfelel az Eurdpai Unids egészségiigyi iranyelveknek és eldirasoknak is, ugyanakkor
gazdasagilag fenntarthat6. A legnagyobb kihivast a kozfinanszirozas és a maganbefektetések
szinkronizaldsa mellett az ingatlan épitészeti ujragondolasa jelentette, hiszen rengeteg
kompromisszumot kellett kotniink a tervezés soran, hogy az épiilet és a kert mind a mai

kornak, mind a miiemlékvédelmi €s természetvédelmi eldirasoknak megfeleljenek.

2.A helyszin bemutatasa

2.1.Torténete
Az 1861. augusztus 4-én megjelent Vasarnapi Ujsag ad hirt az orszagos tébolydarol:

"Az orszagos tébolyda Budavaros hatdaran, az ennek regényes hegyei kozé vezeto ut mellett, a
varostol mintegy féloranyi tavolban fekvo Lipotmezon épiil, melynek szép, nyilt tere iigyesen
és czélszeriien szemeltetett ki ez intézet helyiségéiil. A terv szerint az épiilet két emeletbdl s egy
foldalatti osztalybol (souterrain) fog dllani; fohomlokzata homoru (concav) vonalban, az uj
orszaguttal keresztben, Budavar felé lesz forditva; s 14 épiileti osztdalyra, 5 udvarra s tobb

kiilon kertre fog oszolni. (...)” !

' http://keptar.oszk.hu/html/kepoldal/index.phtmI?id=044326 (Letoltés ideje: 2014. 07. 30.)
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1. ébra
Orszagos Tébolyda Budan (Zettl Lajos mérnok terve szerint)
forras: http://keptar.oszk.hu/html/kepoldal/index.phtmI?id=044326 (Letoltés ideje: 2014. 07. 30.)

1791-ben, II. Lip6t uralkodasa alatt meriilt fel elészor, hogy Magyarorszadgon is sziikséges
lenne egy elmegyogyintézet. Kiilonb6z6 okok miatt végiil csak 1848-ban kezdtek el a magyar
tébolyda ¢épitésével kozvetlenlil foglalkozni. Lipotmezdt tartottdk a legalkalmasabb
helyszinnek kiesd fekvése, északi szelekkel szembeni védettsége és bd viztartalékai miatt. A
kivélasztott telek Gobl Lip6t tulajdona volt, rola kapta a Leopoldfield, vagyis Lipotmezd
nevet. Az intézet épitésérdl 1. Ferenc Jozsef rendeletben hatarozott, a terveket Zettl Lajos

épitészeti tanacsnok készitette el.?

A domborzathoz alkalmazkodva jelolték ki 1857-ben a telket, melyet a Beliigyminisztérium
vasarolt meg 65 kataszteri hold nagysagban. Az akkori mértékegység, 1 kataszteri hold (bécsi
hold) 0,5755 hektarnak felelt meg, és egészen az 1970-es évek kozepéig holdban adtak meg a
telek méretét. Varasdy Lipot, az akkori budai fdmérnok elkészitette Buda részletes térképét és
szabalyozasi tervét, melyben megtalaljuk Lipotmezé rajzat is, melyen jelolik a levert
hatarkoveket, a meglévo fakat és domborzati viszonyokat. Az 1858-ban kiirt részletes
tervpalyazatban olvashatjuk, hogy ,elkeriilend6 minden... komorsadg, ami a betegekre

hatranyos”, és ez az elvaras a kertre is igaz volt.

Az intézet Budai Magyar Kiralyi Orszagos Tébolyda néven 1868. december 6-an nyitotta meg
kapuit kezdetben 300 beteggel, mely mar a kezdetektdl kapcsolatba keriilt az oktatassal és a

? http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letdltés ideje: 2014. 07. 26.)

> Bor Ferenc: Az orszagos tébolyda épiilete; Szerkesztette: Buda Attila, Ritook Pal: A Foti
Roémai Katolikus Plébania és a Magyar Epitészeti Muzeum altal 2005. oktober 6-7-én
rendezett konferencia el6adasainak szerkesztett anyaga. (2007).


http://keptar.oszk.hu/html/kepoldal/index.phtml?id=044326
http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/

torvényalkotassal.* Az épités és felszerelés koltsége 1 670 700 forint volt. Eredetileg 800
beteg befogadésara lett volna alkalmas, végiil csak 500 féréhelyes lett. Az orvosok lakasai, a

személyzet szallasai, konyha, irodak és raktar is helyet kaptak az épiiletben.

A kés6i1 romantikus stilusu, négyszintes, jellegében zart tombdt hatalmas park €s 50 hold erdd
olelte koriil. Bar a kert a kozponti udvar koré volt szervezve, de megjelennek az épiilet mogott
¢és mellett is kiemelt funkcidval rendelkezd kertrészletek. Mar a f6épiilet tomegét is a belsd
udvarok novényzete téri meg, ahogy a korszak trendjeinek megfelelden parterekbe rendezett

kitltetéssel talalkozunk.

(Parterre/parter fogalma: olyan kertépitészeti elem, amely a barokk korszaktol kezdve valik
tervezett és diszes részévé a kertnek. Kordbban fliszernovények, késobb éveldk, majd nyirott
orokzoldek alkottak. Fontos latvanyelemek voltak a parterre sarkain megjelené topiaria-k
(formara nyirott bokrok), valamint a kertrészletek alacsonyra nyirt buxus szegélyei.
Legtobbszor szimmetrikus vagy szabalyos rendben alltak, kapcsolodva az épiilet valamely

tengely¢hez.)

Az épiilettel egy idOben tervezett pihend kert Jeney Karoly nevéhez flizodik. A kert
alapvetden az épliletben zajlo gyodgyitast erdsitd hatasa miatt értékes €s jelentds. Az eredeti
kertterven a parkban elhelyezett funkciok kovetik az épiiletben elhelyezett funkciokat és
kiegészitik azokat. A f6épiilet koré szervezddik a tevékenységek 90%-a. A fObejarattol nézve
bal ¢és jobb oldalon egyenld terlileten helyezkednek el a nappali kiiltéri foglalkoztatok, a
"kerengdk’ €s a medencék, azzal a kiilonbséggel, hogy az egyik oldalon a stlyos betegek
végezték ugyanazokat a tevékenységeket, mint a konnyen kezelhetdé betegek a masik oldalon.
A kapolnaval egy vonalban, de az épiilet mogott talaljuk a sportfeliileteket, a teniszpalyatol a

futopalyakig. A lekeritett kertrészek utan egy ives sétaut kovetkezett és azon tal az erdé.

Az intézet tOrténete elvalaszthatatlan a benne dolgozdk, az igazgatok, a féorvosok ¢és

masodorvosok munkassagatol:

* http://lwww.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Let6ltés ideje: 2014. 07. 26.)
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Niedermann Gyula (1884-1899) igazgatd nevéhez kapcsoldodik a gyogyult elmebetegeket
segélyezd egylet megalakitdsa, valamint utodjaval, Bolyd Karollyal (1900-1905) kozosen a
magyar elmegyogyaszati szakkifejezések megalkotasa.” Bolyo atalakittatta a firdéket és
bevezette a vizgydgykezelést. ® Konrdad Jend (1905-1910) sok ujitast vezetett be igazgatdi
éveiben: kezdeményezte az 6nélelmezést, ij mosdhazat épittetett. Bevezette a haladasszamba
mend Ujitast, a szabad kijarast és meghonositotta a kihelyezhetd betegek szdmara a csaladi
apolast. Tamogatta orvosainak 6nallé kutatasat.” Oldh Gusztdv (1910-1925) szémara az
esztétikai, jolléti szempontok is fontosak voltak: parkositott, télikertet épittetett, uszodat,
szinhdzat és teniszpalyat 1étesitett, ndi betegek szdmara szalont zongoraval, férfiak szdmara
pedig tarsalgot alakittatott ki. Korszerisitette az intézetet modern konyhaval és kozponti
fuitéssel. Foglalkozott a megeldzéssel €s a jarobeteg ellatassal. 1924-ben az Elmevédelmi liga
megalakitdsdban részt vett. Az 0 igazgatosagi éveiben restauraltdk a kapolnat: ekkor késziiltek
el Roth Miksa hires tivegablakai és Nagy Sandor falfes‘[ményei.8 Fabinyi Rudolf (1925-1936)
kiemelt figyelmet forditott az apolads korszerlisitésére és fejlesztésére, ezért megszervezte az
Orszagos Elmeépolo Iskolat.”

Zsako Istvan (1936-1945) gazdasagi nehézségekkel terhes idében volt igazgatd. Az 6 idejében
koltozott at a Pszichiatriai Mizeum Angyalfoldrél. Mindennapos munkdja mellett a magyar
pszichiatria torténetének feldolgozasaval foglalkozott (pl.: megirta az Orszagos Tébolyda

keletkezésének torténetét). ™

Stief Sandor (1945-1953) igazgatosaga alatt megkezdddott a vilaghaborti karainak
helyreallitisa. Am 1945 juniusaban a szovjet katonai parancsnoksag bekoltozése miatt, el
kellett hagynia az intézetnek az épiiletet. Csak 1946 szeptemberében koltozhettek vissza a
betegek, 800 menekiilt és 150 hatrahagyott orosz elme- és idegbeteg katona. 1950-ben, az
orszagban elsOként gyermekpszichiatriai osztaly kezdte meg a miikodését az épiilet falai kozt.
1952-ben az intézmény neve Orszagos Ideg- és Elmegyogyintézetté valtozott, s ezzel a

pszichiatria orszagos vezetését is megkapta a szervezes, iranyitas €s ellendrzés tertileten.

> http://lwww.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Let6ltés ideje: 2014. 07. 26.)
® http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letdltés ideje: 2014. 07. 26.)
" http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
& http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letdltés ideje: 2014. 07. 26.)
® http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
19 http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
1 http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
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Gimes Miklosné Hajdu Lili (1953-1957) tamogatta biokémiai kutatasokat. Az igazgatésaga
alatt boviilt a szakemberképzés és allatkisérleti laboratorium létesiilt.'? Mdria Béla (1957-
1972) igazgatosaga lassu atszervezddéssel jellemezhetd, amely soran egyre inkabb atalakult a
szakma terapias felfogasa az elért eredmények és kudarcok nyoméan. Az 6 ideje alatt egy
nagyaranyu feljitas kezd6dott meg, amikor is az osztalyokat korszertsitették és bovitették.
(Példaul ennek keretében alakitottdk ki 1956-ban az idegsebészeti osztalyt.) A betegek

kezelése egyre sokoldalibb lett ennek koszonhetden is.™

Tariska Istvan (1972-1986) igazgatasa idején kezd6dott el a f6épiilet rekonstrukcidja. Ekkor
keriilt at a pszichiatriai feladatok ellatdsaval boviilt neuroldgiai tanszék az intézménybe,
mindkét szakteriiletbe vald aktiv részvételt adva ezzel az intézetnek. 1976-t6l a pszichiatriai
tanszéknek koszonhetéen meghonosodott a pszichoterdpia, s az Orvostovabbképzd Intézet
megjelenésével tovabb boviilt a szakmai tevékenységi kor az intézményben. (A neurologia és
pszichiatria terén kiilonbozé szintii tovabbképzd tanfolyamok eldadasai is itt kertiltek
megtartdsa, az eléadok sok esetben az intézmény dolgozoi voltak.) Ez id6 tajt épiilt ki a
,hemzetkdzi mércével is magasra értékelt kutatobdzis az intézet teriiletén”: mind
laboratoriumi, mind kisérleti szinten versenyképesek voltak a magyar kutatdsok, sok esetben
nemzetkdzi szinten is elismert eredményeket értek el. A ’80-as években ismét modernizalta
magat az intézet: a betegek immar szabadon sétalhattak, megsziintették a zart osztalyokat, s a
pacienseknek legmegfelelébb terapiat széles skalarol valaszthattak ki.** Veér Andrds (1986-
2002) vezetése alatt a modernizacio folytatodott. Kiszélesedett a jarobetegek ellatasa, aminek
koszonhetden 300 darabbal csokkenthették az dgyak szamat. Itt jott 1étre a Memoria Klinika, a
gerontopszichiatria, az addiktoldgia, a vallaspatoldgia, a neuroldgia és az affectiv profilu
osztalyok sora. A rendszervaltast kovetden itt keletkeztek az egészségiigyi reform alapvetd
tézisei. 1995-ben az Agyérbetegek Orszagos Kdzpontja is az intézetben talalt helyet, mely a
betegellatason tul szervezéssel és képzéssel foglalkozott. Tobb egyetemi tanszek keriilt ide: a
Pszichiatria, a Klinikai Pszicholdgia, a Vascularis Neurologia és a Neuroradiologia. 1996-t61

stlyos anyagi nehézségekkel szembesiilt az intézet. Végiil a Minisztérium jovahagyasaval

2 http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
Y http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
* http://www.opni.hu/az-opni-tortenete-i/ (Letoltés ideje: 2014. 07. 26.)
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tobblépcsds atszervezéssel, nagyobb, komplex, integralt betegellatd egységek kialakitasaval

és 0] szervezeti miikodési szabalyzat kidolgozasaval probaltik megoldani ezt a kérdést.*

Nagy Zoltan (2002-2007) vezetése elején még mindig komoly adossagallomannyal kiizdott az
intézet, melynek gazdasagi stabilitdsat a kincstari biztos feliigyelte. 2005-re hosszu tavu
stratégia kialakitasaval sikeriilt a miikddést optimalizalni, az ennek megfeleld szervezeti
rendszert kialakitani és az addssagot ledolgozni. Az Orszagos Pszichiatriai és Neuroldgiai
Kozpont OPK részlege felvételes és specidlis profili osztalyokbol alltak. A felvételes
osztalyok aktiv ¢és rehabilitdcios részlegbdl, rehabiliticidos nappali korhdzbol és
szakambulanciakbol alltak altalaban. és integralt betegellatas folyt benniik. Teriileti ellatasi
kotelezettségén tl orszagos hatdkorrel is rendelkezett. A specidlis profilu osztalyok orszagos
hatokortiek. ,,4z ONK szakmailag ondlloan betegellato, oktato, kutato és orszdagos szervezo”
feladatkori volt. FekvObeteg ellatassal, jarobeteg szakrendelésekkel foglalkozott, mellette
diagnosztikai laboratoriumokat mikodtetett. A szervezet atalakitdsa mellett jelentds

informatikai fejlesztés is végrehajtasra keriilt.*°

Bezarasarol megannyi vita és szobeszéd kering: egyesek szerint anyagi nehézségek miatt
zartdk be, masok szerint a Szcientologia Egyhaz all e mogott, de ingatlanspekulécio is a

feltételezett okok kozott van.

Koltay Erika Bezart kapuk cimii 45 perces dokumentumfilmjében megszolaltatott orvos
elmondasa szerint a szakma krémje végzett itt vildgszinvonali munkat, s a magas tudasu
asszisztensek €s orvosok tobbsége az intézmény bezarasat kovetden kiilfoldon keresett és
talalt munkat. Ezzel nem csak az egészségiigy jelene, de jovdje is kart szenvedett, hisz nincs,
aki a kovetkezd orvos generaciot tanitsa.'’ Az intézményben otthont talald betegeket
egyszertien elkiildt¢ék vagy masik intézménybe helyezték at. Jelenleg nem all rendelkezésre
valamilyen orszagos, tudést 6sszpontositd intézmény: helyi szinten, néhany agyon, tultelitett

osztalyokon igyekszenek gyogyitani az itt maradt szakemberek.®

> http://www.orvostortenet.hu/tankonyvek/tk-05/pdf/3.5/opni_tortenete.pdf (letoltés: 2014.
07.27)

18 http://www.orvostortenet.hu/tankonyvek/tk-05/pdf/3.5/opni_tortenete.pdf (letdltés: 2014.
07.27)

Y Koltay Erika: Bezart kapuk dokumentumfilm (2008-2009), Forgalmaz6: Hérics Film Bt.
¥ Koltay Erika: Bezart kapuk dokumentumfilm (2008-2009), Forgalmazo: Hérics Film Bt.
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2.2. Utols6 éveinek miikodése
Az Orszagos Pszichiatriai ¢és Neuroldgiai Intézetben, nyugodt, vilagtél védett, zold

kornyezetben végeztek a dolgozok vilagszinvonalu gydgyitd, rehabilitdlo, oktatd és kutatd

munkat:

kivalo, magas tudésu, kedves orvosok és asszisztensek Osszeszokott csapatként alltak a
betegek rendelkezésére;

rehabilitacio teljes spektrumat meg tudtdk valositani: bennfekvd, fekvd, nappali
szanatorium, ¢&jszakai szanatorium része is volt az intézetnek; ezen tul az egykori
betegeket fokozatosan engedték vissza az utcara: kezdetben az intézményben kaptak
munkat és szallast, csak ezt kovetéen indult meg a teljes ,levalas” (nagy részben
elkertilték ezzel a modszerrel a betegek visszaesését);

az oktatasban eldnyt jelentett szamara a tobbi intézménnyel szemben, hogy a betegek
sz€les spektrumat kezelték itt, illetve minden héten valamilyen kiilonleges esetet is be
tudtak mutatni a hallgatoknak, igy minden osztaly kiemelt érdeklédést kapott;

az intézményben tobb, specidlis betegségre vonatkoz6, nemzetkdzi szinten is

kiilonleges kutatést is végeztek — esetleg allami tdmogatas nélkiil is.

Utolso éveinek mukodése szamokban:

704 agy
40.000 orvos - beteg talalkozas
bezarasanak évében kb 1.000 ember dolgozott itt:
e 120 orvos
e 40 pszicholdgus
e 60 egyéb diplomas
e 500 ndver

e szakapolo és egyéb alkalmazott

Lakossagszamra vetitett betegellatasi korzet:

o pszichiatria kb. 800 ezer lakos

o neurologia kb. 350 ezer lakos

2.3. Megkozelithetoség, elhelyezkedés
Az ingatlan teriilete a Hvosvolgyi uti (korabbi Vords hadsereg utja) és a Vadaskerti uti

keresztez6dés nyugati oldalan, a Harshegy l1abanal talalhat6. Megkdzelithetdsége a varosbol

jonak mondhatd: autoval a SzE€ll Kalman tért6l 11 perc, mig a strtin jaro 61-es villamossal

negyed oOra alatt elérhetd. Mas telepiilésekrdl els6sorban Budapesten keresztiil érhetd el az



ingatlan, de a jelenlegi tervek szerint az M0-as korgytrii befejezése a 2020-2027-es unids
koltségvetési ciklusban torténik meg, az utolsd, nyugati szakasz kivitelezésével, mely
segitségével az orszag barmely pontjarol gyorsabba valik majd az ingatlan elérése. (Varhatdan

4-8 km-re lesz egy felhajto.)

Jelenleg harom oldalrol utcak hataroljak, a fébejarathoz képest tobb, oldalsd bejaratot nyitva
ezzel. Eszaknyugatrol a Nyéki t, keletrél a Hiivosvolgyi ut és délkeletrdl a Lipotmezei 1t
ovezi. A kornyezo utcak hangulata kisvarosi, nyugodt z6ld ovezet, ezt csak a keresztezodések

jelentds autoforgalma ellensulyozza néha, leginkabb hétkoznap reggel.

Az ingatlan kornyezete szolgaltatasi szempontbol jol ellatott, taldlunk a kozvetlen kdzelben
¢lelmiszerboltot, 6vodat, jsdgost, virdgiizletet, allatorvosi rendeldt és két éttermet. A korzeti
gyogyszertar helyén jelenleg pizzazo 4&ll, valamint az egyik étterem szomszédja, egy
cukréaszda is kénytelen volt bezarni 2007-ben, a kies6 vendégsereg miatt. Két korhdz van par
utcanyi tavolsagra: az egyik a Szent Ferenc Korhaz a Széher iton, a masik a Szent Rokushoz

tartozd Budagyongye Korhaz a Tarogat6 uton.

Elhelyezkedésébdl adodik tobb meghatarozd adottsaga is, mint a telek domborzata és
novényzeti boritottsaga, €s a homérséklet. Hiivosvolgy nem véletlen kapta ezt a nevet, a
varoshoz képest, tényleg 1-2 fokkal hiivosebb itt a levegd. Ez a klima teremt lehetéséget a tii-
¢s lomblevelii hidegkedvelé fajoknak, a kornyezd utcakban sétalva meglepden sok

orokzolddel és hegyvidékre jellemz0 fafajjal talalkozhatunk.

2.4 Jelen (MiiemléKi épiiletek és torténeti kert)
Jelenleg a teriilet kulturdlis Orokségnek szamit, hisz 10 épiilete milemlék, kertje pedig

torténeti kert. A jelenleg hatalyos 2001. évi LXIV. kulturalis 6rokségrol szo16 térvény szerint
a miemlék “olyan miiemléki érték, amelyet jogszaballyal védetté nyilvanitottak”, mig a
torténeti kert “tortémeti vagy miivészeti értékkel biro, onalloan vagy mas miiemlékhez
kapcsolodoan, illetve a torténeti telepiilésszerkezet részeként megjelend kertépitészeti alkotds,
zoldfeliilet, illetoleg park,; a kiemelkedo jelentoségii torténeti kert mitemlékké nyilvanithato. A
torténeti kertet lehetoleg eredeti rendeltetésének megfelelden, teljes eredeti teriiletére

kiterjedoen kell védelem ala helyezni.”lg

 http://net.jogtar.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?docid=A0100064.TV (Letoltés ideje: 2014.09.20.)
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2.5. Miiemléki épiiletek
Az egykori Orszagos Pszichiatriai és Neurologiai Intézet teriiletén a jelenleg alld 20 épiiletbdl

Osszesen 10 élvez miiemléki védelmet. Tovabbiakban ezek bemutatasa kovetkezik:

2.abra
Tertileten talalhaté miiemléki épiiletek sorszamai
forras: a palyazat kiirdja altal rendelkezésiinkre bocsatott anyag

2.5.1.Porta és munkasszallo épiiletei
Az Intézet egykori fObejarata és az azt kozrefogod két épiilet a Hiivosvolgyi utra nyilik. A

pincével is rendelkezd épiiletek egyike portaként, méasik munkasszalloként funkcionalt. A két
¢piilet mind homlokzataban, mind alaprajzaban egymas tiikorképei. Mindkett6jiikk megfeleld

allapotban volt kiviilrol, bar lathato, hogy a falai nedvesek.

3.4bra
Porta
forras: sajat készitésii kép
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2.5.2.F6épiilet
A féépiilet méretének és nagyvonalusaganak koszonhetden vitathatatlanul a legdomindnsabb

éplilet; ez az épiilet ugrik be mindenkinek az OPNI vagy Lip6tmez6é név emlitésekor. Az
¢piilet fObejarata a kaputdl egy egykor szépen tervezett és gondozott, ma inkabb
apolatlansagot mutat6 parkon at vezet. A fak siiri lombkoronaja miatt nem lehet az épiiletet a
maga teljességében megnézni. Az épiilet pavilonos szervezésii. A méretét jol mutatja, hogy
sajat kapolnaja, 3 bels6 udvara és Osszesen 13 IépcsOhdza van. Szintszamat tekintve
valtozatossagot mutat: vannak foldszintes részei, de van 1 és 2 emeletes rész is. (Utobbi a o
homlokzat és a koz€épsd udvart koriildleld szakasz, mely az alagsorral rendelkez6 teriilete is az
épiiletnek.) Kiilso allapotat tekintve voltak és vannak hibai, &m a helyszinbejaras soran

tapasztaltak alapjan ezek csak felszin kozeliek, feltehetéen nem érintik a tartoszerkezetet.

4. abra
Foépiilet f6 homlokzata
forras: sajat készitésii kép
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A funkcionalis és mindségi kiilonbség lathato az épiiletek homlokzatén is. Mig a fObejarat €s
homlokzata reprezentativ, nagyvonalu, visszafogottan diszitett, addig a hats6 homlokzatot

mar az egyszerliség és praktikussag ihlette.

I
f ;:._._ufﬂ@&l“ {’“ﬁﬁ%t

- 3

5. dbra
Foépiilet hatsé homlokzata
forras: sajat készitésti kép

2.5.3. Elelmezési iizem
Az épiilet legutolsé konyhdja a Hiivosvolgyi uthoz legkozelebb esd sarkanal csatlakozik az

¢épiilethez. A jelenleg lathato élelmezési lizemnek csak a féépiiletre nézd L-alaka része esik

milemléki védelem al4, amelyet a siirli novényzet szinte teljesen eltakar a latogatok eldl.

6. abra
Elelmezési tizem miemléki része
forras: sajat készitésti kép
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2.5.4. Oktatasi épiilet
A foépiilettdl északra, kozel a Hivosvolgyhoz talalhato két kisebb épiilet, mely szintén

védelmet ¢élvez. Feltehetéen régéta nincs haszndlva és karbantartva, mert a kiilsd
homlokzatar6l nagy darabokban lejott mar a vakolat — feltehetden vizesedés okozta ezt,

valamint tetOhibara utalo jelek is lathatdak voltak.

7. dbra
Oktatasi épiilet DNy-i homlokzata
forras: sajat készitésli kép

2.5.5. Nyéki uti épiilet
Az L-alaku épiilet 6 kozlekedési és tarsadalmi terét az épiilet sarokpontja jelentette: itt egy

ovalis tér fogadja magaba az embereket, az ehhez csatlakoz6 szarnyak folyosoi, illetve a

szinteket 0sszekotd 1épcséhaz pedig ide csatlakozik be.

8. abra
Nyéki uti épiilet park feléli homlokzata
forras: sajat készitésii kép
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2.5.6. Rehabilitacids Osztaly
A teriilet egyik legmegragadobb hangulata épiilete a rehabilitacios osztaly a maga fa

oszlopaival, korlataival és konyokfaival. Utolsd hasznalat idején kozépfolyosos kialakitast
volt a jobb kihasznalhatosdg érdekében, de ezzel a megoldassal sok, sziikds és nyomasztd
teret alakitottak ki. Erdekessége az épiiletnek, hogy az ablakok parapetmagassaga 150 cm
koriil van. Allapotat tekintve egyéltalan nem megnyugtato a helyzet: a falak nedvesedésének

folyamatat a tet6hibak is erbsitik rongalva ezzel a tartoészerkezeteket is.

9. dbra
Rehabilitacios osztaly park feldli homlokzata
forras: sajat készitésii kép

2.5.7.Mosoda

A véderdd mellett, mar a Ny€ki utrol sem elérhetéen talalhatdé az egykori mosoda. Az
egyemeletes épiilet feltehetden aldpincézetlen. Valoszintileg jo allapotban van (bejaras soran
sem bemenni, sem korbejarni nem volt alkalmunk), de utalnak nyomok egykori rossz

vizelvezetésre, melyek azdta javitva lettek, illetve feltehetben nedvesednek a falai.
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10. abra
Mosoda park fel6li homlokzata
forras: sajat készitésli kép

2.5.8. Hékozpont
Az egykori intézmény hdellatasat biztositotta a hokdzpont, mely egy aldpincézett, nagy

belmagassagli  ipari  épiilet.  Helyszini szemle alapjan j6  allapotban  van.

11. dbra
Hoékozpont EK-i homlokzata
forras: sajat készitésii kép
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2.5.9. Erdei lak
Az erdei lak a véderdd kozelében, a tobbi épiilettdl tavol, takkal elzart teriileten talalhato. Az

¢épiilet részben ald van pincézve. Sajnos a bejards soran nem volt lehetdségiink megtekinteni,

ezért az allapotarol nincs informacionk.

2.6. Torténeti kert

2.6.1. Jellege

A  miiemléki ¢épililethez illeszkedd kerttel szemben tdmasztott elvardsaink koziil
legfontosabbnak tartjuk a korhii névényalkalmazast és vonalvezetést. A 19. szdzadra jellemz6
ives vonalak, és az igy formalt sétautak merdben mas élményt nyljtottak a mai szdgletes
formakhoz képest. A portatdl a foépiiletig vezetd kacskaringds sétdnyok ezt a hangulatot
adjak vissza, ezért az eredeti tervekhez hiien, a kertrész rehabilitacioja sziikséges. A széles,
nagy ivben forduld sétanyok kozott ligetes fatelepitések kapnak helyet, a foépiilet eldtt a
cserjefoltok hidnyoznak, igy biztositva az atlatast. Az ¢épiilet fényét emelni hivatott a
sétanyrendszer kozepén elhelyezett szokokut vagy medence, mert a vizben tiikr6z0do épiilet

képe méltosagot sugall.

2.6.2. Jelenlegi allapota
A kertet 6vez6 nem védett erdd teriiletileg a Hars-hegyhez és a Pilisi Parkerd6hoz tartozik,

viszont nem része a Natura 2000 haldzatnak,a koriilotte elteriil erdékkel ellentétben. A Pilisi
Parkerd6 feladata az erddrészletek (102/A, 102/B ¢és 102/D) és az egész erddtag kezelése,
fenntartasa, kommunikalva a teriilet hasznalojaval. Tulajdon szempontjabol érdekes hely,
mert nem allami tulajdonként, hanem ko6zosségi tulajdonként van nyilvantartva, ami
elsddlegesen kozjoléti rendeltetésti. A térképi adatbazis szerint a telken talalhaté erddk %:-a

kis mértékben és Vs-a kdzepesen tlizveszélyes alloméany.?

Erdotag fogalma (Erd('itiirvény)21: az erddtag a helységhataron beliil az erdo teriileti rendjét,
kell6 attekintését, az erddgazdalkodasi tevékenység alapegységeinek tartdés szerkezetbe

foglalasat biztosito teriileti egység.22

% http://erdoterkep.nebih.gov.hu/ (Letoltés ideje: 2014. 10.14.)
** http://erdoterkep.nebih.gov.hu/ (Letoltés ideje: 2014. 10.14.)
2 http://www.fsz.bme.hu/mtsz/torveny/erdo01.htm (Letoltés ideje: 2014.10.02.)
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A kert 16 eleme az épiiletet koriilvevo parknak az ives sétatt rendszer, ami a bejarattdol mar

magaval ragadja a latogatot. Az utvonalak altal kozrezart foltokban jellemzden idds fakat

talalunk, melyek koziil dominansak:

Vadgesztenye- Aesculus hippocastanum
Keleti platan- Platanus hispanica
Fehér akac- Robinia pseudoacacia
Hegyi juhar- Acer pseudoplatanus
Korai juhar- Acer platanoides
Eziistfeny6- Picea pungens
Lucfeny6- Picea abies

Fekete feny6- Pinus nigra
Csertdlgy- Quercus cerris

Eziist hars- Tilia tomentosa
Kislevel hars- Tilia cordata
Fehér nyir- Betula pendula

Szomoru fuz- Salix alba "Tristis’

A cserjeszint hidnyos és jelentés mennyiségii idegenhonos fajjal szennyezett. Diszitd értékii

cserje fajok:

Aranyvessz6- Forsithya intermedia

Puszpang- Buxus sempervirens

Keleti tuja- Thuja orientalis

Barkoca berkenye- Sorbus torminalis

Keleti tamariska- Tamarix tetrandra
Vérborbolya- Berberis thunbergii "Atropurpurea’

Tiszafa- Taxus baccata

Idegenhonos faj fogalma®- a nem 8shonos (exota) faj fogalméaval szinonim fogalom, de

altalaban sziikebb értelemben, a jelenlegi orszag teriiletén ill. egy-egy t4j vonatkozasaban

idegen eredetlinek tekinthetd fajra hasznalatos (pl. feketefenyd).

% http://erdoterkep.nebih.gov.hu/ (Letoltés ideje: 2014. 10.14.)
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2.6.3. Ervényes szabalyozas
A 1I. Keriileti Onkormanyzat Képviseld-testiiletének jelenleg hatalyban 1évé 2/2007. (1.18.)

rendelete vonatkozik az ingatlanra, mely tobb korlatozo eldirast is tartalmaz, melyek koziil a

jelentések bemutatasra kertilnek.

A teriileten talalhatdo miiemléki védelem alatt allo épiiletekre helyrehozatali kotelezettséget ir
eld az Onkormanyzat. A teriilet egységességét erdsiti az eldirt sziluettvédelem, melyben
korlatozzék az uj épliletek magassagat és tomegét. A torténeti kert teriiletén pedig “miiemléki
kornyezethez ill6, miiemléki épiiletegylittes tengelyes elrendezéséhez, épitészeti karakteréhez
illeszkedd és ugyanakkor a biztonsagos kozlekedést biztositd burkolatok alakithatok ki.” A
tobbi zoldfeliilet is a torténeti kert része, igy azt “az eredeti szerkezet, szimmetria ¢&s
novényelhelyezés figyelembevételével kell kialakitani”, és itt “csak kézmii-becsatlakozasi
miitargy, kerti épitmény, tdmfal, szobor, vizarchitektura, és ezekkel dsszefiiggd kerti épitmény
¢s foldmi helyezhet6 el”. A haromszintes novényallomany mind a kertben, mind a
véderdoben megtartandd. “A véderdoként fenntartando teriileten a novényallomanyt és a
rézstt ugy kell kialakitani, hogy azok a lehetd legnagyobb mértékben passziv zajvédelmi
eszkozként szolgdljanak”, ennek megfeleléen zart novényadllomany telepitése van eldirva,
tovabba, hogy a “teriiletén épiilet, épitmény -a tdmfalak és a vizelvezetés épitményeit kivéve -

nem helyezhetd el”.

Bar az ingatlan teriilete tobb épitési dvezetbe keriilt besorolasra, a nagy zoldfeliileti mutatd
(70-80%), a kiilonboz6 kozmiivek vezetése és épitményeinek felszin alatti elhelyezése, a
csapadekviz telken beliil tartdsanak €s hasznositdsanak szorgalmazasa mindegyikre jellemzd.
Tovabbi javaslat a kert egy részének kozhasznalatra torténd atadasa.

A kijelolt sportteriiletek, melyeken maximum 10%-0s beépitettség lehetséges, “a sport,
testedzés, rekreédcio és egyéb szabadtéri foglalkozasok épitményeinek elhelyezésére szolgal™.

“A tertilet legalabb 20%-at zoldfeliiletként kell kialakitani.”

3. Koncepciolehetoségek vizsgalata

A feladat komplexitdsat az is mutatja, hogy a kozos brainstormingok alkalmaval szdmos otlet
felmeriilt, mire eljutottunk a végsd koncepcionkig. Bar a téma egyfeldél behatarolt -
egészségligyl komplexum - mégis egy “mezei” korhaztol egy ultramodern egészségligyi
kutatokozpontig szinte minden esziinkbe jutott ezen alkalmakkor. Fontosnak tartjuk, hogy azt

az utat is bemutassuk, ahogy megsziiletett a mi egészségiigyi komplexumunk.
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3.1. Els6 koncepcio

Kezdetben az a vagy volt benniink, hogy helyreallitsuk a pszichidtriai és neurologiai
intézményt és kutatékozpontot, csak valamilyen gazdasagosabb {lizleti modellre alapozva.
Elgondolkodtato, hogy egyre tobb pszicholdgiailag nem beszamithatd okozta balesetrdl vagy
blincselekményrdl hallani a hiradasokban. Persze ezeket mindig kritikusan kell kezelni, mert a
média hangstlyai sokszor eltolddnak, és egyirdnyuva valnak. A masik szempont, amit ezzel
az Otlettel ki akartunk hangsulyozni, hogy Magyarorszag ¢élen jart a pszichiatria teriiletén,
szamos kiemelkedd tudasu orvos és kutatd dolgozott e falak kozott az intézmény élete soran.
Aki pszichiater szeretett volna lenni, az nem keriilhette meg az OPNI-t. Rdadasul remek
taptalajt biztositott mindenféle kutatd tevékenységhez, hiszen az orszagos szerepkore
kovetkeztében sok, kiillonb6zd problémakkal kiizdd, eltérd fazisban 1évd beteg volt
megtalalhaté egy intézmény falain beliil. Ezt a koncepciot azzal gondoltuk fenntarthatéva
tenni, hogy a park teriiletén kialakitunk olyan épiileteket, melyek a jové kutatokdzpontjai
lehetnének (pl.: gydgyszeripar). Ez a koncepcido annak ellenére elvetésre keriilt, hogy
megkérdezett szakemberek a magyar egészségiigy legsziikségesebbjének ezt jelolték meg. Két

forrasa volt eme dontésnek:

o feltehetéen a kutatd kozpontok a lokacid kivalosaga ellenére is elkeriilték volna a
komplexumot a “szomszédokkal” szemben taplalt ellenérzések kovetkeztében, igy az
anyagi fenntartas egészében az allamra harult volna;

e komoly szakemberhiannyal szembesiilne az ismét megnyilé pszichiatriai ¢és
neurologiai kdzpont, mivel az anno itt tevékenykedd nagy tudasu, tehetséges orvosok
és kutatok tobbsége ma mar kiilfoldon dolgozik, s helyettesitésiik nem oldhatd6 meg
rovid id6n beliil, hazajoveteliik csak jol fizetett, megbecsiilt, biztonsadgos, tAmogatott

¢s megfelel6 munkakoriilmények esetén elképzelhetd.

Tekintettel a fentebbi problémakra, elvetettiik az otletet, hisz ennek a projektnek nagyon
komoly hattértdmogatis kellene, az egészségligy drasztikus datalakulasanak amolyan
“z4sz10shajo” projektjeként akdr érdemes lenne a megvalositasra. De sem anyagi, sem
politikai, sem erkélcsi tamogatasat nem talaltuk a mai magyar gazdasagi helyzetben,

politikaban és tdrsadalomban.
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3.2. Masodik koncepcio

Masodik koncepcionkban teljességgel eltolodtunk a maganszektor iranyaba. Az altalunk
elképzelt 1), komplex egészségiigyi kozpont céljaként azt hataroztuk meg, hogy egy olyan
egyesitett rehabilitacios kézpontot alakitsunk ki Lipotmezén, mely képes a tarsadalom
részér6l mutatkozd fokozodd igényeknek eleget tenni, korszerii, csaldadias légkori, de
mindemellett versenyképes és megfelel a piacon jelenlévd sztenderdeknek. Igy, egy
intézmény falain beliil valosulhatna meg a kiillonb6zd rehabilitacios teriiletek egyesiilése a
szinergikus hatasok kiaknazasaval. Célcsoportunknak tekintettiik mindazokat, akik hajlandoak
kolteni az egészségiikre és tobbre vagynak, mint amit az allami egészségiigyi ellatas nyujtani
kiilfoldi személyek felelnek meg, akik a magas mindségért cserébe hajlandok magas arat is

fizetni.

Tehat a szolgaltatd kozpont a prémium kategdrias fogyasztok igényeit hivatott kielégiteni. Ezt
a tervet ugy szerettiik volna atiiltetni az OPNI teriiletére, hogy a f6épiiletet két részre vagtuk
volna. Az egyik felében helyezkedtek volna el a kivizsgaldk és konzultacids szobdk, valamint
a foglalkoztatok, a masik a felében pedig egy négycsillagos szalloda az ideérkezd
rehabilitalodni vagyd kiilfoldiek és kisérd csaladtagjaik szdmdra. Nyugat-Europaban a
rehabilitacid régebbre tekint vissza, az utdgondozas elmaradhatatlan része. A célcsoportunk
miatt fontos megallapitéds, hogy tdliink nyugatabbra a menedzser betegségek mar szerepelnek

a maganintézmények ,,étlapjain”, tgymint: kiégés, idegdsszeomlas.

A kutatasaink soran fOként Németorszagban és Svajcban talaltunk olyan intézményeket,
melyek teljes korli prémiumszolgéltatdsokat nyudjtanak, prémium koriilmények kozott.
Ezekben az egészségkozpontokban csak a kivizsgdladsok ara (teljes korti allapotfelméréssel,
konzultacioval, javaslatokkal) forintra atszamolva félmillio forinttél kezdddnek. Pontos
Osszegekrdl nincs informacid, mert csak a személyes/e-mailes egyeztetés alkalmaval lehet
arajanlatot kérni, ezzel is biztositva az egyedi és a személyes banasmodot. Néhany szoval
jellemezve ezeket az intézményeket, ezek juthatnak esziinkbe: személyre szabottsag,
profizmus, kényelem, az egészség megfizethetetlen. Ezen intézmények arfekvése olyan
szempontbol kedvezd, hogy egyfajta versenyképességet biztositott volna a mi
koncepcionknak, ami a szolgaltatdsok arait illeti, ha ezen alacsonyabb arak mellett is képesek

lettiink volna hasonlé mindségli szolgaltatdsokat nyujtani. Ezenkiviil egy gyogyvizes

21



részleggel ¢és étteremmel, kavézoval tettik volna még vonzobba a rehabilitacids

kdzpontunkat.

Ez a koncepcid végiill méretgazdasagossagi szempontokbol keriilt elvetésre. Az OPNI
teriiletén csak a foépiilet 22 000 m? (elozetes szamitasaink alapjan), ami nagyjabol (a
rendeldket, kivizsgalohelyiségeket, foglalkoztatokat leszamitva) 800 férdhelyet jelentett
volna. Ha ezt atszamoljuk szobaszdmra, ez nagyjabol 400 darabot jelent 1-2-3 f0s szobakkal
szamolva. Az altalunk megcélzott szegmens pedig nem tud kihasznalni egy ilyen méreti
létesitményt (Osszehasonlitisképpen: az Intercontinental Budapest a fovaros egyik legtobb
férohelyli hotele, a maga tobb mint 600 szobdjaval, ami 1,5-szer annyi, mint az altalunk
elképzelt hotelé, viszont szazszor szélesebb korbdl merit, mint a rehabilitacios céllal 1étrejovo
egészségligyi intézménylink). Fontos hangstlyozni, hogy nem egy ujabb wellness kdzpontot
akartunk teremteni, hanem egy mindenféle rehabilitacids ellatast kdzpontositd, csalddias
prémium helyet. Nemcsak a méret volt az egyetlen ellenérviink, hanem az é&llam
szerepvallalasanak minimalisra csokkentett mivolta is. Mégiscsak egy allami tulajdonban 1év6
40 hektaros birtokrdl van sz6! Azt nem tartottuk elegendd allami funkcidnak, hogy az allam
bérbe adja a teriiletet. Bar érezhetd, hogy a kormany egyre inkdbb kihatral és teret enged a
maganintézményeknek, hogy az Onkormanyzatoktdl atvett korhdzak miikodés soran
felhalmozott adossagait csokkentse. Igy jutottunk el az altalunk legjobbnak itélt megoldashoz,

ami az el6z6 koncepcidk legelénydsebb vonasait viseli magan.

3.3 Rehabilitacios kozpont allami tAimogatassal

A volt OPNI teriiletén egy tobb mérfoldkobdl allé beruhazast latunk megvaldsithatonak. Az
els6 mérfoldké egy olyan rehabilitacios kozpont kialakitasa elsésorban a fOépiiletbdl és
kornyezetébdl, ami finanszirozasat tekintve vegyes. Alapvetden egy rehabilitacios
maganintézmény, maganrendeldkkel, ahova olyan fizetds, akar atlag keresettel rendelkezd
betegek latogatnak el, akik magasabb szinvonalu, gyorsabb, gordiilékenyebb ellatasra
vagynak. A volt féépiilet altalunk értékesnek itélt egyik felében a szobakat alakitanank ki, a
masikban a rendeldket, vizsgalokat, foglalkoztatokat és laborokat. Ezeket a szobdkat nem egy
atlagos korhaz kortermeként kell elképzelni, hanem inkdbb egy csaladias, baratsagos, 4*-0S

széllodai szobaként, annak minden kényelmével és mindségével.

Amint azt mar kordbban hangstlyoztuk, az allami szerepvallalast és a mostani neurologiai és

egyéb rehabilitacios szakellatas tulterheltségét konnyitendd, a szakorvosok adhatnanak
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beutalot ebbe az intézménybe is, ahol a betegellatas koltségeinek egy részét az allam
tamogatna. Ezt ugy kell elképzelni, hogy példaul valaki egy stroke utan szeretne
rehabilitacion részt venni, akkor elmegy a szakorvosi rendelésre, ahol az orvos két opciot tar
fel elotte. Vagy ir egy beutalot valamelyik allami kérhazba, ahol a gydgyulast az Orszagos
Egészségbiztositasi Pénztar (OEP) finanszirozza, vagy ir egy beutalét az altalunk
megalmodott intézménybe, ahol a kezelések meghatarozott szazalékat az allam fizeti ki az
OEP-en keresztiil egy bizonyos dsszeghatarig. Ez az opcid szdmos elénnyel rendelkezik. A
betegek szempontjabol pozitiv, hogy elkeriilhetd a hosszi honapokig tartd varakozas, amig
idépontot lehet szerezni a szakrendelésekre, elkeriilhetdek a tulzsufolt, sajnos anyagi forrasok
hianydban leromlott allapota kivizsgadld szobak és kortermek, ezen feliil ebben az
egészségligyl centrumban a rehabilitdici6 minden spektruma szinteret kapna. Tehat a
kiilonb6z6 rehabilitacids teriiletek, melyek szorosan egyiitt kell, hogy miikddjenek egy-egy
eset kapcsan, egy helyen allndnak az orvosok és betegek rendelkezésére. A legmodernebb
kezelési eljarasok mind hozzaférhetévé valndnak ebben a rehabilitidcids intézményben,
raadasul csodaszép kornyezetben, mégis megfizethetd aron. Ez féleg azon betegek igényeit
elégitené ki, akik a magyar atlag felett keresnek, de a prémium kategéridt mar nem tudjék,
vagy nem akarjdk megfizetni, 4m mindségi szolgaltatast szeretnének kapni elérhetd és
tervezhetd idOraforditassal. Egészségtudatosak, nyitottak az tjra, elvarjdk a mindségi
szolgaltatasokat és hajlandoak fizetni a kényelmiikért, de mindemellett azt is érezhetnék, hogy

a fizetésiikbol levont TB jarulékért cserébe egy nagyon jo szakellatasban lehet résziik.

Az éllam szamara is kedvezd ez az 1 felallas: nem kell egy ujabb korhdzat fenntartania, de
mégis szinvonalas ellatashoz juttat sok embert, mikézben iranyt mutat az egészségligy ¢&s
turizmus Osszekapcsolodasaban, szamos munkahelyet teremt, és 0j életet ad egy romlasra
itélt, értékes ingatlannak. Az allami tulajdonu teriileten allami befektetésbdl Gjulna meg az
OPNI f6épiilete, de maganrendeldk bérleti dijai az allam altal megbizott izemeltetot illetik
meg. Ezen bevételek osszegeét ugy kell kalkuldlni, hogy fedezni tudjdk a beutaltak ellatasanak
koltségeit. Az épiilet pedig allami kézben maradna, igy késObb akar mas célokra is lehetne
haszndlni, ha a vezetés tigy dont. A harmadik fél, akit be tudnank kapcsolni a koncepcioba, az
a munkaltatd. Egyre tobb elem emelhetd be ado- és jarulékmentesen a munkaltatok altal
nyujthatd cafetéria csomagokba, melyek koz¢ az egészségbiztositds is bekeriilt. A
munkavallalo donthet - tételezziik fel, hogy tényleg 6 dont ugy és nincs kényszerpalyara

crer

munkaltatd is hozza tehet még pluszba. Ez a lehetdség altalaban éppen azoknak elérhetd,
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akiket amugyis célcsoportunk tekintlink: multinacionalis nagyvallalatndl dolgozo,
kozéposztalybeli értelmiségieknek. Sink6d Eszter a Semmelweis Menedzserképzo Intézetének
oktatdja 2011-ben igy nyilatkozott a baleset- és betegellatds adomentessé (minimalbér 30%-

aig) tételérol:

"Lesz kiilon koz- és maganellatds, mikézben az elsé vergddik, a mdsodik viragozni kezd. A
maganbiztositok aktivitasa egyelore kiegészité biztositaskent értelmezheto, de ha a kormany
nem rak be plusz forrast a koztulajdonu rendszerbe, akkor a folyamat nem dll majd meg ezen

a szinten, hanem tovabb gyiiriizik, és egy alternativ rendszer jon létre a kozellatas mellett."

Errdl a kérdésrdl megoszlik az egészségiigyi szakemberek véleménye. Egy résziik
elfogadhatatlannak tartja a kétszintli egészségiigyet - “szegények és gazdagok korhazat”,
masok szerint igy javulhatna az allami szféra mindsége. Bar arrol nem késziiltek
tanulmanyok, hogy a munkaltatok fizetéseken megsporolt, adomentessé konvertalt kifizetései
mekkora bevételkiesést eredményeznének az egészségiigynek. Mi ebben nem kivanunk allast
foglalni, de az biztos, hogy a mostani ellatds nagyon sok teriileten kritizalhato és hossza tdvon

nem mitkoddképes, igy egy maganintézmény megjelenése hidnypotld a mostani helyzetben.

A foépiilet koriili teriileteket rendbe raknank, az elhagyatott €s tovabbiakban sem hasznositott
épiiletek egy részét lebontanank. Még két fontos funkcidt épitenénk be az elsé mérfoldkd
célkitlizéseibe: egy gyogyvizes wellness részleget tobbféle medencével. A termal részleg
kettés rendeltetésti lenne. A gydgyviz szerepet jatszik a rehabilitacidos folyamatban, igy
elengedhetetlen. Szerencsére a teriilet rendelkezik gyogyforrdssal, igy ez nem iitkozik

megvalosithatatlan akadalyokba.
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Masrészt szeretnénk a helybéli mikrok6zosséget is bekapcsolni a kozpont életébe, igy ez a
részleg és szolgaltatasai elérhetéek lennének megfizethetd aron a helyi lakosoknak bizonyos
idokozokben. Cél, hogy ez az intézmény ne egy elzart kisértetkastélyként funkcionaljon a
tovabbiakban, magas keritésekkel koriilvéve, mindenféle misztikus torténetek forrasaként
szolgalva, hanem a keriilet polgarai altal is nyugodtan latogathatdé parkos, gydgyvizes

létesitményként.

Masodik mérfoldkonek egy ugynevezett kooperativ otthont szeretnénk kialakitani a
Lipotmezei ut mentén. Ez az otthon els@sorban az aktiv, 6nellatasra képes, szellemileg aktiv
idosek szamara létesiilne, akik teljes értékli, mindségi életet szeretnének folytatni
kozosségben, tavol tartva az unalmat, megérizve jo kozérzetiiket, novelve a biztonsag ¢és
hasznossag érzését. Az ingatlan maganhasznélata lakdsokbdl és/vagy szobdkbol, valamint

ko6z0s haszndlatu helyiségekbdl allna.

Bar Nyugat-Eurépaban tobb megvalosult projekttel taldlkozunk, Magyarorszagon
elhanyagolhat6 az ilyen otthonok szama. “Ez a forma tarsadalmi, okologiai és gazdasagi
szempontbol is kedvezdbb az egészséges iddsek szdmara a jelenlegi intézményrendszer

otthonainal, valamint az 6nall6é haztartasban lakasnal is.”

Lipotmezd adottsdgait figyelembe véve alkalmas egy bemutatkozd kooperativ otthon
létrehozasahoz, mely példamutatdsaval, tapasztalatdval segithetné tovabbi kozdsségek

. - , 24
l1étrehozésat orszagszerte.

Harmadik mérfoldkének szeretnénk kialakitani egy olyan vonz6 kutatdsi kdzpontot a Nyéki
uttal érintkezd telekrészen, ami versenytarsként szolgalhat a Graphisoft Parknak vagy az
Infoparknak. Ehhez nagy multa, nagy tokével rendelkezd befektetdket kell taldlnunk, akik
tudjak értékelni, hogy BTS épiileteket kaphatnak, gyonyorli kornyezetben. Ehhez
természetesen gy kell tényleg mindent kialakitani, hogy a kiilonboz0 infrastrukturalis elemek
a megfeleld id6ben, helyen ¢és mennyiségben rendelkezésiikre alljanak  (pl.:
szennyvizelvezetés, hulladéklerakd, vegyi anyagtarolo stb.). Kiilondsen a gyogyszeripari

befektetok lehetnek érdekeltek, akik agyi és szervi eredetli problémakat kutatnak. Azért

* http://epiteszforum.hu/fenntarthato-idoslakozas-nyugat-europai-koperativ-otthonok
(Letoltés ideje: 2014. 05. 23.)
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szanjuk ezt a masodik mérfoldkonek, mert ez egy ujabb nagyberuhazas, és kell egy kis
felfutasi id6 (4-5 ¢év), amig az 01j intézmény belesimul a kdrnyezetébe, a helyi kozosség
elfogadja. Ezutdn lehet tovabbi bdviilésekrél gondolkozni, és ez alatt az iddszak alatt

megtalalni a potencialis befektetoket.

A negyedik mérfoldké annak a fiiggvénye, hogy mennyire lesz vonz6 az j komplexum,
érdemes-e az eddig kihasznalatlan teriileteket valamely irdnyban még tovabb fejleszteni, van-
e olyan 10 igény, melyet a komplexum nem elégit ki. Ha lenne ilyen, akkor érdemes
meggondolni a teriilet felparcellazdsat és eladasat, mert a telekarak bevételeit az allam
visszaforgathatnd az egészségiigybe (megj.: amennyiben ezt a telekbirtoklasi szerzédés
megengedi). Tovabbi megfontolasra érdemesnek tartjuk, hogy a jovoben a Petd Intézet is
helyet kapjon a birtokon, hogy azt az értékes munkat, amit a sériilt gyerekek korében olyan
egyediilalld6 mdédon és modszerrel végez, jobb koriilmények kozott és még tobb gyermek
kozott tehesse. Attol sem zarkoznank el, ha a park teriiletén a helyi kozosség aktivitasa is

jelentkezne zeneiskola, gyerekkonyvtar, vagy barmilyen kozdsségformalo otlet forméjaban.

Fontosnak érezziik hangsulyozni, hogy mi azt tartjuk célravezetdnek, ha egyszerre inkabb
kevesebbet, de jobb mindségben és nyomos érvekre alapozva fejleszt az allam, ahelyett, hogy
egy gigaberuhazasba kezdene, ami biztos, hogy soha nem tériil meg. S6t, rossz esetben be
sem fejezédik. Igy egy 2-3-4 fazisos beruhdzas indokolt, melynek a fazisai folyamatosan

formalodhatnak, az éppen aktualis igényeknek megfelelden.

4.Koncepcionkat alatamaszto kutatasok

A kovetkezOkben az egészségiigyi komplexummal kapcsolatos kutatasainkat mutatjuk be,
melyek figyelembevételével, mérlegelésével, bovitésével formaltuk kezdetben az Gtletiinket,

késObb magat a koncepciot.

4.1. Egészségiigyi megkozelités
Az orvosi rehabilitaici6 az egészségiigyi ellatas minden teriiletét érinti. Kiilonalld

szakagazatként valo elismertsége, bar az utdbbi évtizedekben jelentdsen ndtt, még korantsem
mondhato teljesnek. A rehabilitdcié tudomanya azért is nehezen kialakithatd, mert nagyon
sokféle teriiletet dlel fel: jelen vannak benne orvosi, pszichologiai, szocidlis, ergoterapeutai,

fizioterapias és apolasi diszciplindk is. Még nincs olyan tudomanyos munka, mely képes lett
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volna ezen részteriileteket integralva egy oOnallo elméletet alkotni. Ha meg akarjuk

fogalmazni, hogy mit is rejt magédban ez a fogalom, ezzel a munkadefinicioval élhetiink:

., A rehabilitacio olyan aktiv és dinamikus folyamatot jelent, mely segiti a hatranyos helyzetii
személyt abban, hogy olyan tudast és készséget sajatithasson el, amely révén optimalizalni
tudjia a fizikai, pszichologiai és tarsas funkciot. Ez az egészségiigyi eszkozok
osszehangolasaval, tervszerii és egyénre szabott modon valosul meg, a beteg tevékeny

részvetelevel.”

Ha létrejonne a rehabilitacidé mint teljesen 6nallo szakteriilet, az eldsegithetné a tertilet
szakmai elismertségének novekedését, ezaltal erdsodne a pozicidja, ami a forrasokért
folytatott kiizdelemben is fontos tényezd lehetne. Tobbletforrds esetén 1j munkahelyeket is
lehetne teremteni, ami a rehabilitacid tarsadalmi elfogadottsagat is novelné, ami a betegek

bizalmara is hatassal lenne, fokozva a teriilet szerepét a gyogyulasban.

A mi altalunk elképzelt ), komplex egészségiigyi kozpont ennek a gondolatmenetnek a
gyakorlatban vald beteljesiilését irdnyozta eld. Célunk, hogy egy olyan egyesitett
rehabilitacios kozpontot alakitsunk ki Lipotmezon, mely képes a tarsadalom részérdl
mutatkozo fokoz6do igényeknek eleget tenni, korszerti, csaladias 1égkorti, és nem mellesleg
versenyképes, valamint megfelel a piacon jelenlévd sztenderdeknek. Igy egy intézmény falain
beliil valdésulhatna meg a kiilonb6zd rehabilitacids teriiletek egyesiilése a szinergikus hatdsok

kiaknazasaval.

4.1.1. F6bb neuroldgiai betegségek

Az Eurdpai Agytanacs szerint az eurdpai népesség betegségeinek kb. 35%-at agyi betegségek
teszik ki. Magyarorszagon jelentds a szakorvoshidny, kevés az utanpotlas, az ellatasi
egységek feldarabolodtak, aranytalan kapacitas és dsszehangolatlansag jellemzi a neurologiai
ellatorendszert. 2009-ben az orszag lakossaganak csaknem 10%-a jelent meg a neurologiai
szakellatason. A neurologiai betegforgalom 2009-ben a fekvé betegek 4,09%-at, a jard
betegek 2,11%-at tette ki.?® Fontos lenne a megfeleld és felkésziilt szakorvosi kapacités, a

kielégitd infrastrukturalis és megfelelden miiszerezett munkakoriilmények.

» Bereczki, D., Csiba L., Komoly S., Vécsei L. & Ajtay A. (2011). A neuroldgia
magyarorszagi (élet-) palyamodellje — megoldasi javaslat 2020-ig. Ideggyogydszati Szemle,
64(11-12), 377-384.
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Agyi érbetegek (stroke)

A stroke kezelés 2009-ben az esetek 61%-ban neurolégiai volt, 30%-4ban belgyogyaszati.?® A
neuroldgiai osztalyokon alapvetden tulsulyba keriilt ez a betegcsoport. Rehabilitacidjuknal
fontos lenne, hogy az épiiletben legyen kardiologus, neurologus és angiologus. A vascularis
beteg emberek gondozasahoz sziikségesek laboratoriumi és képalkotd eljarasok, melyekkel
jelenleg csak a nagyobb kérhazak rendelkeznek. Jelentds szakemberhidny van, emiatt az
utégondozéasnal természetesen problémak meriilnek fel, hiszen erre mar nem jut elegend6 id6
¢s szakember. Egy idealis komplex vascularis kozpontban a betegeknek hathavonta sziikséges
lenne kontrollvizsgadlatokon megjelenni, ahol kivalasztjdk a miitétre szoruldkat,
feliilvizsgaljak az allapotukat, beallitjak a terapiajukat, atbeszelik a tovabbi rehabilitacidjukat
a szakemberekkel. Egy szekunder komplex prevencids vascularis kozpont 1étrejottét a
Neurologiai, Belgyogyaszati és Kardioldgiai Szakmai Kollégium és a korhazigazgatok

tobbsége is tamogatna.

Klasszikus neurologiai betegségek

2009-ben a fekvo betegek 13%-at, a jard betegek 32%-at tették ki. Az ide tartozo betegségek
jelentds része kronikus, vagyis egész életen at tartd. Egyes klinikdkon és korhazakban
specialis szakrendelések nyiltak: pl. fejfajas, neuroimmunolégia, epilepszia, Parkinson kor.
Ezek a betegségek ritkan igényelnek fekvd beteg ellatast, viszont a specialis ambulancidk
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megerdsitése sziikséges lenne, diagnosztikai és terapias lehetdségekkel.

Neurologiai és pszichiatriai hatarteriileti korképek

A szomatoform korképek kezelése a pszichiatria hataskorébe tartozik, viszont egyes
betegségek gyogyitasaba bevonhatok a neurologusok is. Olyan neuroldgiai betegségek,
melyekhez konnyen diagnosztizdlhaté pszichés betegségek tartoznak, pl. poststroke
depresszid, egyéb kronikus neuroldgiai  betegségekhez tarsuld  szorongasos  és

hangulatzavarok.

® Bereczki, D., Csiba L., Komoly S., Vécsei L. & Ajtay A. (2011). A neurologia
magyarorszagi (élet-) palyamodellje — megoldasi javaslat 2020-ig. Ideggyogydszati Szemle,
64(11-12), 377-384.

?” Bereczki, D., Csiba L., Komoly S., Vécsei L. & Ajtay A. (2011). A neurologia

magyarorszagi (élet-) palyamodellje — megoldasi javaslat 2020-ig. Ideggyogydszati Szemle,
64(11-12), 377-384.
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Vegetativ idegrendszeri betegségek

Néhany gyakori belgyogyaszati €s neurologiai betegségnél jelentkeznek vegetativ
idegrendszeri kéarosodasra utald tiinetek (pl. Parkinson kor, diabetes, immunbetegségek).
Gyakran felléphet alvdszavar is (alvasi apnoe, restless leg szindroma), melyet érdemes

neurologiahoz k6tddo alvaslaborokban vizsgalni.

A gerinc degenerativ betegségei
A porckorongbetegségek €s a gerinc degenerativ betegségeinek vizsgalatat jelenleg fOleg
reumatologusok ¢és ortopédusok végzik, de a neurologusok szerepe is jelentds lehet ezen

betegségek diagnosztizalasanal és rehabilitacidjanal.

4.1.2. Neurorehabilitacid
A neurorehabilitacié az idegrendszert ért karosodasok kovetkeztében kialakult fogyatékossag

¢s rokkantsag (megvaltozott tevékenység és aktivitds) megsziintetésére és csokkentésére
iranyuldo komplex folyamat. Neurorehabilitacido indokolt lehet pl. agysériilés esetén, stroke
utan, kronikus neuroldgiai betegségek okozta fogyatékossag esetén, fajdalom szindromak
esetén, gerincveld sériilést kovetden. A neurorehabilitacid egyik sajatossaga, hogy a kezelési
technikdk alapvetden tlinetfliggdek. A neurorehabiliticios tevékenység dontd része a
mozgasterapia, de emellett kognitiv remediacid, a nyelvi zavarok terdpidja és a viselkedés

modifikacio is fontos teriilet.?®

Legfontosabb neuroldgiai ‘[I'inetegyiittesek:29
e bénuldsok
e koordinacios zavarok, egyenstlyzavarok
e aparaxidk
o akarattol fliggetlen mozgasok
o ¢érzékszervi zavar, érzészavar, fajdalom

e vegetativ zavar

® Bereczki, D., Csiba L., Komoly S., Vécsei L. & Ajtay A. (2011). A neurologia
magyarorszagi (élet-) palyamodellje — megoldasi javaslat 2020-ig. Ideggyogydszati Szemle,
64(11-12), 377-384.
»® Péley Ivan dr.. Neurologiai korképek rehabilitdcidja —  neurorehabilitacio.
http://lwww.cnsc.hu/userfiles/file/ids_pontszerzo/2013/peley_neurorehabilitacio.pdf (Letoltés
ideje: 2014.09.26.)

29


http://www.cnsc.hu/userfiles/file/ids_pontszerzo/2013/peley_neurorehabilitacio.pdf

e tudatzavar
e megismerési zavar

e nyelvi zavarok (aphasia)

A heveny torténés okozta kéarosodas esetén, pl. stroke rehabilitacioval elérheté vagy
visszaallithato akar az attak el6tti allapot is. Koros neurolégiai korképek okozta kédrosodasnal
(SM, Parkinson-koér) a cél a beteg allapotromlasanak lassitasa, életmindségének javitasa. A
rehabilitacid akut eseteknél csak bizonyos ideig sziikséges, mig kronikus esetekben
¢lethosszig is eltarthat. A neurorehabilitacios terv Osszedllitisa teammunkat igényel, tobb
terlileten dolgozd szakember egyiittes munkajat kivanja meg. Fazisai a kovetkezok: betegség
elotti allapot felmérése (fizikai és szellemi aktivitds), jelen allapot felmérése, az elérhetd
rehabilitacios célok meghatarozasa, a rehabilitdcios programok Osszedllitdsa, a kitlizott célok

7 r r . . ror r . I r J T 30
¢s elért eredmények kontrollja, 6sszehasonlitasa és sziiksége esetén modositasa.

A rehabilitaciés program lehetséges elemei:
+ gyogytorna
e tancterapia
o beszédfoglalkozasok, iras
e pszichoterapia
e szocioterapia, klub
e vizudlis tréning
e mozgasterapia
e MAasszazs
e joga
o stimulécios kezelések (elektroterapia)

e Vizes fizikoterapia

A gybgytorna szerepe a rehabilitdcioban

A kifaradast érdemes elkeriilni, inkdbb naponta tobbszori rovidebb idejii foglalkozasok

indokoltak. Célja az 4altalanos kondicid javitdsa, az izomtOomeg nodvelése és a meglévd

** Bereczki, D., Csiba L., Komoly S., Vécsei L. & Ajtay A. (2011). A neurologia
magyarorszagi (élet-) palyamodellje — megoldasi javaslat 2020-ig. Ideggyogydszati Szemle,
64(11-12), 377-384.
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mozgasok mindségének, koordinaciojanak javitasa. A célzott mozgas indirekt modon fejleszti

az agy plaszticitisat, a mozgatott végtag reprezentacioja az agykérgen megnd.*

Fontos neuroldgiai laborok

o clektrofiziologia: EEG, EMG, ENG, MRI stb.
« ultrahanglabor
o alvaslabor

e specialis neurolabor

4.1.3. Fontos neuroldgidval 9sszefliged szakteriletek
Reumatologia

A reumatologia a mozgasszervi megbetegedések konzervativ, azaz nem miitéti kezelésével

foglalkoz6 orvosi tudoménydg. Reumatologus foglalkozik a gerinc, a porckorongok, a
csontok, iziiletek, az azokat korillvevé szalagok, inak, izmok megbetegedéseivel. A
reumatoldgiai betegségek kozé tartoznak az Gn. gyulladasos (autoimmun, vagy anyagcsere
eredetll) iziileti betegségek, a kopasos iziileti megbetegedések valamint a gerinc f4jdalmas

allapotai is. Reumatologus foglalkozik a csontritkulds kezelésével is. %

Ortopédia

A tarté- és mozgatd szervrendszer velesziiletett és szerzett rendellenességeivel és azok
kezelésével foglalkozd orvosi szakteriilet. A mozgéasszervi betegségek korébe tartozik a
végtagi csontok, iziiletek €s inak betegsége, az izombetegségek egy része, valamint a
gerincoszlop  csigolyainak és a  kornyezd  lagyrészeknek az  elvaltozasa.
Kezdetben az ortopédia a kiilonbozd torzulasoktdl, deformitasoktdl, bénulasoktdl szenvedd
emberek problémait elsdsorban mechanikai segédeszkozokkel probalta gyogyitani, esetleg

fiirdékarat ajanlott.*®

' Bereczki, D., Csiba L., Komoly S., Vécsei L. & Ajtay A. (2011). A neuroldgia
magyarorszagi (€let-) palyamodellje — megoldasi javaslat 2020-ig. Ideggyogydszati Szemle,
64(11-12), 377-384.

* http://www.27sello.hu/reumatologiai-szakorvosi-vizsgalat/mi-a-reumatologia/ (Letoltés
ideje: 2014.10.20.)
* http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Ortop%C3%A9dia (Letoltés ideje: 2014.10.20.)
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4.2. Az egészségiigyi turizmus
A gyogyturizmus torténetileg hosszu multra tekint vissza. A XIX. szdzadig a gyogyitas

meglehetésen eszkoztelen volt, az emberek foleg a hittdl, a magiatdl, varazslasoktol és
gyogyfozetektdl vartak egészségiik javulasat. Ezen kiviil a gyogyitod helyek és a természetes
gyogytényezok jelentették a gyogyulds lehetdségét. Mar az Okorban kirajzolddott a
gyogyturizmus ezen két aga. A kozépkori Europaban a termalvizek mentén kialakultak az els6
melegvizes flirdok ¢és a természetes gyogytényezdk koré szervezddott intézmények
(gyogyfiirdok, szanatoriumok). A XIX. szazadtdol az orvostudomany fejlodésének
koszonhetden az emberek mar nem pusztan a hittdl, hanem az orvosoktol vartak a gydgyulast.
A XX. szdzad utols6 harmadatél megélénkiil a kiemelt orvosi szolgaltatisra, neves

« ey

(gyodgycentrumok, klinikék) és nem természetes gyogytényezdkre épiilnek.**

A gyogyturizmusnak alapvetden két fajtajat kiilonboztethetjilk meg. A prevencids célq,
rekredcios, egészségmegdrzésre iranyuld gyogyturizmus nem a betegek konkrét egészségi
allapotanak a javitasat, stabilizaldsat, hanem az egészséges egyének egészségének a
megOrzését €s a fejlesztését célozza meg. Ennek egyik f6 tertilete a wellness, ahol gyogyaszati
és turisztikai jellegli szolgéltatasok keverednek egymassal. Az orvosi szolgéltatasokon alapulod
gyogyturizmus célja ezzel szemben a beteg emberek gydgyitasa, illetve allapotuk
egészségligyl kezeléssel vald stabilizaldsa. A turisztikai szolgaltatasok ezekhez
kiegészitésként kapcsolodnak. Ezen a teriileten a magénfinanszirozas szerepe is meghatarozo.
Ugyan a kozfinanszirozas is tdmogathatja a gyodgyturizmus keretén beliil igénybevett
szolgaltatasokat, de egyre jellemzObb a magéanfinanszirozasu kiilfoldi betegek megjelenése a

kozfinanszirozasu intézményekben.

Fontos tisztazni az egészségiigyi turizmussal kapcsolatos fogalmakat, mivel a nemzetkozi
szohasznalatban nem kiiloniil el élesen az egészségligyi- és a gydgyturizmus. Az itt olvashato
definiciok Dr. Kincses Gyula, Borbas Ilona, Mihalicza Péter, Dr. Udvardi Enikd, Varga
Eszter altal irt ,,Az orvosi szolgéltatdsra alapuld egészségturizmus tendenciai” cimi

beszamolodban lelhetdek fel.

* Dr. Kincses Gyula, Borbas Ilona, Mihalicza Péter, Dr. Udvardi Enikd, Varga Eszter: Az
orvosi szolgaltatasra alapul6 egészségturizmus tendencidi. (2009. december)
http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/egeszsegturizmus.pdf (Letoltés ideje:
2014.09.28.)
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Egészségturizmus: az egészséggel kapcsolatos olyan szdndékos mobilitds 0Osszefoglalo

kifejezése, ahol a helyvaltoztatds célja a gyogyulas, rehabilitacio, vagy az egészségfejlesztés

¢s ehhez turisztikai szolgaltatés is tarsul.

Gyégyturizmus: Az egészségi allapot konkrét javitdsa céljabol igénybevett, egészségiigyi

ellatasokra alapoz6do egészségturizmus.

Orvosi turizmus: A vilag nagy részén elfogadott ,,medical tourism” kifejezés nem elterjedt
magyar megfeleldje. A gydgyturizmusnak az orvosi szolgaltatdsokra szakosodott aga, amely
alapvetden filiggetlen a természetes gyogytényezok alkalmazasatol, bar azokkal alkothat egy

szolgaltatasi egységet.

Medical wellness: Olyan wellness centrumban nyujtott szolgaltatdas, ahol az egyes
szolgéltatasok kivalasztasa, a szolgaltatasokbol egy program 0sszedllitasa, az orvostudomany
altal igazolt eljarasok szerint, személyre szabottan, a beteg allapotfelmérését kovetden,

egészségligyi szakszemélyzet segitségével torténik.

Rekreacids turizmus: Az egészségi allapot altalanos javitasa, karbantartasa céljabol
igénybevett komplex szolgaltatds, amely az egészségfejlesztd szolgaltatasok mellett

tartalmazhat prevencios célu egészségiigyi szolgaltatasokat is.
1 &bra: Az egészségturizmus fogalmainak rendszere

Egészség-
turizmus

Prevencios,
rekreacios turizmus

Rehabilitacios turizmus ) X
Szabaddds sport Medcolvelness | | (emisasbodorisok, | | Ot GGt
tevekenység stb. tilsiilya) gyogyturizmus

Turisztikai szolgaltatasok i =
~ Egészségligyi szolgaltatasok
13. abra
Az egészségturizmus fogalmainak rendszere
forras: Dr. Kincses Gyula, Borbas Ilona, Mihalicza Péter, Dr. Udvardi Enikd, Varga Eszter: Az orvosi
szolgaltatasra alapuld egészségturizmus tendenciai.(2009. december)
http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/egeszsegturizmus.pdf (Letoltés ideje: 2014.09.28.)
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4.2.1. A gyOgyturizmus piaca

A gyogyturizmus piaca az utobbi években rohamosan fejlédik. 2006-ban a gydgyturizmus
piacat vildg szinten 60 milliard dollarra becsiilték, mig a szakértk szerint ez a szam 2012-re
100 milliardot is elérte.* Vilagviszonylatban elsGsorban az amerikaiakrol mondhato el, hogy
kiilfoldon is igénybe veszik az egészségturisztikai szolgaltatasokat. Az amerikaiak mellett
azonban az eurdpai kozfinanszirozott egészségiigyi rendszerekben is utaznak a maganbetegek
kiilfoldi orszagokba. FOként azon teriiletekrdl valasztjak a kiilfoldon valo gyogyulast, ahol a
kozfinanszirozas nem, vagy csak részben tdmogatja a koltségeket, ahol vardlistdk vannak
vagy ahol tul szigoruan szabalyozzak egyes beavatkozasok elvégzését. Ezenkiviil foleg a
Kozel-Keletrol és Latin-Amerikabol utaznak gyogyturistak kiilfoldre jobb ellatas reményében.
A gyogyturizmusra egyfajta komplex élményt nytjtd szolgaltatdsként is tekinthetiink, hiszen
az otthoni kezelés ardért cserébe nem csak az utdkezelés vasarolhatdé meg, hanem a

rehabilitacio és a turisztika 0sszekotésével a beteg €s csalddja tidiil is.

4.2.2 Magyarorszagi gyogyturizmus
Az egészségturizmusban résztvevok szdma évrdl-évre folyamatosan novekszik és ezen a

teriileten kiemelkedden magas az egy vendégre jutd fajlagos koltés. Az egészségturizmus a
szakértOk szerint 60-80 millidrdos nagysagrendii forrast jelent az orszag szamara és ez az
Osszeg a kovetkezd években még tovabb novelhetd. Emlitésre méltd az a tény, hogy az orvosi
szolgaltatasokra alapuld turizmus viszont tobb kiilsé forrdst hoz az orszagba, mint a
gyogyvizre és a rekredciora alapuld egészségturizmus. A magyarorszagi gyogyvizkészletek a

vilagon egyediilalldak, az orszag teriiletének 80%-a alatt talalhato termalviz.®

* Dr. Kincses Gyula, Borbas Ilona, Mihalicza Péter, Dr. Udvardi Enik8, Varga Eszter: Az
orvosi szolgaltatasra alapul6 egészségturizmus tendencidi. (2009. december)
http://lwww.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/egeszsegturizmus.pdf (Letoltés ideje:
2014.09.28.)

* Tarnai Timea: Egészségturizmus trendjei a vilagon és Magyarorszagon.
http://lwww.euuzlet.hu/wellness/2013/tarnai-timea.pdf (Letoltés ideje: 2014.09.28.)

34


http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/egeszsegturizmus.pdf
http://www.euuzlet.hu/wellness/2013/tarnai-timea.pdf

Magyarorszag az egészségiigyi turizmus teriiletén kifejezetten jo adottsagokkal rendelkezik:®’

e A magyar orvostudomany jeles szakértdi nemzetkdzi berkekben is nagy
elismertségnek o6rvendenek.

e Jo kutatasi hattérrel rendelkezik az orszag a gyogyszergyartas teriiletén.

e Az orvosképzés piacan Magyarorszag jelentds poziciot foglal el.

o Gyobgyvizkészletiink egyediilallo, a gyogy tényezdkre alapozott rehabilitaciorol
is ismert Magyarorszag.

e A Petd Intézet a vilagon nagyon elismert, tehat az innovativ rehabilitacid

terliletén is elismert az orszag.

Az egészségligyi ellatas, a rehabilitacio nem divatfiiggd, hanem egy tartds, kiszdmithatoan
fejlodo piaci agazat, az egészségiigyi ellatds pedig egy folyamatosan boviilé sziikséglet, az

egészség értek szerepe fokozatosan értékelddik fel a vildgban és Magyarorszagon is.

Mindezen erdsségek ellenére fontos, hogy néhany szd essen a gyengeségekrol is, melyek a
magyar egészségturizmust jellemzik és a jovében korrigdldsra szorulnak. Az utdbbi években
az orszagra jellemz6 a gazdasagi, politikai és pénziigyi instabilitds, mely az orszag
megitélésének romlasahoz vezetett kiilfoldon. Magyarorszagon fokozatosan gyengiil az
egeészségligy pozicidja, vékony a fizetoképes kereslet, fejletlen a kiegészitd biztositasi
rendszer és a kozponti turizmus-marketing sem tdmogatja az orvosi teriileteket. A magas
szakmai szinvonalhoz alacsony mindségli kiegészitd szolgaltatasok tarsulnak, melyek attitiidje
nem feltétleniil szolgaltatas jellegli és paciens-kdzpontu. A nyelvtudéasbeli képességek sem
megfeleloek. A kiilfoldiek nehézségekbe litkoznek, ha betegjogaikat érvényesiteni szeretnék,
¢€s a szamukra garanciat jelentd mindségbiztositasi rendszerek sem elterjedtek az orszagban.

Ezek a gyengeségek kikiiszobolhetdk, az ezekben rejlé veszélyek elkeriilhetok, amennyiben
az orszag novelni tudnd a kiilfoldiek szdmara nyujtott egészségligyi szolgaltatasok
mennyiségét, tobbek kozott a gyogytényezokre alapuld szolgaltatdsokat és ezek koré magas

szakmai szinvonalu egészségiigyi szolgaltatast szervezne.

* Dr. Kincses Gyula: Az egészségturizmus magyarorszagi perspektivai — egy megujitott
stratégia dgazati szempontjai. (2009)
http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/gyogyturizmus%20magyar%?20strat
%2020090831.pdf (Letdltés ideje: 2014.09.28.)
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A redlis jovOképet az orszdg szamara a vizbazisi turizmusban a gyogyviz alapi
gyogyturizmus fejlesztése jelenti. Fontos lenne a gyogyviz minél szélesebb spektrumu
hasznositasa és az ehhez kapcsolodo létesitményekben a magas szinvonalil szolgéltatdsok
fejlesztése. A turisztikai szakemberek szerint a stratégiai cél az orszag szamara az lenne, hogy
atkeriiljon a jelenlegi arelony tipusu szolgaltatas-csoportbél a mindségelony/hianypotld

szolgaltatast nyujto csoportba.®®

A gyakorlatban miikodo példéakat is talalunk az egészségiigy €s a turizmus egyiittmikodésére.
Hévizen (itt talalhaté a vildg masodik legnagyobb termdl tava) tobbek kozott a gyogyvizre
alapozva épitettek ki egy komplex turisztikai szolgaltatasi rendszert. A komplexitasa miatt
pedig még egyéb kapcsolddd egészségiigyi szolgaltatasokat nyujtdé kozpontokkal. is
kiegészithetd a késObbiekben. A gyogyszallokban érdemes célzottan egészségligyi
programokat kinalni, hiszen a programszeriiség noveli a vendégéjszakak szamat. Az
utazasszervezoket pedig érdemes lenne arra motivalni, hogy az egészségiigyi szolgaltatasokat
a kezelésekre érkezd betegeknek és csaladjuknak tidiiléssel kiegészitve komplex csomagként

aruljak.

A gazdasag novekedése a demografiai és kulturdlis folyamatok mellett egyetlen orszagban
sem tud lépést tartania technologiai fejlodéssel, igy az egészségiigyl az egészségiigyi
szlikségletek folyamatosan novekednek, de a kozfinanszirozasi rendszerek ezt forrasoldalrol
nem tudjak kovetni.® Egyes teriileteken nem csak a pénziigyi, hanem szakember hiadny is
jelentds. Ezeket a hianyossagokat tekinthetjiik alaptendencidnak is, hiszen tartdsak, a
rendszerekben kodoltak. A mennyiségi €s mindségi hianyok egyes teriileteken folyamatosan
nének, mely a betegek mozgasat vonja maga utdn és a szolgaltatasok egyre nagyobb hanyada

kertil 4t a maganfinanszirozasba.

* Dr. Kincses Gyula: Az egészségturizmus magyarorszagi perspektivai — egy megujitott
stratégia agazati szempontjai. (2009)
http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/gyogyturizmus%20magyar%?20strat
%2020090831.pdf (Letoltés ideje: 2014.09.28.)

* Dr. Kincses Gyula: Az egészségturizmus magyarorszagi perspektivai — egy megujitott
stratégia dgazati szempontjai. (2009)
http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/gyogyturizmus%20magyar%?20strat
%2020090831.pdf (Letdltés ideje: 2014.09.28.)
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Fontos megemliteniink, hogy egy ) EU iranyelv is keriilt elfogadasra, miszerint a
kozszolgaltatasok hataron tuli igénybevehetdsége is megnyilik, tehdt a Magyarorszagon
igénybevett szolgaltatasokat nem feltétleniil a beteg, hanem a beteg allama fogja fizetni (a
fekvobeteg ellatas viszont tovabbra is engedélykoteles marad). A szakemberek szerint a
megoldas a kozszolgaltatas teriileteire jellemzd szakteriileteken a ,,partner kérhaz elv”
tdmogatdsa, miszerint egy koOzszolgaltatdst nyujtd szolgaltato a fizetds betegek szdmara
piacképes elkiilonitett részleget hoz 1étre.® Tehat biztositva lenne a piacképességhez

sziikséges szeparaltsag, ugyanakkor a kozszolgalati szakmai infrastruktira novelné az ellatés-

crer

A partner korhaz elv 1ényege tehat az elkiilonitett hotel rész a fizetds betegek szamara,
ugyanakkor kozds szakmai infrastruktura és k6zos technikai, miiszaki-gazdasagi kiszolgalés.
Jellemzd ré az orvosi szolgaltatdsokban kozds, de az apoldsban, technikai szolgéltatdsokban
elkiiloniilt személyzet. Nagy eldnye ennek a konstrukcionak, hogy a gyodgyturizmusbol
szarmazo bevétel kozvetleniil a kdzszolgaltatd intézményekhez keriil, igy azok finanszirozasi
pozicidja jelentdsen javulhat. A jobb pénziigyi helyzetnek és a boviilé szakmai feladatoknak
kdszonhetden javul a szolgaltatok munkaerd-megtartd képessége. A piaci szolgaltatasok
hitelessége €s biztonsdga is javulhat a kozfeladatokbodl szarmazé lizemméret és komplexitas
miatt. Ezen kiviil a piaci szolgaltatasok a kozfinanszirozasu betegek ellatdsanak a mindségén
¢és koriilményein is javithatnak. Az elv ugyanakkor etikai és moralis kérdéseket is felvet,

hiszen a fizetds és az allami betegek szeparaciojarol van szo6 egy intézményen beliil.

4.3. Piaci megkozelités

4.3.1. Magvarorszagi intézménvek

Magyarorszag legnagyobb orszagos rehabilitacios intézménye az OORI (Orszagos Orvosi
Rehabilitacids Intézet) Budapest és Budakeszi hataran. Ebben az intézményben a hangsuly
leginkabb a mozgésszervi rehabilitdcion van, ezt tiikrozi a korhaz honlapjanak kezdé oldala is
(kerekes székes be‘[egek).41 Ugyanakkor a tobbi szakaghoz kapcsolodd rehabilitacid is

megjelenik, mégsem tekinthetd ez az intézmény az altalunk elgondolt komplexum relevans

“ Dr. Kincses Gyula: Az egészségturizmus magyarorszagi perspektivai — egy megujitott
stratégia agazati szempontjai. (2009)
http://www.eski.hu/new3/gyogyturizmus/zip_doc_2009/gyogyturizmus%20magyar%?20strat
%2020090831.pdf (Letdltés ideje: 2014.09.28.)

** http://www.rehabint.hu/
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versenytarsanak, mert elobbi allami feladatokat lat el az OEP finanszirozdsaban, mig az

utobbi inkabb a maganszférat célozza meg, ahogy a koncepcid kibontasanal mar kifejtettiik.

Az orszagban vannak olyan maganintézetek, melyek foglalkoznak rehabilitacioval, nagyjabol

lefedve az orszagot széltében €és hosszaban:

e Szent Andras Reumakorhaz (Héviz);

e Magyar Honvédség Rehabilitacios Intézete (Héviz);

o Fehérgyarmati Koérhaz és Gyogyfiirdd (Fehérgyarmat);

e CMED Rehabilitaciés és Diagnosztikai Kozpont (Székesfehérvar);
e Fonix Egészséghotel és Szanatorium (Nogradgardony);

e Soproni Erzsébet Oktaté Korhaz és Rehabilitacios Intézet (Sopron).

Ezek egy része inkabb csak egy-egy rehabilitaciés agra szakosodik, vagy inkabb
gyogykozpontként miikodnek, leginkabb a gyogyvizre alapozva. Nekiink célunk, hogy ne egy
ujabb wellness kozpontot hozzunk létre, hanem egy szakmailag kiemelkedd intézményt. A
legfébb versenytars egy Budapesten miikodd hasonld szolgéltatasokat kindlé magankdzpont
lenne, de ilyen 4tfogd, koncepcidjaban ujszerii kozpont nincs egyelore. Arfekvés tekintetében
az eseti 5-6 000 Ft-os kezelésektdl, a hosszabb, szobaarba belefoglalt 100 000 Ft-0s
nagysagrendig sokféle ajanlattal taldlkozhatunk.

4.3.2. Nyugat-Europa
Nyugat-Eurépéban a rehabilitacidé régebbre tekint vissza, az utdgondozas elmaradhatatlan

része. A célcsoportunk miatt fontos megallapitas, hogy, ahogy mar korabban emlitésre keriilt
téliink, nyugatabbra a menedzser betegségek mar szerepelnek a magéanintézmények
»etlapjain”, ugymint: kiégés, idegdsszeomlas. A kutatdsaink soran foként Németorszagban &s
Svéjcban42 olyan intézményeket taldltunk, melyek teljes korti prémiumszolgaltatdsokat
nyQjtanak prémium koriilmények kozott. Ezekben az egészségkozpontokban csak a
kivizsgéaldsok ara (teljes korti allapotfelméréssel, konzultacioval, javaslatokkal) forintra

atszamolva félmillio forinttol kezdédik®, ezzel is igazolva az egyedi €s a személyes

*2 http://www.schoen-kliniken.com/ptp/
http://www.mypremiumeurope.com/top-private-hospitals.htm

* http://www.mypremiumeurope.com/health/health-screening/costs.htm
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banasmodot. Ezen intézmények arfekvése olyan szempontbol kedvezd, hogy egyfajta
versenyképességet biztosit a mi koncepcidnknak, ami a szolgaltatdsok arait illeti, ha ezen

alacsonyabb arak mellett is képesek vagyunk hasonlé mindségii szolgaltatasokat biztositani.

4.3.3. Szomszédsag

Magyarorszag kozvetlen szomszédsagaban is vannak rehabilitacios €s relax kdzpontok (Horné
Saliby, Slo). A fiird6helyeken végzett rehabilitacios szolgaltatasok hasonloak az itthoniakhoz,
mind mindségben, mind arfekvésben. A komolyabb magankorhazak arai itt is konzultacion
alapulnak (Nova Vita, Marosvasarhely, Ro). Az ukran és roman piac felmérésénél nehézséget
okozott hozzaférni valos adatokhoz olyan szempontbol is, hogy sokszor csak az orszag sajat

nyelvén léteznek a honlapok.*!

5. Egészségiigyi épiilet

5.1. Kovetelmények

Ilyen intézmények esetében egészen szokatlan, specidlis kovetelményeknek kell megfelelni.
,»A korhaz, mint miiszaki létesitmény” cimi kiadvany szerint a korhazakra vonatkozo részek

pontokba szedve, az épiilet kialakitdsaval szembeni kdvetelmények:

e Jo funkcionalis kapcsolatok
o beteg forgalom,
o személyzeti forgalom,
o latogato forgalom,
o tiszta forgalom,
o szennyes forgalom,
e Flexibilitas
o ¢piilet élettartama 50 év, vagy tobb, az igények, ellatasi formék 10 évente
valtoznak;
e Fejleszthetdség

o novekedés lehetdségének biztositasa, emeletraépités, 0 épiiletszarny

* https://www.medicover.ro/
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e Gazdasagossag
o ¢épitési koltség +15-20 év iizemeltetés tavlataban; hozzaszamitanam a késobbi
felyjitas koltségét is, vannak szerkezetek, melyek hosszabb élettartamuk miatt
csak minden masodik-harmadik felujitaskor szorulnak cserére,
o fajlagos alapteriileti mutatok betartasa,
o ¢épitéskor legkorszeribbnek szamitd berendezések beépitése,
o beruhazési 6sszeg optimalizédlasa a varhaté eredmény fliggvényében,
o épililetszerkezeti megoldasokkal a felhasznalt energia mennyiségét csokkenteni,
o megujuld energia hasznositdsdnak vizsgalata,
e 5. Humanus kialakitas.
o betegek altal hasznalt terek pozitiv térélménye

o egyéb terek korszerlisége, higiéniaja

5.2. Forma és telepités

A pavilonos elrendezés, mely a 19. szazad elejétdl a legjobbnak hitt megoldas volt, méra
keriilend6vé valt, mivel az egyes egységek tilsdgosan elszeparaltak. Nem csupan az épiiletek
kapcsolatat, hanem a flexibilitas igényének valdo megfeleltetés is nehezebb igy. A korszerii
létesitmények nagy, kozosségi terekkel €s atriumokkal atszott egységként kezelenddk. Az Uj
matrix-rendszerben, mely az osztaly-rendszer helyébe 1épett, a laborok, miitdk, vizsgalati
létesitmények, illetve a betegszobdk teriilete kezelendd 1-1 rugalmasan valtoztathato
Osszetételll masszaként, mikdzben az osztalyrendszerben a betegszobak osztalyonkénti aranya

nehezen valtoztathato.

5.3.Térhasznalat
Két tértipust lehet alapvetden elkiiloniteni az egészségiigyi intézmények esetében. Egyik a

kozonség altal — altalaban — szabadon bejarhatd kozlekedd és varakozoterek rendszere, masik
a tobbnyire kisebb cellakbdl allo, kivizsgalasokra, kezelésekre és a paciensek tartdzkoddséara
alkalmas terek. A kozonségforgalmi terekhez tartoznak a bejarati elSterek, kozlekeddk és
varotermek. Ezek mérete €s elhelyezése egészen valtozo lehet. A klasszikus megoldas esetén
hatarozottan elkiiloniilnek egymastol, kozepesen tagas bejarati el6térbdl sziik folyosokra,
vagy lépcs6hdzba jutunk, amin keresztiil eljutunk a folyoso kioblosodésébe, vagy egy
kiilonallo varoterembe. A folyoséd lehet kozépfolyosd, vagy oldalfolyosd. Elobbi eset

takarékosabb, mivel kevesebb kozlekedofeliiletre lehet tobb helyiséget nyitni, mig utobbi
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vildgosabb, igy valamivel baratsagosabb. Utobbi igazan csak bizonyos esetekben éri meg,
példaul ha a varéterem funkcioval egyesithetd — jellemzden kicsi épililetek esetében. A
kozépfolyoso helyét sok esetben egy tobbszintes feliilvilagitott atriumtér veszi at, melynek
foldszintje a legszélesebb, altaldban ez is bonyolitja a legnagyobb forgalmat. Ilyen belsd

atriumot azonban csak nagy korhdzkomplexumok esetében éri meg létrehozni.

5.4.Anyaghasznalat

A korhazépiiletek kiilseje nagy altalanossagban nem sokban kiilonbozik mas hasonl6 jellegii
és 1éptéki épiiletektdl — pl. irodahazak, feliiletkezelésiik, burkolataik sok esetben az adott
kultura izlésvilagat és hagyomanyait tiikrozik. A falak feliiletkezelése a nemesvakolattol a
natur téglaburkolaton keresztiil a fémlemezburkolatig terjed, mig a hazak kornyékét kdvel,
vagy néha faval burkoljadk. Meglehetdség valtozatos megoldasok léteznek belsd
anyaghasznalat terén is, ami funkcionalis, hangulati, pénziigyi és higiéniai okokra vezethetd
vissza. Utdbbi az egyik legfontosabb kdvetelmény egy egészségiigyi intézmény esetében,
ezért a felilletek tobbségének strapabirdénak, jol moshatonak kell lennie. Azonban
altalanossagban elmondhatd, hogy a gyogyuldshoz kellemesebb koérnyezetet probalnak
teremteni a modern kérhazakban, mint néhany évtizede, féleg az olyan terekben, ahol hosszan

tartozkodik a paciens. Az ilyen jellegli térformalas pszichologiai uton segiti a gyogyulast.

5.5.Funkcié

Mindenekeldtt megkiilonboztethetdk az épiiletek aszerint, hogy egy, vagy tobb funkciot
latnak-e el. ElObbi esetben tobb évtizedes hagyomanyos elrendezésrél, utobbinal a
hagyomanyosan kiilonvalasztott funkciok 0sszevonasarol lehet besz€lni. Legtobbszor egy-egy
hagyomanyos funkciot kisebb mellékfunkciokkal latnak el, hogy az épiilet jobban megfeleljen
a — pszichologiai — igényeknek. Igy keriil korhazakba jatszohaz, kavézo, tetSkert, illetve
trendkovetd boltokat megszégyenitd kozosségi tér, vagy pszichiatriara tobbfunkcios terem,
mozgasjavitd intézetbe uszoda. Az eredeti funkcioval egyenértékiien is kezelhetdk a
kiegészitd funkciok, mely példaul gyermekek gyogyuldsa esetében lehet eldnyos, mivel igy a

kornyezet konnyebben feledteti veliik betegségiiket.

Ezeket a funkcidkat azonban érdemesebb olcsobban miikddtethetd, kiilonallo — nem ,,high-
tech” — épiletrészekben elhelyezni. Korhazak esetében jellemz6, hogy mindemellett a
kiilonosen koltséges funkcidkat — laborok, vizsgalati kdzpontok, specialis kezelések helyei —

kiszervezik — privat létesitményekbe, specialis kezeldkozpontokba, regionalis korhazakba — és
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novelik az agyak szamat, igy az egy agyra szamitott miikodési koltség fajlagosan
alacsonyabb. Elméletben a folyamat masik oldalan is megjelenik egy intézmény, abban az
esetben, ha egy teriiletre kiilondsen nagy hangsulyt fektet és mas intézmények altal

kiszervezésre kiszemelt funkciot 1at el, akar regionalis, akar orszagos szinten.

5.6. Szerkezet

Nagyobb komplexumok esetén majdnem minden esetben vasbeton vazszerkezet adja a
szerkezet alapjat, melyben talalhaté egy, vagy tobb — vasbeton falti mag, melyben a lifteket, a
flistmentes 1épcséhazat, esetleg egyéb funkcidkat elhelyeznek el. Mivel az ilyen falas
,magok” alaprajza nem varidlhat6, ide legtobbszor olyan funkciot telepitenek, mely minden
szinten egyforméan jelen van. A vazszerkezeten kiviil a masik meghatarozd szerkezet a
komoly gépészet, mely egy korhaz esetében sajnos kovetelmény, kisebb épiiletek, illetve
bizonyos funkciok esetében egyes részei — pl. gép szelldztetés — elhagyhatok. Ez a gépészet
fliggbleges €s vizszintes iranyban is behaldzza az épiiletet és — a tartdszerkezethez hasonléan
elére meghatarozott helye van. Az igy kialakult raszter elénye, hogy aranylag konnyen
oszthatd kisebb cellakra, vagy nagyobb termekre — igénytdl fiiggden lehet 5-10-20 év multan
akar egész osztalyokat mozgatni. A terek osztasara jellemzden konnyliszerkezetes falakat
hasznalnak, ezeket konnyebb — ¢és tisztdbb — épiteni és bontani, mint a hagyomanyos
téglaszerkezeteket. Kis épiiletek esetén eléfordulhat, hogy ettdl eltérnek ¢€s falas szerkezetet
épitenek, azonban sok esetben a falas kiilsd térelhatarolas kis intézmények esetében is vazas

belso tartoszerkezetet takar.

6. Kert
A kert részletesebb tervezésénél sziikség van a nyilvanvalo szempontok mellett a kevésbé
egyértelmiiek figyelembevételére is. Az alabbi szempontok szem el6tt tartdsa nagyon fontos a

késobbi kert részleteinek tervezésénél:

e komplex akadalymentesség,

e zaj, porszennyezés ellen véddsav,

e nodvényfelmérést csindlni,

e benapozottsagi vizsgalat (optimalis novényalkalmazas),
e valtozatos terek rendszere,

e novényi talsuly,
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e Dbiztonsagérzet,

e befogadhatd 1éptékii kertrészek,

o figyelemelterelés,

e cloregedett zoldfeliiletek megujitasa,

e tagas, tajképi karakter(i sétatér, pihendkert,

¢ hol teljes lehatarolés, hol atlatas, latvanykapcsolatok,

e tObb részre osztott egész, de 6sszhang az ismétldoé formai elemek miatt,

e tarsas és egyéni zondk, varakozo rész a portatdl nem messze.

Kiindulva a torténeti kert szellemébdl uigy gondoljuk, hogy a hely jelentdségének mibenlétét
egy emlék, miiemlék kornyezetének a méltd kialakitasaval tudjuk megjeleniteni. Egy ilyen
terv fokuszal a teriilet eszmei, vagy torténeti jelentOségére, hangsulyozza ezeket, ¢és
lehetdségei szerint bdviti a modern kor igényeinek megfeleléen, tervezett elemek
segitségével. Ezek alapjan egyértelmii célunk visszadllitani a pihendparkot egy olyan
allapotba, amikor betolti funkciojat, a féépiilet értékét noveli, vonzza a kornyékbeli lakosokat,
része a nemzeti okologiai halozatnak és természetesen a gyogyuldst segiti eld. A kert igy

valhatna hivatalos gyogyito kertté.

Gyogyito kert fogalma45: altalaban egy olyan kertet jelol, amelyet gyogyitasra szantak, de
ebben az esetben ez az altalanos jollét fenntartasat, javitasat jelenti, amely magdba foglalja a
lelki, érzelmi és fizikai egészséget. Jelentds tarsadalmi, szocialis hatdssal bir az ott sétalokra:

e az egylittmiikddési zavarok, fiiggdség csokkenése

o ¢lélényekkel szembeni kotelezettségvallalés

o egylittmiikodes, csoportmunkaban valé részvétel javulasa

o sikerek és kudarcok kezelése

o hasonlod sorsu tarsaktol tanulas illetve 6sztonzésiik.

Altalanossagban jellemzd a kertre a historizald vonalvezetés, a konzervativ ndvényhasznalat
¢s a funkcionalitas is egyszerre. A kertben tobb funkcio is megjelenik, akarcsak az

éptiletekben. Ehhez a kovetkezd kertrészek kialakitdsara van sziikség:

* http://www.parkerdo.hu/erdeszeti_szakkifejezesek
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Belsé udvarok a féépililet szarnyai kozott: elhelyezkedésébdl addédoan sokan, sok

helyrdl ralatnak a belsé udvarokra, ezért esztétikai szempontbol is fejlesztésre szorul.
Egy jol kialakitott belsé kert az épitmény belsd terének folytatasa lehet, emellett
hozzajarul a bels6 udvarra nyilo szobak ¢€s terek jo levegdjéhez, és ebben a kis zart
térben a hdszabalyozéas feladatdit a novényzet végzi. Szintezettsége az épiiletben
elhelyezett funkcioktol, a bearnyékoltsagtol €s az 6sszkép karakterétol fligg.

Kiiltéri szinpad: a terapia és bizonyos foglalkozasok része is kozonség eldtt valo

beszéd, ehhez szeretnénk teret biztositani egy kiiltéri kis szinpad formajaban. A
terepviszonyok tobb helyen idealis lehetdséget kinalnak a kialakitdsra, de a
megkozelithetéség, valamint az akusztikai szempontok fognak  donteni.
Anyaghasznalataban illeszkedik a kert arculatdhoz, formavildga pedig a régi kertterv
iveit koveti.

Foglalkoztatd kerti szobak: az épiilet hangulatatol elszakadva alakitunk ki olyan kerti

helységeket, amelyek egy-egy terapiahoz kapcsolodnak, egy-egy érzékszervre hatnak.
Talalunk kiilonlegesen illatos vagy szagos novények altal uralt teret, télen is élvezetes
latvanyt nyujtd kertrészt, egyszerli kerti hangszerekkel ellatott és természetesen a
szinek erejét hangsulyoz6 szinterdpias tereket is.

Sétanyok, séta utak: a gyaloglas, a mozgas nem feltétleniil sportpalyahoz kotott

tevékenység, ezért sok, egymasba fonddo utvonalat alakitunk ki az épiiletek mellett €s
azoktol tavol is. Az ttvonalak tervezésénél a korabeli abrazoldsokat vettiik alapul,
gyakori iranyvaltasok jellemzik az emelkeddre folfutd sétanyokat, a kanyarok altal
lehatarol teriiletek novényzete pedig egységes szerkezetli, de valtozatos Osszetételll,
ezaltal tovabbhaladasra késztet.

Kozosségi kert: csak az intézmény betegei és dolgozoi szamara kialakitott kozosségi

kert, ahol megtapasztalhatjdk azt, amikor két kézzel, gondoskodéassal hozunk létre
valami Ujat és értékeset. A kert egyik része zoldség és gyiimolcstermesztéssel,
kertészkedéssel foglalkozik, a masik része pedig miivészeti témaju kozosségi térként
funkcional (orias épitékockak, szabadtéri rajzolas stb.) Ahogy egy amerikai tajépitész,
Kristin Faurest mondja tapasztalataibol okulva:

o -ndvekvd Onbecsiilés azaltal, hogy 1étrehoznak valami értelmeset,

O

- gazdasagi nyereség (eladhatd virag, zoldség),
o - Stressz csokkenés a fizikai munka altal,
o -aszép kert esztétikai élménye,

- csoportfoglalkozas, egymas iranti tolerancia, 0j kapcsolatok,

O
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o -a,normal” vilagba visszatérés, az egészséges koriilmények megélése.

A teriilet egészén sziikség van egy atgondolt fafajcserére, gyep és cserjeszint frissitésre.
Osszességében elmondhatd, hogy a jelenlegi fadllomany nagyon vegyes, sok spontin
betelepiilés vagy {iltetés lathatd. Nem igényes a fajvalasztas és pszichologiai szempontbdl is

kifogasolhato. Elsédlegesen lecserélendd fajok:

e zO6ldjuhar- Acer negundo (idegen honos, agresszivan terjeszkedik az erdéallomany
felé,)

e Dbalvanyfa- Ailanthus altissima (idegen honos, €s olyan erésen terjed, hogy akar egy
falon is megtelepszik, a miiemlék allapotat rontva ezzel),

e szomoru fiiz- Salix alba ‘Tristis’ (szomort alakja miatt nem a gyogyulast ellegezi

meg, korhdzkertbe nem javasolt!).

Fafajcsere fogalma® — a teriileten 4ll6 fadllomany egészének kivagasat kovetden 1j, az
eredetitdl eltérd fafajokbol 4llo erdd telepitése. Elsdsorban védett teriileteken a nem dshonos

allomanyok (feketefenyd, akac) kivaltasara alkalmazzak.

7. Koncepcio részletesebb leirasa

7.1. Funkcio
A korabbiakban bemutattuk, hogy milyen 6tletek mentén indultunk el, milyen funkcidkat

vizsgaltunk meg, amiket egy jovobeli egészségligyi centrum betdlthet. Mindvégig arra
torekedtiink, hogy merjiink nagyot almodni, merjlink olyan otleteket is felvetni, melyek
esetleg nagyon ujszeriiek, vagy éppen a mult fényét akarjak helyredllitani. A végso
koncepcionk kialakitasanal viszont nagyon fontosnak tartottuk, hogy egy megvalosithato,
interdiszciplinarisan megalapozott tervet alkossunk meg, ennek egyik legfontosabb
vonatkozdasara is ligyelve, még hozzé a funkciora. Olyan funkciot szerettiink volna rendelni a
volt OPNI-hoz, ami értékkel bir a magyar egészségiigy szamara, gazdasagilag fenntarthaté és
eléremutato. Ezért dontottiink ugy, hogy egy komplex rehabilitacids intézményt alakitunk ki a
volt pszichiatriai és neurologiai intézet helyén. A rehabilitacid a teljes élet zaloga, a legtobb
orvosi szakteriilet munkéjahoz kapcsolddik, és egyarant fizikai és szellemi természetli. A volt
OPNI teriilete alkalmasnak latszik erre a célra: egy gyonyorli parkban elhelyezkedé impozans

éptilet, olyan kihasznalatlan lehet6ségekkel, mint példaul a termalviz. Ezen intézmény olyan

* http://www.parkerdo.hu/erdeszeti_szakkifejezesek
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szolgaltatasokkal segitené a hozzafordulokat, melyek atfogdak, szaktudast igényldek és

teljesen személyre szabottak. A mi jovObeni egészségiigyi centrumunk a kovetkezd

szolgaltatasok kivanja nyujtani a betegeinek:

masszazs: minden nap vagy kétnaponta (betegek 100%-at érinti),

naponta tobbszor gydgytorna (betegek 100%-at érinti).

Ezeken feliil a kiegészito kezelések:

elektroterdpia: ezt a terapiat ugy kell elképzelni, hogy egy kis szobaban van egy gép és

egy agy, amin a beteg fekszik. A betegre raraknak kiilonféle mérdmiiszereket,
melyekben dram megy, a cél pedig a fajdalomesillapitas.*” (betegek 60-70%-4t érinti)

vizualis tréning (mds néven visual restoration therapy VRT): A vizualis tréning célja

az, hogy az egyes betegeknél eldzetesen feltérképezett vak teriiletek kozvetlen
korny€két, az Un. hatarzonakat ismétlodo vizualis ingerlésnek tegyék ki, és ezaltal
kismértékben megnoveljék a betegek mikodod latoterét. A tréninget szEliitésen atesett,
tartos latotérkiesésben szenvedé betegeken probaltak ki. A gyakorlatot otthon, naponta
kétszer fél ordig végezték, egy honapon keresztil. A latdsjavitd tréninget egy
szamitogéphez kapcsolt eszkoz alakitotta ki oly modon, hogy a beteg megtamasztott
allal egy kozponti jelet nézett az LCD-kijelzon, és a gép ingerld fényjeleket generalt.
A programozas szerint ezek a jelek egy-egy vak teriilettdl a hatdrzonan at az ép
latoteriiletekig villantak fel, leggyakrabban éppen a hatarzonadban. A kutatok azt
feltételezték, hogy amennyiben a kezelés sikeres lesz, akkor a rendszeres ingerléssel
"edzett" latoteriilet érzékelését biztosito agyi aktivitasnak meg kell véltoznia, amint azt
korabban mar allatkisérletekben kimutattak. (betegek 10%-4t érinti)

vizben torténd fizikoterapia és vizi torna (betegek 70-80%-at érinti)

beszédfoglalkozasok: logopédia (betegek 20%-at érinti)
tancterapia (betegek 10%-at érinti)

zeneterapia (betegek 30%-at érinti)

pszichoterapia (betegek 70%-at érinti)

joga (betegek 40%-at érinti)

Ezekbdl a szolgaltatasokbol allitana Gssze egyiitt az orvos és a paciens egy személyre szabott

szolgaltatdscsomagot. Ezen csomagok ardnak egy részét az Orszagos Egészségpénztar

" http://www.cmed.hu/szolgaltatasok/fizikoterapiak/elektroterapia/
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vallalnd magara (Id. 5.4-es alfejezet), a fennmaradd koltségeket pedig a paciens. A csomag
arat tobb tényezd is befolydsolja: csomagban 1év0 kezelések szama és gyakorisdga, a
rehabilitacio idGtartama, a kezelés specidlis mivolta. Mi uigy gondoljuk, hogy az a gazdasagi
mukodést fenntartand6 az a legjobb miikodési elv, ha piaci alapon torténik a szolgaltatasok
bedarazasa, természetesen tigyelve arra, hogy megfizetheté maradjon. Ahogy az lizleti vilagban
is, itt is lehetdség nyilik kiilonbozd akciok kialakitasara, szobatipusokhoz jard engedmények
igénybevételére, pontgyiijtési akciokra. Ez egyrészt 6sztonzden hat a betegekre is (az emberek
szeretik az akciokat, ha ugy érezhetik, hogy most egy nagyon jo ilizletet csinaltak), és
népszerlisitené a rehabilitdciot is, ami a tarsadalom egészségmegdrzése szempontjabol
kiemelkedd. Természetesen elsddleges a paciens egészségének helyreallitasa, ezért vonnank
be az OEP-et ebbe a folyamatba, nem kivanunk egy ilyen hianypoétld szolgaltatast teljesen

mértékben iizleti alapokra helyezni.

Ezzel a rugalmas szolgaltatds szerkezettel, a mindségi orvosgardaval €s az Onmagaban is
gyogyitd kornyezettel mindazokat kivanjuk elérni, akinek fontos annyira az egészsége €s az
ideje, hogy hajland6 koélteni ré, de esetleg a prémium kategéridt mar nem képes vagy nem
akarja megfizetni. Ezen célkitlizések alapjan célcsoportunknak leginkabb a felsé kdzéposztaly
tekinthetd, de senki nincs kizarva, akinek az egészsége elsddleges. Egy ilyen intézmény
reményeink szerint nem csak hazai, hanem minél tobb kiilfoldi beteg is arra 6sztondz, hogy
meglatogassa, és a gyogyulas mellett Magyarorszag jo hirét is haza vigye magéval. Célunk,

hogy ez az intézmény az egészségturizmus egyik Uttdrdjéveé valjon a jovoben.

7.2. Epitészeti leiras
Az els6 koncepcid kialakitdsdnal konzervativan alltunk a millemléki épiiletekhez, és

igyekeztiink a lehetd legkevésbé beavatkozni a meglévo, torténeti szerkezetbe: az 0j funkciok
a meglévd adottsagokhoz alkalmazkodtak. Am az ekézben kotott kompromisszumok oridsiak
voltak, hisz a mai kor igényeinek egy része egyaltalan nem taldlta meg a neki megfeleld
helyet az épiiletben, mikdzben az adott teriilet mérete hatalmas volt a funkci6 altal igényelthez
képest. A mar kialakult nehézségeket pedig tovabb ndvelte a 34%-os kozlekeddi ardny, ami
megddbbentden magas a mai kor altal hasznalt épiiletekhez viszonyitva. Ez a nagy folyosoi
arany indokolatlanul megdragitja egyrészrdl a kivitelezés, masrészt az lizemeltetés koltségét,
tovabba nem ad annyi érzelmi pluszt, hogy érdemes lenne ezt az dldozatot vallalni. A végsé
dontés meghozataldhoz a kivitelezési koltség varhatoan magas és bizonytalan végdsszege

juttatott minket. (Miiszaki tartalom nem allt rendelkezésiinkre, a helyszini bejarason pedig
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csak kiviilrél lehetett az épiiletet megnézni. Igy csak nagyon kozelit6leg lehetett a varhato
koltségeket becsiilni.) Végiil a foépiilet elsd, markans, értékes traktusat tartottuk meg, melyet
elegenddnek itéltiink az eredeti épiilet hangulatanak, térszervezésének, aranyainak, miiszaki
tartalmanak ¢és megoldasainak megorzéséhez, bemutatdsdhoz. A tervezés tovabbi részében

mar csak ehhez a részhez alkalmazkodtunk.

A masodik épitészeti koncepcié megfogalmazasakor a féhomlokzat kdzépsd traktusdhoz a
régi struktirat idézo, de korszeriibb elrendezésii és szerkezetébdl adodoan flexibilisebben
alakithatd ¢épiilet megtervezését tlztilk ki célul. A beépitést korszerisitettik, az 1Uj
épiiletrészek nem zart kozépsé udvart, hanem az épiiletek kdzé bearamlo kertet fognak kozre,
intenzivebb a kapcsolat a kerttel €s az erdovel. Ezt a kertkapcsolatot a szobak esetében az
¢épiiletszarny elé keriild szerelt erkélyekkel fokozzuk. A termalfiirdé esetében nincsen konkrét,

tomor hatarolofal, az egész egy aramlo tér, egybefolyik a kiilsd térrel.

A régi kozépso traktushoz kapcsolt négy uj épiiletszarny megfogalmazasa soran egy olyan
épitészeti egyszerliségre torekedtiink, mely nem konkural a régivel és nem probal historizalo
lenni - utdbbi a jelen kor szemléletétl messze all. Mivel az 0j homlokzatok visszafogottak,
vakolt falas homlokzatuak, a régi épiiletszarny tovabbra is meghatarozo, szimbolum értéki.
A régi és ) kozott iivegfala “puffert” képeztiink, melynek koszonhetéen kevesebb
homlokzati- és egyéb konfliktus fakad a két mindség talalkozasabol. A régi épiilet 5 méter
koriili szintmagassadgaval szemben az Ujak 4 méteres szintmagassaggal rendelkeznek, mely
kiilonbséget az épiiletek Osszekapcsolasa soran at kell hidalni. Ezt a két iranyba nyild

liftekkel, bizonyos szinteken - ahol kicsi a szintkiilonbség - rampakkal lehet megoldani.

Ezekben a pufferzonakban a 1épcséhazakon kiviil kozosségi terek kaptak helyet, melyek nagy
ivegfeliileteikkel nyitnak a milemléki- és a természeti kornyezetre. Ezen k6zdsségi terek
igényes tartdzkodoként is kialakithatok, de mindenképp sziikséges egy ebédldasztalos tertilet,
ahol az aktudlisan bent lakok étkeztetése megoldhatd. Az 1j épiiletszarnyak koziil kettd csak
szallas, masik kettd vegyes - szallas, vizsgald és terapias - funkcioval rendelkezik. A
foépiiletben maradtak az orvosi rendeldk és a reprezentativabb megjelenést igényld funkciok -
példaul az étterem. Az adott gyogyaszati funkciokat nagyobb technologiai igényiik, illetve
kotottebb alaprajzi elrendezésiik, a széllas funkciot nagy helyigénye és rugalmasabb
kialakithatosaga miatt helyeztiik a régi féépiileten kiviilre. A programban ezen kiviil szerepld

termalfiird6 a késObbi bovitési lehetdség figyelembevételével keriilt elhelyezésre - tigy, hogy
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ezen ¢pliletek megépiilése esetén is intenziv kapcsolata legyen a miiemléki kerttel és az

erdovel.

A termalfiirdé térkoncepcidjdban az aramlo, kiils6 térrel Osszefolyd, attol csak tivegfallal
levalasztott beltérrel kontrasztban allo dobozokat terveztiink, melyek a kezelésekre, illetve
vizes rekredciora hasznalhatok. A négyszogletes dobozokban a kezeldszobak és a szaunakert
helyiségei talalhatok, mig a kerek dobozok kiilonb6zd hangulata tereket rejtenek (forras tere,
illat tere, melegviz tere, hidegviz tere, visszhang tere, zene tere stb.), melyek kiilonb6z6
érzékszerveken keresztiil hatnak a latogatora, segitve az ellazulést és a rekreaciot. Ezt segiti
eld a természetes anyagok - koburkolat, fa, nemesfém - szinte kizardlagos hasznalata. A cél
egy olyan épitészeti mindség megteremtése, mely az igényes, inkdbb ellazuldst, mint
aquapark-élményt keres6é kozonséget talalja meg. Felmeriilhet korhatar és maximalis egyidejti

latogatoszam bevezetése.

Az 1j alaprajzi elrendezés 10%-kal csokkentette a kozlekeddfeliiletek ardnyat és lehetdvé tette
a nagyobb foku flexibilitast és korszerli kozosségi terek kialakitasat. Az 0j épiiletrészek a
korszerliség ¢és koltséghatékonysag szerkezeti elveinek megfeleléen lapostetds, vasbeton
pillérvazas szerkezetliek, vakolt hdszigeteld falazoblokk kiils6 térelhatarolo kitoltd falazattal,
melyen a nyilasok aranya alacsony, ~35%-0S. Ez aldl egyediili kivételt a régi €s az 01 épiiletek
kozott elhelyezkedd 1épcsdhaz és kozosségi tér képeznek. A 7 méteres pillérraszter és a
nyilasok 1,75 méterenként torténd kiosztasa a funkciobol fakadoan méretezett, ezen beliil tobb
IépcsOben torténhet a tér felosztasa - 1,75; 3,5; 5,25; ¢és 7 méteres egységekben.
Természetesen a falas kiilsé szerkezet okan ettdl kivételes esetekben kis mértékben el lehet
térni. A belsd térelhatarolds szerelt szerkezetli, mely lehetdvé teszi az épiilet olcsé atalakitasat
az igények valtozasa esetén. Az épiilettomeg kompaktsagdnak megdrzése érdekében egyszert,
a felesleges hohidakat mell6z6 ¢épiilet sziiletett. A szallasokhoz tartozd erkélyek a
héhidprobléméak megkertiilése érdekében a homlokzattol fiiggetlen, szerelt acél szerkezetek. A
lapostetdre telepithetd napkollektor, vagy napelem nagy mennyiségben. Az iizemeltetési
koltségek a termalviz hdjének hasznositdsdval nagyban csokkenthetdk, de ekkora komplexum

esetében hdszivattyu telepitése is kifizetddo.

A termalfiirdd a tobbi épiiletrésztol eltérden falas, monolit-vasbeton szerkezetli, melynek
fodémét egyediill az alatta taldlhatd tomegek hordjak. Itt igényesebb anyagok és

részletmegoldasok keriilnek kivitelezésre.
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A parkolas kert Nyéki uti és Lipotmezei uti oldalan elhelyezett, a kert egységét meg nem
bont6 felszin alatti gardzsokban megoldhato. Ezek egyszerli monolitikus vasbeton szerkezetli
épiiletek, a legtakarékosabb parkold-kiosztassal. Rovid idejii tartdozkodas esetére felszini
parkolasra is lehetdséget kell biztositani, azonban a gépjarmiivek tobbsége a felszin alatt keriil

elhelyezésre.

Alapvetden koltséghatékony épiiletszerkezeteket és alaprajzi elrendezést valasztottunk, igy a
kivitelezési koltség joval elmarad a miiemléki épiilet feltjitasakor felmeriild koltségektdl. A
tervezés soran figyeltiink ra, hogy legyen néhany szaz négyzetméternyi fennmarad6 “open
space” teriilet, mely gyogyaszati funkcidk esetén a késobbiekben értékes tartalékként

aktivizalhato.

7.3. Kert leirasa
Idedlis eset, amikor az épiilet és a kert egységet alkot. Ez a cél lebegett a szemiink el6tt

tervezés kozben, és tobb eszkozzel is probaltuk megvaldsitani. Az egyik eszkoz a stilus,
amivel harmoéniat lehet teremteni a falakon kiviil is. A kert a 19. szdzad formavilagat idézi,
ezzel tdmogatva az épiilet megmarado, korabeli részeit. A modern, 1j épitések pedig erds
ellenpontot jelentenek, ezért a kertben is megjelennek 0j formak. A diszesebb ndvényfoltok
szogletes alapformakban jelennek meg, ami a korabbi ives formdktdl erdsen eltér, de nem
veszi el a hangsulyt a féépiiletrdl. A ligetes facsoportok €s az alacsony cserjefoltok az atlatast
biztositjak, tengelyeket alakitottunk ki beldlikk és veliik. Fasort szandékosan csak egy-két
helyen javaslunk, mert az ilyen linedris elemek az elmélyiilést szakithatjdk meg. Az

elmélytilés pedig a gyogyulés fontos része.

Masik eszkoz pedig a harménia megteremtéséhez, az energiatudatos ndvényalkalmazas és
térformélds. Ez a ketté erOsen Osszefiigg a novények térszervezd ereje miatt. A foépiilet
hatalmas tomegének sziiksége van hatékony, tobb oldalrdl biztositott 1égcserére, szell6zésre.
A hegy oldalan lez(idul¢ friss, hideg levegdnek utjat allni nem szerettiik volna, mert a sz¢€l az
egész ¢éves kiegyenlitett hohaztartashoz is hozzajarul. Emiatt nem tamogatjuk az épiilet
kozelében zart, tobbszintli novényallomanyok létesitését, hanem az atlathato és atszell6zo
ndvénycsoportok liltetését javasoljuk. Fak koziil el6szor a honos gyertyant (Carpinus betulus),
majd kocsanyos tolgyet (Quercus robur) és mas, az intézményt koriilvevo erddt alkoto fajokat

érdemes ultetni.
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Javasolt fajok még, a jelentOsebb diszértékii és hatékony leveg6tisztitasa fajok: vadgesztenye
(Aesculus hippocastanum), bibor meggy/ vérszilva (Prunus cerasifera woodii) és a
melegkedvel6 madarberkenye (Sorbusaucuparia). Cserjék koziil ajanlott fajok: havasszépe
(Rhododenron sp.), babérmeggy (Prunus laurocerasus), hortenzia (Hydrangea macrofilla),
flizlevelli madarbirs (Cotoneaster salicifolius) és a buxus (Buxus sempervirens). Gyepeszinten
pedig az arnyékkedveldk lesznek talsulyban a teriilet fekvésébdl adodan. Igénytelen, kis
fenntartdsi igényll fajok: borostydn (Hedera helix), arnyékliliom (Hosta sp.), szélcserje

(Tellima grandiflora), indas infii (Ajuga reptans), kis €és nagy télizéld (Vinca minor €s major).

Kiemelt figyelmet kapott a frissen kialakitott termalfiird épiilete. A lapostetd latvanya és
nagy feliilete igényelte azt, hogy novény keriiljon ra, zoldtetd formajaban. Extenziv, varjihaj
fedésli zoldtetdt szeretnénk kialakitani, ami tobb szempontbol a fenntarthatosag szolgalataban
all. A tetdre esd csapadék jelentds része azonnal felszivasra kertil, a tetdre siitd nap nem a
szerkezetet €s a szigetelést bantja, hanem elnyeli a ndvényzet. A téli ho és sz¢él hiitése nem
érvényesiil annyira, ezért kevesebb energiat kell forditani majd a fltésre. A f6épiilet
magasabb emeleteirél pedig kellemes ralatast biztosit a kis fenntartasi igényli varjihdj-
szényeg. Okologiai szempontbdl pedig egy vonzé foltja a kertnek, ahol a rovarok otthonra

lelhetnek.

7.4. Gazdasagi leiras
Sajnos az egészségligyrdl alkotott nézeteink megegyeztek abban, hogy az allami egészségiigy

jelenlegi miikddését nem taldljuk megfeleldnek és hossz tdvon fenntarthatonak. Ezért a
mostani koncepcionk egy olyan finanszirozasi konstrukcion alapszik, ami lehetdvé teszi az
intézmény gazdasagi fenntarthatésdgat. Részben piaci alapokra helyeztik az eddig teljes
mértékben allami bevételekbdl finanszirozott mitkodést. Ennek a gondolatnak a hatterében az
az alapfeltevés huzodik meg, hogy egy szolgaltatds kivalosaganak mérése éppen a piaci
miikodés. Amelyik vallalkozéds életben marad a versenyben, az valamilyen olyan alapvetd
képességgel rendelkezik, amivel képes fenntarthatd versenyeldnyt biztositani, és profitot
termelni. Ez egy allami intézmény esetében sarkitott, és nem elvarhato ilyen tiszta formaban,
hiszen az allam feladata az, hogy az egészségiigyi szolgaltatasi jarulékért cserébe megfeleld és
ingyenes egészségiigyi ellatast biztositson mindenkinek. Ugyanakkor a jelenlegi helyzet azt
mutatja, hogy ez a rendszer egyre kevésbé mitkodoképes. A legjobb az lenne, ha az egész

rendszer feliilvizsgalatra keriilne, de ez nem a mi feladatunk, ezt rabizzuk nalunknal sokkal
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hozzaértébb személyekre. Mi egy olyan format kivanunk bemutatni, amiben megjelenik az

allam gondoskodoé szerepe is, mégis a szolgaltatdsok piaci alapon mérettetnek meg.

Az elso pillér a piaci miikddésre épit. A rehabilitacios kdzpontban egyelére 46 darab orvosi
szobat alakitottunk ki, melyek maganrendeldként funkcionalnak, tehat a beteg a vizsgalatokért
¢s eloirt kezelésekért pénzbeli ellenszolgaltatast nyjt. A masodik pillér viszont az allam
redisztribucidjadhoz kotddik, vagyis a betegnek Onerébdl nem a teljes koltséget kell
megfizetnie, hanem csak egy meghatarozott szdzalékat egy meghatarozott 0sszeghatarig, mert
a tobbi részét az Orszagos Egészségpénztar fedezi a befolyo jarulékfizetésekbdl. gy alakulhat
ki egy mindségi egészségiigy, egyeldre szigortian a rehabilitacid teriiletére vonatkoztatva. A
teljes egészségligy kétszintessé torténd atalakitasa a teljes magyar addrendszer

megreformalasat vonja maga utan, ez pedig tilmutat a mi koncepcionk keretein.

Amit eddig bemutattunk finanszirozasi forma, az a betegellatasra vonatkozik, maga az

intézmény a kiillonboz6 cimeken befolyo bérleti dijakbol tartana fenn magat.

7.5. Az iizleti modell
Az tizleti modellt a befoly6d bérleti dijakra épitjiikk. Az intézmény megbizott lizemeltetdjének

tobbféle bérleti konstrukciobodl szarmazik bevétele. Egyrészt a kialakitott orvosi rendeldket
maganorvosoknak adja bérbe (m? alapon), masrészt bevételhez jut a korhdzi szobdk és a
kiilonb6z6 terapias foglalkozasokhoz kialakitott termek kiadasabol és a parkold hasznélatért
beszedett dijakbol. Ezeknek az értékét piaci alapon hataroztuk meg. A rendeldk (és a hozzajuk
tartoz6 egyeb helyiségek pl.: teakonyha) havi bérleti dijat az irodahazakban ¢és
bevasarlokdzpontokban  bevett  arak  nagysagrendjéhez illesztettik  (7-12  euro
négyzetméterenként, forintra atszamolva (1 eurd = 300 Ft alapon)), és egy kezdeti 50%-0s
kapacitaskihasznaltsaggal kalkulaltunk. A betegek egy része hosszabb tavi kezelések igénybe
vételére kényszeriil, ezért alakitottunk ki betegszobdkat is. A szobdk esetén fix arral
szamoltunk, kiilonbséget téve a férohelyek szdma szerint. Az egyszemélyes szobdk arat
25.000 Ft/nap, a kétszemélyeset 5.000 Ft/nap/fé6 és a haromszemélyeset 8.000 Ft/nap/fé
Osszegben allapitottuk meg. Ezek a szobdk egy 4*-os hotelszoba mindségének feleltethetdek
meg, igy ezeket hasznaltuk viszonyitasi alapnak. A szobakiadasok kapacitasat 40, 40 és 30%-
ra becsiiltiik az elsé idoket tekintve, varhat6é szezonalitds (nyari és téli szezon) is, de ezzel
most nem foglalkoztunk kiilon. Harmadrészt az intézmény foglalkoztatoi és sporttermei nem

lesznek minden nap 24 6raban kihasznalva, igy ezeket is kiadhatja az iizemelteté (m? alapon).
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Ez azért is kedvezd, mert a helyi mikrokdzosséget is bekapcsolja az intézmény életébe:
eljonnek jogadrara, aerobikra, masszézsra vagy drdmara, és megismerik az 10 arculati
kozosségi parkot, a park teriiletén miikodo kiszolgdlod egységeket és a termalfiirddt is. Az
intézmény nem csak a felszinen Ujul meg, hanem egy mélygardzzsal is boéviil a koncepcionk
alapjan, ami szintén bevételi forrast jelenthet. A II. keriilet ezen, a belvarostdl tavolabb es6
része nem fizetds parkolasi ovezet, de ha valaki fedett és biztonsagos helyen akar parkolni
jutanyos aron, annak éppen megfeleld az intézmény alatt hizo6dé parkold, melyre a févaros
altal meghatdrozott 5-6s szamu parkoldédvezet araval egyenértékii szolgaltatasi dijat lehet

kiszabni (175 Ft/6ra). gy a havi miikodés bevételi oldala elérheti akar a 65 millié forintot is.

Ahhoz, hogy a modelliink teljes legyen a koltségoldalt is meg kell vizsgdlnunk. Ez a
tervezésnél mar nagyobb nehézséget jelentett, mert bizonyos koltségek nehezen
meghatarozhatéak, nem allnak a rendelkezésiinkre korabbi adatok. Koérhdzak és hotelek
koltségstrukturdjara tudtunk tdmaszkodni az elemzés soran. Legnagyobb kiadasként a
személyi koltségek jelentkeznek a havi 15 millié forintot is meghaladé mértékiikkel, majd a
kiilonb6z6 dologi kiadasok (karbantartas, marketing koltségek, irodaszer stb.) egy becsiilt 9
milliés 0Osszeggel, aztdn a 7 millidt meghaladd rezsi koltségek. Az adok altalaban
egyOsszegben fizetenddek be év végén, vagy a kovetkezd iizleti év elején, ezekkel csak az
éves koltségek szintjén foglalkoztunk. Igy havi szinten 32 millios koltséggel kell az
iizemeltetonek szamolnia. A koltségeket inkabb feliilbecsiiltiik, igy csokkentve a tervezési

kockéazatokat.

Azt fontos leszogezni, hogy a komplexum ¢és a park teriiletén miitkodé mas vallalkozasok
iizemeltetésében a rehabilitdcids intézmény nem vesz részt. Ezeknek a miikodése “public-
private partnership” konstrukcioban valosulhatna meg: az allam megbizasabol egy
maganbefektetd épiti fel allami pénzbdl az adott Iétesitményt, majd sajat pénzbdl
finanszirozza €s a bevételek is 6t illetik. Ez alol egyediil a termélfiirdd PPP konstrukcidja
képez kivételt abbol a szempontbdl, hogy ide a betegek ingyenesen mehetnek be. Ez a fajta
konstrukcid azért lényeges az 0j egészségiigyi komplexum esetében, mert az elsé mérfoldko
meghatdroz6 a késdbbiekben, fontos stratégiailag megalapozni az intézmény jOvojét,

beleilleszteni a helyi mikrok6zosség €letébe és kelloképpen vonzdova tenni.
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7.6. Kivitelezés varhato koltségei
A kivitelezés koltségeinek becslésekor nehézséget jelentett, hogy a meglévé épiiletekrdl nem

allt rendelkezésre muszaki informécio, melyek akar nagysagrendi eltérést is okozhatnak a
koltségvetésben. A becslés pontossagat tovabb rontja, hogy az 1j épiiletek miiszaki tartalma
sem keriilt pontos meghatarozasra, illetve a kivitelezés szervezését befolyasold helyszini

adottsagok sem voltak ismertek.

Az elsé titem részeként a portaépiiletek és a foépiilet megmaradé része felujitasra keriil, mig
utobbinak tobbi része, illetve a kornyezetében 1évo épiiletek lebontasra keriilnek. A
portaépiilet 0sszességében jo allapotban van, nagy részben csak felujitasra van sziikség. Ezért
a kivitelezési koltsége is alacsonyabb, valamivel meghaladja a 200 000 Ft/m2 Osszeget, igy
111 millidra becsiilt a felajitas ara. A foépiilet megmarado, miiemléki részének felyjitasa, 0j
funkciohoz igazitdsa jelenti a legmagasabb egységarra vetitett koltséget: 435 000 Ft/m2 a
becsiilt kivitelezési koltség, mellyel szdmolva 5,2 milliard Ft a milemléki épiileten végzett
munka ara. A foépiilethez csatolt 0j részek egységara 330 000 Ft/m2, mely arral szamolva 6,4
milliard forintba keriil ennek a felépitése. (Osszehasonlitiasképpen az elsd, teljes miiemléki

¢épiiletet megtartd koncepcionk esetén a fOépiiletre vetitett hasonld egységarral az épiilet

becsiilt tényleges kivitelezési koltsége 11,8 milliard forintra jott ki.)

A kivitelezési koltségek alapjan becsiilhetdé a fejlesztés koltsége is, mely tartalmazza az

alabbiakat:

Fejlesziési kdliségek
Bontadsi kiliség Terilet m2 Forintfm2 Teles kiltseg
EpU et 14 500 15000 217 500000
Epitési kiltség Terllet m2 Forint/m2
Portagpuletek 532 208823 111 167 338
Fiepilet - mbemicki rész 12051 435237 5245 187 400
Sépillet - O] rész 19 4658 332 557 & 474 556 950
Kert 150 0DD 00D
12 198 411 488
Tartalék 8,00% fefes Spités kiliségre vetive 975 872935
Felvonulds kiliségek 1,00% tefes épités kitségre vettve 121 984 117
1097 857 052
13294 268 740
Epitési Mellékkdliségek (Tervezés, Frojekimanagement, eic.)
Sajat kiltségek 2.00% tefes épitési kiliségre vetive 265 925 375
Projektmanagement § Miszald elend 1,50% tefes epités kiltségre vetitve 199 444 031
Epitészet / Tervezdk 3.70% tefes epitési kSlségre vetitve 471 941 943
Ogyvedi kdltsegek 1,30% tefes &pitési kdliségre vetitve 172 851 454
Engedélyerss kitségek 0,557 tefes épitési kiségre vetive 73 129 478
¢.05% 1203 312 321
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A fejlesztés becsiilt koltsége tehat a kivitelezés és a kivitelezési mellékkoltségekkel egytitt
14,5 millidrd forint.(A kivitelezési koltség szdmitasanak részleteit, mind az els6, mind a

végleges épitészeti koncepcionkhoz, a melléklet tartalmazza.)

Az altalunk megalmodott teljes vizido megtériilése 30-31 év, ha a beruhazas ¢és a mikodési
profit 6sszegét helyesen becsiiltiik meg. Nagyon leegyszertsitett CF kimutatassal dolgoztunk,
mert bizonyos tényezok esetén csak feltételezett szamok alltak rendelkezésiinkre (inflacio,
éves novekedés mértéke), igy a projekt szamos kockazatot rejt magaban. Ez a megtériilési 1d6
nagyon hosszl, ha csak iizleti alapi lenne, akkor ilyen gyorsan valtozé gazdasagi
kornyezetben nem érné meg a befektetést. Ez a projekt viszont az egészségiigy szdmara
kiemelkedd ¢€s innovativ, igy a beruhazastol eltekintve a gazdasagilag fenntarthaté miikddés

elérése az elsddleges, ez pedig, ha csak a szamokat tekintjiik, akkor megvalosul.

8.0sszefoglalds

Az egykori Orszagos Pszichiatriai és Neuroldgiai Intézet kimagasld gyogyito, kutatd és oktatod
tevékenységét innovacid jellemezte és elismerés kovette szinte egész €letében. Ezt az értéket
teremtd, emberiséget szolgdld, inspirdld hagyomanyt szerettiik volna mar kezdetektdl

folytatni.

A helyszini adottsdgok, szakmai és tarsadalmi igények, hianyok, nemzetkdzi €s magyar
trendek, iranyelvek, lehetdségek, korlatok és nehézségek szambavétele soran tobb koncepcid
otlete felvillant vagy kibontakozott, melyek koziil a rehabilitacios kozpontot talaltuk optimalis

funkcionak.

A rehabilitacids kozpont reagal a hazai igény kielégitésére, a vilagban tapasztalhato trendekre,
melyeket az Wj eurdpai unids iranyelv is timogat a jévOben. Igy az intézmény részben
allamilag tdmogatott hazai gyodgyulni vagyoknak, sajatfinanszirozast kiilfoldi betegeknek
illetve az 1) iranyelvnek koszonhetden a kiildo orszag egészségiigyi rendszere altal
finanszirozott unids allampolgaroknak nyujt majd személyre szabott, teljeskori, magas
mindségl szolgaltatasokat nyugodt, kényelmes, igényes kdrnyezetben. Az intézmény allami
tulajdonban marad, allami pénzbdl keriil megujitasra, de a profitorientalt szemléletmodban

szervez6dik a mukodése.
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A befogad¢ épiilet, a részben megtartott, tovabbra is meghatarozé, szimbolum értéki foépiilet
és a hozzaépitett, flexibilis, nem régivel nem konkurald, mégis kortars uj épiiletszarny
egyiittesének kialakitasanal fontos szempont volt az értékek megdvasa, a régi és az uj épiilet
igények kielégitése, az energiatudatossag €s a kornyezetre vald nyitas. Ezt a torténeti kert
szellemiségével atitatott, valtozatos, elmélyiilésre biztatd, felfedezésre és kozos tevékenységre

hivogatd, ¢ldlényekre is odafigyeld gyogyitd kert dleli koriil és teremt vele aktiv kapcsolatot.

Elképzeléseink szerint a kozpont kdzvetlen és tdgabb kdrnyezetében €16k €életében is mindségi
valtozast hoz a szamukra is igénybe vehetd szolgaltatasokkal, illetve a masodik titemben
felépitendd0 Magyarorszagon elsd kooperativ otthonnal. Utobbi a fizikailag és szellemileg

aktiv idéskoruak k6zosségben €lését segitené elé.

Bar a tertilet harmadik {itemében kiépiilésre keriil6 kutat6d intézmény és a boviilést eldrevetitd
negyedik iiteme is a jovore tekint, varakozasaink szerint az intézménynek sajat fizikai hatarain
tulmend hatdsa lesz mar akkor. Az itt kezeltek és hozzatartozd életének javuldsan til, az
egészségligy és turizmus e projektben torténd Osszekapcsolasanak tapasztalatai, eredményei
tovabbi intézmények létrehozasat inspirdljdk megemelve a gyogyultak szamat, novelve a

foglalkoztatottsagot, erdsitve a gazdasagot, fokozva Magyarorszag elismertségét kiilfoldon.
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9.Koszonetnyilvanitas

Munkénk sorén a felmeriilé szakmai kérdésekkel kiilon-kiilon is tobb embert megkerestiink,
akiknek a tapasztalatdval, tudasaval, véleményével gazdagitottuk, formaltuk az Gtletlinket,

koncepcionkat. Akik segitséget nyujtottak nekiink:

e Alberti Andrea, MTV Alapkezel6 Zrt.kontrollere

o Alberti Dorina, BGF kereskedelem és marketing szakos hallgatdja

« Balla Akos, Colliers Magyarorszag Kft. Ertékbecslés és Tanicsadd iizletaganak
igazgatoja,

e Dr. Borbas Janos

e dr. Déry Attila, Ybl dijas épitészmérnok, BME Magasépitési Tanszék adjunktusa

e dr. Schrancz Mihaly Tamas, BME Magasépitési Tanszék egyetemi docense

e Dr. Szanté Erzsébet, rendeldintézeti féorvos, Szegedi Tudomanyegyetem Altalanos
Orvostudomanyi Kar, Reumatolédgiai Klinika

o Geré Péter, ingatlanfejlesztd - egyetemi oktatd, Budapesti Corvinus Egyetem
Gazdalkodastudomanyi Karan, a Vallalkozasok Pénziigyei Tanszék Ingatlanfejlesztés
c. tantargy oktatoja

« Kneifel Anna, konduktor

o Kocsany Janos, Graphisoft Park vezérigazgatoja

o Koltay Erika, filmrendezd

e Prof. Dr. Siimegi Pal, tanszékvezetd egyetemi tandr, Szegedi Tudomdnyegyetem
Természettudomanyi és Informatikai Kar, Foldtani és Oslénytani Tanszék

e Dr. Siimeginé Toérdcsik Tiinde

o Zeller Gabor, BCE vallalkozasfejlesztés szak hallgatdja
Koszonjiik szépen Mindannyiuknak az id6ét, amit rank szantak, a szemléletmodot, amit

megmutattak, a tapasztalatot és véleményt, amit megosztottak veliink, s melyek

felhasznalasaval dolgozhattunk, haladhattunk, alkothattunk tovabb.
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11. Mellékletek

M1. Miiemléki épiileteket 6sszefoglald tdblazat

Ny Pince (m2) - | emeletek TE::IE?"::E Beliilr5l is é":_‘;zt“ Hibak (vakolathulldson és

kb netto szama ) megnéztiik .. |nedvesedésen tal)

nettd (m2) skdlan

porta 88,29 0 93,07 8
munkésszallo 88,29 0 98,07 g
Fépiilet 7743,34 2 22 855,23 5 Movények, tetdhibak?
Elelmezési iizem - i} 511,28 8
Nyéki ati épiilet 324,86 2 1849,98 X 6 Vizesedik a fala
Rehabilitdcios osztily 415,73 1 834,81 X 4 tetdhibak, vizesedik a fala
Kazdnhdz 299,63 ] 334,88 X 6 Mavény,
Mosoda - 1 599,25 7
Oktatdsi épiilet - ] 412,25 4 Vizesedik a fala, tet6hibak?
Erdei lak 13,18 0 130,07 ?
Osszesen 8079,31 27 723,87
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M2. Elsé épitészeti koncepcionk becsiilt kivitelezési és fejlesztési koltségei és iitemterve

Egységar Ar
Rehabilitaciés Kozpont (OPNI) )
Ft/m Ft

Lépcs6haz 43,98|m? [Felujitas 155 000 Ft 6817272 Ft

ﬁ Kozlekeddk 22,06|m? |Atalakitas 130000 Ft 2 868 320 Ft
;‘-J' Cukraszda - vendégek 57,72|m?|Teljes kialaktitas 270 000 Ft 15 585 070 Ft
:qg; Cukraszda - konyha 65,53|m? |Teljes kialaktitas 300 000 Ft 19 659 531 Ft
g Iroda 54,33|m? |Atalakitas 200 000 Ft 10 865 380 Ft
&  |portafilke 12,40|m? |Felujitds 180 000 Ft 2231658 Ft
Raktar 53,13|m? [Feldjitas 160 000 Ft 8501 387 Ft

Tetd 223,19|m” |Feldjitas 200 000 Ft 44 638 720 Ft
Osszesen 532,35|m’ 208823 Ft|  111167338Ft
LépcsGhdzak 1040,00 m? Felujitas 275 000 Ft 286 000 000 Ft
Kozlekeddk 5342,02|m” |Felujitas 275000 Ft| 1469 055 500 Ft

3 agyas szoba 1431,35 m” | Atalakitas 475 000 Ft 679 891 250 Ft

2 4gyas szoba 2242,91|m’ Felujitas 500000 Ft| 1121455000 Ft

1 4gyas szoba 1063,60|m” | Teljes kialaktitas 525000 Ft| 558390000 Ft

wcC 209,58|m? [Teljes kialaktitas 320000 Ft 67 065 600 Ft
Templom 250,51|m* |Felujitas 920000 Ft| 230469 200 Ft
Recepcio 185,21 m’ Felujitas 275000 Ft 50932 750 Ft
Kozdsségi helyiség 216,52|m* | Teljes kialaktitas 375000 Ft 81195 000 Ft
Rendeld, vizsgal 2154,94|m” |Teljes kialaktitas 450000 Ft|] 969 723 000 Ft

2 |Vosoda 661,80|m’ [Teljes kialaktitas 165000 Ft| 109197 000 Ft
%_ Gyogyszertar 338,57|m* | Teljes kialaktits 350000 Ft] 118499500 Ft
8 |Labor 41,84|m? |Teljes kialaktitas 490000Ft| 20501600 Ft
= Gondnoksag 338,64|m* | Teljes kialaktitas 165 000 Ft 55 875 600 Ft
N&vérszoba 298,50|m’ [Teljes kialaktitas 450000 Ft| 134325000 Ft
Oltoz6k 914,88|m’ [Teljes kialaktitas 425000Ft| 388824000 Ft

Iroda 292,57|m’ [Teljes kialaktitas 380000Ft] 111176600 Ft
Szauna és Terapias h. 309,46|m” |Teljes kialaktitas 450000 Ft| 139257000 Ft

Fiird8 és uszoda 720,00{m? [Teljes kialaktitas 600000 Ft| 432000000 Ft

Tarolo 1159,25|m” | Teljes kialaktitas 150000 Ft| 173 887500 Ft
Konyha 510,00{m’ [Teljes kialaktitas 375000Ft| 191250000 Ft
Etterem 652,00{m’ [Teljes kialaktitas 350000 Ft| 228200000 Ft

Tets 5978,28|m’ |Teljes kialaktitas 700000 Ft| 4184 793 200 Ft
Osszesen 26352,43|m’ 447 851 Ft| 11801 964 300 Ft
Osszesen 26884,78 m? 443 118 Ft| 11913131 638 Ft
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Fejlesztési kiltségek

Bontasi koliség Terllet m2 Forini/m2 Teles kiltseg
Epilet 2500 15000 27 500 000
Epitési kitltség Teriilet m2 Forint/m2 Tejes kiltség
Portaépiiletek 532 208873 111 147 338
F&épulet 246352 447 851 11 801 244 300
Kert 150 000 000
12063 131 438
Tartalék 2500% epitég kiltségre vetitve 2015 782 909
Felvonuldas kiiségek 1.00% &piéd kitségre vetitve 120 631 318
3136 414 226
15199 545 8464
Epitési Mellékkdliségek (Tervezés, Projekimanagement, etc.)
Projektmanagement £ Mlszaki ellendr 1.50% tefes épitési koltségre vetitve 227 993188
Epfiésmzet f Tervezdk 4,20% teles epitesi kiltségre vetitve 638 380 926
Ogyvedikiliségek 0.50% tefes epités kbitségre vetitve 75997 729
Engedélyezés kitségek 0,557 tefes épités kiiségre vetive 83 597 502
6.75% 1025 947 346

Teljes kivitelezési kéliség 16 225 515 209

B N B O m N N N .
Epiiletek felmérése és szakvélemények késziése [l 5 nonap |
Engedélyes Terv. I hénjap
striats NEEE oo
Engedélyertetés lIII 4 hénap
Tender tervek készitése ll 2 hdnap
Tendereztetés II 2 hc’iniap
Kiviteli tervek készitése [ ] ]| 4ih6nap 5
ez NNEARNRNRRNANNBRAREN :0honcp
Hibajavitas+ hasznalatbavétell engedélyeztetés ||
| | Teljes aitl'utas: 44 honap
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M3. Masodik épitészeti koncepcid becsiilt kivitelezési koltségei €s iitemterve

Rehabilitaciés Kézpont (OPNI) Egysf/iii ﬁtr
Lépcs6haz 43,98 | m? | Felujitas 155 000 Ft 6817 272 Ft
f, K6zlekedbk 22,06 | m? | Atalakitas 130 000 Ft 2 868 320 Ft
] Cukraszda - vendégek 57,72 | m? | Teljes kialakitas 270 000 Ft 15 585 070 Ft
g Cukraszda - konyha 65,53 | ;m? | Teljes kialakitas 300 000 Ft 19 659 531 Ft
g Iroda 54,33 | 2 Atalakitas 200 000 Ft 10 865 380 Ft
8 Portafiilke 12,40 | ;42 | Felyjitas 180 000 Ft 2 231 658 Ft
Raktar 53,13 | m? | Felujitas 160 000 Ft 8501 387 Ft
Tet6 223,19 | 2 | Feldjitas 200 000 Ft 44 638 720 Ft
Osszesen 532,35 |m’ 208 823 Ft| 111167338 Ft
Lépcs6hazak 382,98 | m? | Felujitds 275000 Ft| 105319 500 Ft
Kozlekedsk 3359,88 | m” | Felujitas 275000 Ft| 923967 000 Ft
Rendeld, vizsgald 1830,07 | m? | Atalakitds 450 000 Ft 823 531 500 Ft
Varé 327,67 | m? | Feltjités 275 000 Ft 90 109 250 Ft
Targyald 78,01 | m* | Felujitas 380 000 Ft 29 643 800 Ft
Iroda 640,56 | m” | Teljes kialakitas | 400000 Ft| 256 224 000 Ft
5 Labor 45,00 | m* | Teljes kialakitds | 490 000 Ft| 22 050 000 Ft
S Konyvtar 45,00 | m? | Teljes kialakitas | 450 000 Ft 20 250 000 Ft
-"3 Templom 250,51 | m? | Felujitas 920 000 Ft 230 469 200 Ft
g Kozosségi tér 216,52 | m’ | Feltjités 375 000 Ft 81195 000 Ft
oy Személyzeti 6lt6z6 256,76 | m” | Teljes kialakitas | 425000 Ft| 109 123 000 Ft
? Recepcié 185,21 | m? | Teljes kialakitas 275 000 Ft 50932 750 Ft
o Gépészeti helyiség 154,88 | m? | Teljes kialakitas 250 000 Ft 38 720 000 Ft
f?!)- WC 104,79 | m’ | Teljes kialakitas | "265000 Ft| 27 769 350 Ft
2 | Tarols 230,24 | m? | Teljes kialakitas | 140 000 Ft 32233 600 Ft
Konyha 395,47 | m* | Teljes kialakitas | 415000 Ft| 164 120 050 Ft
Etterem 338,57 | m” | Teljes kialakitas | 420000 Ft| 142 199 400 Ft
Szerver 36,43 | m?| Teljes kialakitas | 430000 Ft 15 664 900 Ft
Teakonyha 76,78 | m* | Teljes kialakitas | 410 000 Ft 31479 800 Ft
Gondnoksag 292,57 | m* | Teljes kialakitas | 300 000 Ft 87 771 000 Ft
Tet6 2803,45 | m” | Teljes kialakitas | 700 000 Ft| 1 962 414 300 Ft
Osszesen 12051,35 | m’ 435237 Ft| 5245187 400 Ft
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Lépcs6hazak 1180,50 | m? | Teljes kialakitas 275000 Ft| 324637500 Ft
Kozlekeddk 1019,00 | m?* | Teljes kialakitas 275000 Ft| 280 225000 Ft

3 4gyas szobak 840,00 | m* | Teljes kialakitas 375000 Ft| 315000 000 Ft

2 4gyas szobak 1764,00 | m” | Teljes kialakitds 400 000 Ft| 705 600 000 Ft

1 4gyas szobdk 1295,00 | m? | Teljes kialakitds 425000 Ft| 550375000 Ft
Koz0sségi tér 1056,00 | m” | Teljes kialakitds 275000 Ft| 290 400 000 Ft
N&vérszoba 220,50 | m? | Teljes kialakitas 275 000 Ft 60 637 500 Ft

N | Vizsgdld 120,00 | m” | Teljes kialakitds 345000 Ft| 41400000 Ft
L |vars 288,00 | m? | Teljes kialakitas 275 000 Ft 79 200 000 Ft
:? Tarol6 936,00 | m? | Teljes kialakitas 200000 Ft| 187 200 000 Ft
@ | Terdpids helyiségek 1421,75 | m* | Teljes kialakitas 325000 Ft| 462 068 750 Ft
B | Személyzeti slto26k 105,00 | m?* | Teljes kialakitas 275 000 Ft 28 875 000 Ft
5§ Gépészeti helyiség 1693,01 | m?* | Teljes kialakitas 320000 Ft| 541 763200 Ft
Medence tér 1317,00 | m?* | Teljes kialakitas 700 000 Ft| 921 900 000 Ft

Vizes terapias helyiségek 93,10 | m? | Teljes kialakitas 350 000 Ft 32 585 000 Ft
Termal 6lt6z6k 441,00 | m? | Teljes kialakitas 300 000 Ft| 132300 000 Ft

WC + Zuhany 346,50 | m* | Teljes kialakitas 300000 Ft| 103 950 000 Ft
Termal recepcié 126,00 | m? | Teljes kialakitas 350 000 Ft 44 100 000 Ft
Mosoda 494,64 | m? | Teljes kialakitas 250 000 Ft| 123 660 000 Ft

Tet 4712,00 | m? | Teljes kialakitas 265 000 Ft| 1 248 680 000 Ft
Osszesen 19469,00 | m* 332557 Ft| 6 474 556 950 Ft
Osszesen 20001,35 m’ 329 264 Ft | 6 585 724 288 Ft

Epiiletek felmérése és szakvélemények készitése II.. 4 hdnap

Engedélyes Terv. Ill 3 hliniap

Zsiirizés II. 3 hdnap

Engedélyertetés I-l 4 hdnap

Tender tervek készitése II 2 hénap

Tendereztetes BB :zninap

Kiviteli tervek készitése il : héniap 5
ENRNEERRNNRRREE shonap
Hibajavitis+ hasznalatbavételi engedélyertetés lI 2 hdnap

Teljes atfutas: 36 hjﬁrnap
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