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	A CSÚCS ÖSSZEHÍVÓI


NASW
A National Association of Social Workers (NASW) 150 000 tagjával a világ képzett szociális munkásainak legnagyobb szervezete. Célja a tagok szakmai tudásának és fejlődésének elősegítése, szakmai követelményrendszer kialakítása, a követelményeknek való színvonalas megfelelés biztosítása és szilárd szociális irányelvek támogatása. 
A National Association of Social Workers - székhelye Washington DC – segíti, fejleszti és megvédi a szociális munka és a szociális munkások gyakorlatát . A NASW küldetésének tekinti a társadalmi igazságosság elérését és támogatását, ami a szakma nélkülözhetetlen része. 
Dr. Elizabeth Clark 2001 óta a NASW ügyvezető igazgatója. Klinikai szakterülete az onkológiai szociális munka, a veszteség és gyász kezelése. Ezen kívül elnöke volt a National Coalition for Cancer Survivorshipnek, és testületi tagja volt az Intercultural Cancer Council –nak, melynek mai napig is tanácsadója. Tagja továbbá a National Hospice and Palliative Care Organization és a Leukemia and Lymphoma Society igazgatótanácsának, valamint a C-Change Collaborating to Conquer Cancer-nek. Dr. Clarkot a National Coalition for Cancer Survivorship kitüntette a Ray of Hope Award – A remény sugara díjjal, az Association of Oncology in Social Work pedig a Leadership Award in Oncology Social Work – Az Onkológiai Szociális Munka Legfőbb Díjával. 
CANCERCare, INC.
A CancerCare egy amerikai non-profit szervezet, amely térítésmentes szakértői támogató szolgáltatást biztosít a rákos betegségben érintett személyek: betegek, gondozók, gyerekek, hozzátartozók és gyászolók számára. A teljes mértékben ingyenes CancerCare programokat — beleértve a tanácsadást, a támogató csoportokat, képzést, anyagi támogatást és gyakorlati segítséget –képzett onkológiai szociális munkások biztosítják. Az 1944-ben alapított CancerCare tavaly több, mint 100 000 embernek nyújtott egyéni segítséget, honlapjait egymilliónál is többen látogatták. 
1990 óta a CancerCare ügyvezető igazgatója Diane S. Blum, aki 1984-ben szociális szolgáltatások igazgatójaként csatlakozott a CancerCare-hez. Ezt megelőzően Ms. Blum szociális munka szupervízor/menedzser volt a New York-i Memorial Sloan Kettering Cancer Center-ben és a Massachussetts államban lévő bostoni Dana Farber Cancer Institute-ban.
Ms. Blum szakterülete a rákbetegek és családjuk pszichoszociális igényeinek felmérése, a rákkezelés és a gondozás költségeinek támogatása, a nők és az emlőrák, a ráktúlélés, valamint a non-profit menedzsment. A National Alliance of Breast Cancer Organizations egyik megalapítója, ő  a National Breast Cancer Awareness Month – Nemzeti Mellrák Hónap program alapítója. Az American Society of Clinical Oncology cancer.net honlapjának főszerkesztője. Ezen túl főszerkesztőségi tanácstag öt másik, onkológiai témával foglalkozó kiadványnál.
A DEBRECENI EGYETEM EGÉSZSÉGÜGYI KARA
A Debreceni Egyetem Egészségügyi Karának központja Nyíregyházán található – a Debreceni Egyetem és az Orvosi és Egészségtudományi Centrum egyik oktatási egysége. Szoros kapcsolatban áll anyaintézményével és kapcsolatot ápol más főiskolákkal is. A kart abból a célból hozták létre, hogy megbirkózzanak a gazdasági megújulással járó feladatokkal, fejlesszék és átszervezzék az egészségügyi ellátást és szociálpolitikát  Magyarország keleti régiójában. A képzés célja, hogy csökkentsék a régióban a szakemberhiányt, lehetőséget kívánnak nyújtani a diplomás fiatalok továbbképzésére, hozzájáruljanak a munkanélküliség csökkentéséhez.
A kar az ország egyik legnagyobb szociális munkás alapképzést szervező intézménye, mely 2008-ban Magyarországon elsőként indított egészségügyi szociális munkás mesterképzést. Patyán László, a kar főiskolai docense, feladatai közé tartozik a szociális munka  képzési programok szervezése, és ő koordinálta a magyarországi csúcstalálkozót is. Hálánkat fejezzük ki Dr. Kalapos Istvánnak, a Debreceni Egyetem Egészségügyi Karának dékánjának, akinek segítsége nélkül a csúcstalálkozó nem jött volna létre. 
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Az Egészségügyi Világszervezet jelentése szerint 2010-re a rákos megbetegedések okozzák majd a legtöbb halálesetet a világon (WHO, 2009). A rák egy olyan világszerte jelen lévő betegség, amely az emberek életének minden területére hatással van, legyen az fizikai, pszichológiai, lelki, társadalmi, munkaügyi, szexuális vagy anyagi természetű ráadásul az életükben fontos szerepet betöltő kapcsolatokra is hat..
Annak ellenére, hogy komoly eredményeket értek el a rákos betegek orvosi és pszichoszociális kezelésével kapcsolatosan, a rákmegelőzés, a diagnózis és a kezelés Kelet-Európában továbbra is nagy kihívások előtt áll. Magyarország egy 10 milliós lélekszámú kelet-európai állam, lakosságának arányában a világon itt az egyik legmagasabb a rákos megbetegedések okozta halálesetek száma. 
A NASW már hosszú idő óta játszik vezető szerepet a szociális munka és gyakorlat terén, nemzeti és nemzetközi szinten egyaránt. A CancerCare pszichoszociális gondozást és szolgáltatásokat nyújt a rák által érintett személyeknek és szakembereknek, ugyancsak nemzeti és nemzetközi szinten. A két szervezet együttműködve nyújt képzést szociális munkásoknak és más szakembereknek a rákos megbetegedések témájában, a betegségek kezeléséről, pszichoszociális hatásairól és  beavatkozásokról, melyek segítenek az embereknek a rák és a mellékhatások elleni küzdelemben. 
Amikor a Bristol Myers Squibb Alapítvány kezdeményezte, hogy külön finanszírozási forrásokat nyújthasson Kelet-Európában a rákos betegségek elleni küzdelem számára, a NASW és a CancerCare örömmel fogadta, hogy nemzetközi kapcsolatot alakíthat ki más csoportokkal és szakemberekkel Kelet-Európában, különösen Magyarországon. Megszerveztek egy csúcstalálkozót, ahol multidiszciplináris szakemberek a pszichoszociális onkológiában használt legjobb gyakorlataikat osztották meg egymással. Bíztak abban, hogy javíthatnak ezáltal a magyarországi, és az Amerikai Egyesült Államokban élő kelet-európai bevándorlók körében rákos betegségben érintett személyek ellátásán, valamint a részükre nyújtott szolgáltatásokon, és szélesíthetik ismereteiket a betegséggel kapcsolatban. A csúcstalálkozó lehetőséget nyújtott arra is, hogy a SWAN (Social Workers Across Nations – Nemzetek Közti Szociális Munka), a NASW nemzetközi kezdeményezésének részeként, bővítse kapacitását a szociális munkások körében. 
2008 novemberében rendezték meg a Legjobb Gyakorlatok a Pszichoszociális Onkológiában Csúcstalálkozó-t a Debreceni Egyetemen Egészségügyi Karán, Nyíregyházán. Eme riport beszámol a folyamatról, kezdve onnan, hogy miképp választották Magyarországot a találkozó helyszínéül. Nagy hálával tartozunk azoknak a pszichoszociális szakembereknek és más magyarországi személyeknek, akik részt vettek a csúcstalálkozón, és együttműködtek velünk ezen a szenzációs projekten. 
Bízunk abban, hogy a csúcstalálkozó változást hoz a rák miatt érintett emberek számára Magyarországon és az USA-ban is, s hogy mindezt a multidiszciplináris szakemberek, az önkéntesek és a többi résztvevő közötti legjobb gyakorlatokról és beavatkozásokról kapcsolatos eszmecsere tette lehetővé.
Dr. Elizabeth Clark, Ügyvezető Igazgató, National Association of Social Workers - USA
Diane Blum, Ügyvezető Igazgató, CancerCare
Patyán László, Szociális Munka Alapszakfelelős - helyettese, Debreceni Egyetem
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CSÚCSTALÁLKOZÓ- ÉS PROJEKTÖSSZEFOGLALÓ
A Bristol Myers Squibb Alapítvány finanszírozásával a National Association of Social Workers és a CancerCare olyan partnerkapcsolatot alakított ki, melynek lényege a legjobb gyakorlatok feltárása és a pszichoszociális onkológiai ellátás minőségének javítása Magyarországon. Multidiszciplináris csúcstalálkozó került megszervezésre abból a célból, hogy magyar és amerikai pszichoszociális onkológia területén dolgozó szakembereket hozzon össze, akik megosztják egymással a legjobb gyakorlatról szóló információkat és Magyarországon alkalmazható stratégiát dolgoznak ki a rákos betegségek esetében a pszichoszociális onkológiai ellátás minőségének javítására. A találkozó alkalmat adott hálózatok kiépítésére, az országban jelenleg alkalmazott legjobb gyakorlatokról történő eszmecserére és sürgetően fontos teendők felderítésére. A csúcstalálkozó során tíz olyan sürgetően fontos teendőt állapítottak meg a konferencia résztvevői, mellyel javítani lehet a pszichoszociális onkológia gyakorlatát Magyarországon. Ez a riport összefüggő képet mutat be arról, hogy mi célból és miképp került megrendezésre a csúcstalálkozó. Ugyancsak bemutatja azokat az eredményeket, melyek hozzájárulnak a jobb minőségű pszichoszociális onkológiai ellátáshoz Magyarországon és az USA-ban, az élő kelet-európai bevándorlók esetében. 
A projekt tovább folytatódik a találkozón bemutatott legjobb gyakorlatok lefordításával és terjesztésével. Ennek részét alkotja ez a riport és a NASW online kurzusa, melynek címe: A rák megismerése: A szociális munkás szerepe.  A pszichoszociális onkológiai ellátás kutatási és gyakorlati kapacitásának növelése érdekében a magyar vezetők közül hatan részesültek projekttámogatásban. A továbbra is fennálló nehézségek ellenére a résztvevők optimistán várták az alkalmat az újonnan kialakult hálózattal való együttműködésre, melynek köszönhetően nagyobb tudásra tehetnek szert, és erőforrást biztosíthatnak  a magyar rákbetegek pszichoszociális igényeinek kielégítésére. 
a jobb minőségű pszichoszociális onkológiai ELLÁTÁS  SZÜKSÉGessége Magyarországon 
A rák olyan betegség, amely minden társadalomra és egészségügyi ellátórendszerre hatással van. Különösen a volt szovjet blokk államaiból álló, jelenleg is fejlődő gazdaságú kelet-európai országok számára jelente komoly gondot ez a betegség. Ebben a régióban a legtöbb kormányzatot és egészségügyi ellátási rendszerét súlyosan érinti a rákos halálesetek számának növekedése, amelynek oka leginkább az elöregedő lakosság, az életstílus és egészségi szokásokban bekövetkező változások, valamint az egyre növekvő politikai, társadalmi és gazdasági szakadék. Ezek az akadályok jellemzőek Magyarországra, ahol a legmagasabb a rákos halálozási arány (219,8 haláleset jut 100.000 lakosra – v.ö. 157,9 az USA-ban) és kelet-európai szomszédaihoz hasonlóan a legalacsonyabb az öt éves túlélési arány (Berrino, F., De Angelis, R., Sant, M., Rosso, S., Lasota, M. B.,(Berrino, F., De Angelis, R., Sant, M., Rosso, S., Lasota, M. B., Coebergh, J. W., Santaquilani, M. & the EUROCARE Working group, 2007). A még mindig fejlődő gazdaság mentén meghatározott nemzeti kormányzati irányelvek problémát okozhatnak az egészségügyi szolgáltatásokhoz, különösen a pszichoszociális szolgáltatásokhoz való hozzáférésben. 
Más, nyugat-európai országokhoz képest az onkológiai ellátás, a hospice és a palliatív ápolás valamint a fájdalomcsökkentés még mindig nincs kielégítő szinten. További problémát jelent, hogy kevés az olyan, megfelelő szaktudással és képzettséggel rendelkező szakember, aki képes kielégíteni a rákbetegek egyre összetettebb orvosi és pszichoszociális igényeit (Globisch, 2005).
A NASW ÉS A CANCERCARE HOSSZÚTÁVÚ PARTNERKAPCSOLATA
A partnerkapcsolat a NASW és a CancerCare között a két tiszteletreméltóvezérigazgató, Dr. Elizabeth Clark és Diane Blum, MSW kapcsolatával vette kezdetét. A szociális munka terén mindkét vezető fontos szerepet töltött be a szociális munkások és a rákos betegek közösségének támogatásában egyaránt. A partnerkapcsolatot 2002-ben formalizálták is, amikor a Bristol Myers Squibb Alapítvány anyagi támogatást nyújtott egy internetes oktatási kurzushoz, mely szociális munkások számára készült a rákról, annak kezeléséről, pszichoszociális hatásairól és a beavatkozásokról. Az online kurzus: Understanding Cancer: The Social Worker’s Role (A rák megértése: A szociális munkás szerepe) 2003-ban indult a NASW honlapján (www.naswwebed.org). Mára több, mint 30 000 szociális munkás és más érdeklődő vett részt a kurzuson világszerte. Egy hasonló kurzus található a NASW honlapján is: www.helpstartshere.org. A nem szakembereknek szánt verzióból eltávolították a szociális munkához kapcsolódó témákat, és így kizárólag a Weboldalra látogató érdeklődőknek szól.
A NASW és a CancerCare  ápolják a partnerkapcsolatot, együttműködnek szociális munkások és egyéb szakemberek képzésében a rákkal és a szociális munka feladatával kapcsolatos témakörben. Ezeket az USA-ban tartott workshopokon szervezik meg a NASW adott állambeli kirendeltségeivel. A tantervet annak az Individual Cancer Assistance Network (ICAN) projektnek alapján alakították ki, melyet a CancerCare hozott létre a Bristol Myers Squibb Alapítvány támogatásával (Blum, Clark, et al, 2006). 2004-től 2007-ig a NASW, a CancerCare és az American Psychosocial Oncology Society (APOS) közel 800 szociális munkásnak nyújtott képzést a rákos megbetegedésekről és azok kezeléséről, a rák pszichoszociális hatásairól, a pszichoszociális beavatkozásokról és erőforrásokról. A tanterv részeként húsz szociális munkást trénernek képeztek ki, akik további 400 fő pszichoszociális és egyéb szakembernek adták át tudásukat, szintén a tanterv részeként. 
2007-ben a NASW és a CancerCare kidolgozott egy második online képzést, az Understanding Cancer Caregiving: The Social Worker’s Role (A rákos betegek gondozása: A szociális munkás szerepe). A kurzust 2007 júniusában indították, és ez idáig több, mint 14 000 szociális munkás vett rajta részt. A kurzus betekintést nyújt az USA-ban létező különféle kultúrákba, és hogy a különböző kultúrájú egyének,  családok és közösségek miként birkóznak meg a rákbetegséggel. 
NEMZETKÖZI PARTNERKAPCSOLAT ÉPÍTÉSE
Amikor Magyarországra esett a választás a csúcskonferencia helyszínét illetően, partnerkapcsolat alakult ki a NASW és a Debreceni Egyetem Egészségügyi Kara között. A partnerkapcsolat létrehozását segítette Dr. Ellen. L. Csikai, korábbi hospice szociális munkás, akit a NASW már jól ismert, és aki egy Fulbright Oktatói Ösztöndíjat is nyert, ami lehetővé tette számára, hogy a csúcstalálkozó szervezőbizottsági találkozóját megelőzően szemeszter ideje alatt a Debreceni Egyetem Egészségügyi Karán szociális munkás alapképzésében és egészségügyi szociális munkás mesterképzésben tanított. Ezért úgy gondoltuk, hogy az egyetem lenne a legideálisabb arra, hogy országon belüli támogatást nyújtsunk a projektnek. Dr. Csikait az NASW felkérte tanácsadónak, hogy segítsen egy sikeres csúcstalálkozó megszervezésében, valamint magyarországi tartózkodása során összekötő legyen az egyetem és az pszicho-szociális onkológiai szakemberek között, akiket magyarországi tartózkodása során ismert meg. 
Az Egészségügyi Kar a szervezőbizottság találkozója előtt tolmács- és fordítószolgáltatásokat bocsátott rendelkezésre. Tilki Ágnes, vezető nyelvtanár lefordította a meghívóleveleket és a potenciális résztvevőknek kiküldött emaileket. A szociális munka alapszak vezető - felyettese Patyán László, fontos szerepet játszott a potenciális tagok érdeklődésének, részvételi képességének felmérésében, telefonon kapcsolatba lépett a meghívottakkal és vázolta a projektet. A projekt folyamán Patyán úr kulcsfontosságú összekötő szerepet játszott az Egészségügyi Kar, a NASW és a CancerCare között.
A PSZICHOSZOCIÁLIS ONKOLÓGIAI TERÜLETEN DOLGOZÓ SZAKÉRTŐK KIVÁLASZTÁSA MAGYARORSZÁGON
A másik fontos feladat az volt, hogy kijelöljük azokat a magyar szakembereket, akik a csúcstalálkozó szervezőbizottságának tagjaként vehetnének részt. Olyan, az ország különféle régióiból származó jelölteket kerestünk, akik szaktekintélynek számítottak Magyarországon a rákbetegek pszichoszociális gondozása területén.  
Dr. Hegedűs Katalin, pszichológus, kulcsfontosságú szerepet töltött be a képzési tréningprogramok kialakításában, és a  Magyar Hospice Palliatív Egyesület (MHPE) 1995-ös megalapításában. Dr. Muszbek Katalin, pszichiáter, jól ismert vezetője az 1991-ben alakult Magyar Hospice Alapítványnak (MHA). Aktív szerepet játszik a magyar és a nemzetközi pszicho-onkológiai szervezetekben. Mind a MHPE és MHA a támogatást kapott az Open Society Institute-tól, melyet Soros György filantróp finanszíroz abból a célból, hogy hospice és palliatív gondozási forrásokat fejleszthessenek ki Magyarországon. 
Mindketten javaslatot tettek a szervezőbizottság potenciális tagjaira. Később felvettük velük a kapcsolatot, hogy kiderítsük, mutatnak-e érdeklődést a szervezőbizottság 2008 júliusában tartandó értekezletén való részvételre. A listán szociális munkások, orvosok és pszichológusok szerepeltek. A résztvevők eléréséhez a MHPE hospice intézmények listája szolgált további forrásként. Magyarországon a pszichoszociális onkológiai ellátása legfőképp kórházakban, hospice osztályon és a betegek otthonában történik. 
A CSÚCSTALÁLKOZÓ SZERVEZŐBIZOTTSÁGA
A szervezőbizottság 2008. július 16 – 17. között tartott értekezletét a támogatást nyújtó Bristol Myers Squibb Alapítvány budapesti irodájában. 
AZ AMERIKAI EGYESÜLT ÁLLAMOKBELI BIZOTTSÁG TAGJAI:
Dr. Elizabeth Clark, NASW - Ügyvezető Igazgató
Rebecca Myers, MSW, NASW – az Ügyvezető Igazgató különleges titkáraDr. Katherine Walsh, NASW tanácsadó, Springfield College
Dr. Ellen L. Csikai, NASW tanácsadó, The University of Alabama
Floyd Allen, MSW, LMSW, CancerCare, Igazgató – Men’s Cancer Services 
Dr. Carolyn Messner, CancerCare, Igazgató – Oktatás és Tréning
A MAGYARORSZÁGI BIZOTTSÁG TAJAI:
Dr. Demeter Jolán, onkoradiológus
Szabó Lászlóné Valki Edit, onkológiai szociális munkás
Dr. Rohánszky Magda, pszicho-onkológus
Patyán László, docens, szociális munka oktató
Dudás Rita, onkológiai szociális munkás
Markó Mária, onkológiai szociális munkás
Horváth Anita, onkológia szociális munkás
Dr. Muszbek Katalin, pszichiáter és hospice igazgató Budapesten
Dr. Hegedűs Katalin, szociológus, hospice és gyásztanácsadó
Dr. Bíró Eszter, onko-pszichológus 
CSÚCSTALÁLKOZÓ TERVÉRTEKEZLET, 2008. JÚLIUS 16-17,

A NASW és a CancerCare vezetői és alkalmazottai 2008 júliusában Nyíregyházára utaztak, hogy logisztikai döntéseket hozzanak és részt vegyenek a csúcstalálkozót megtervező gyűlésen. Már ezt megelőzően pszichoszociális onkológiai szakembereket kerestek meg Magyarországon, akiket meghívtak a szervezőgyűlésre. A szervezőbizottság egyik feladata az volt, hogy résztvevőket javasoljon a csúcstalálkozóra. A program anyagi támogatást is nyújtott a magyar szakemberek részvételi arányának növelése érdekében. 
A szervezőbizottság feladata volt továbbá, hogy meghatározza a Legjobb Gyakorlatok a Pszichoszociális Onkológiában Magyarországon Csúcstalálkozó célkitűzéseit, tartalmát és szerkezetét, valamint a résztvevők összetételét és az időpontot. Dr. Elizabeth Clark a gyűlés kezdetén bemutatta a magyar szervezőbizottságnak a NASW küldetését:
* a szociális munka gyakorlatának védelme és előmozdítása;
* a társadalmi igazságosság előrelendítése;
* a NASW érdekeinek előrelendítése a nemzetközi szociális munkában. 
Bemutatták a Social Workers Across Nations (SWAN) nevezetű új programot, melynek célja a nemzetközi kapacitás kiépítése a szociális munka terén. Korábban Kínát, Kambodzsát és Dél-Afrikát látogatták meg. Bemutatták a NASW iránt mutatott érdeklődést, illetve a kapcsolatot a szervezet és a rákos betegségek kezelése között. Dr. Clark bemutatta azokat az oktatási- és tréningprogramokat, melyeket a NASW és a CancerCare valósított meg online és személyes kurzusokon pszichoszociális szakemberek részére, hogy a résztvevők információkat szerezhessenek a rákról, annak kezeléséről és a beavatkozásokról. Beszámolt arról, hogy a csúcstalálkozót követően a NASW Értsük meg a rákot online kurzusát adaptálni fogják a magyarországi pszichoszociális onkológiai gondozásra, lefordítják magyarra, és felteszik a NASW honlapjára. 
A szervezőbizottság tagjai megbeszélték a pszichoszociális onkológia helyzetét Magyarországon és az USA-ban. A bizottság áttekintette a rákos betegek és a pszichoszociális onkológiai szolgáltatásokat nyújtó szakemberek igényeit, az alkalmazott tréning-módszereket, és mindkét országban a pszichoszociális onkológiai szakemberek tréninggel kapcsolatos szükségleteit. A szervezőbizottság tagjai arra a következtetésre jutottak, hogy a gondozáshoz való hozzáférés hasonló akadályokba ütközik az USA-ban is. Megbeszélték a különbségeket és a hasonlóságokat a pácienseknek és családjuknak segítő önkéntesek alkalmazása, és az amerikai ún. „páciens navigátorok” között, valamint áttekintették a szociális munkások szerepét az ilyen irányú munkájuk során. A beszélgetések központi témája az interdiszciplináris csoporttagok szerepe, valamint a két ország szakemberei között folytatott együttműködés szintje és minősége volt. 
A Másik fontos téma az volt, hogy szükség van a pszichoszociális onkológiai szakemberek további képzésére, hogy intézkedni lehessen a transzferenciával, a kontra-transzferenciával, a mindent átfogó felméréssel (a gyásszal kapcsolatos igényeket beleértve), az erő-perspektívával, valamint a szűrések és beavatkozások módszerével kapcsolatban.

Arra törekedtünk, hogy a találkozó tartalma lehetőség szerint a legjobb gyakorlatok minél több területét foglalja magába. A szervezőbizottság tagjai felajánlották, hogy a találkozón bemutatják a pszicho-onkológia helyzetét Magyarországon, valamint a legjobb gyakorlatokat és hasonló témákat.
Az egyik elvárás az volt, hogy meg lehessen határozni a legfontosabb, figyelemre érdemes tevékenységi területeket a pszichoszociális onkológiai gondozásban tevékenykedő szakemberek számára. Azt ajánlották, hogy kis csoportokban beszéljék meg az érdekelt felek igényeit. A csoportok a következő témákat állapították meg: etnikai kisebbségek, gyermekek, idősek, ráktúlélés, család/önkéntes munka és szakmai hálózatok. Abban bíztak, hogy a megbeszélő csoport összefoglalója, a módosított Delphi módszer segítségével feltárja a legfontosabb területeket.
A MEGHÍVOTTAK KIVÁLASZTÁSA
A szervezőbizottság tagjait felkérték, hogy a találkozón való részvételre válasszanak ki pszichoszociális onkológiai szakembereket Magyarországon (körülbelül 20 meghívott, beleértve a 9 magyar szervezőbizottsági tagot). Az volt a javaslatuk, hogy egy rákot túlélő és az ügyet pártoló személy tartsa a programbeszédet a megnyitó fogadáson. A tagok több javaslatot is tettek a potenciális meghívottakkal kapcsolatban, akik ezután magyar nyelvű hivatalos meghívót kaptak a NASW projekt-vezetőitől. A szomszédos Romániában kiválasztottak egy egészségügyi szociális munka professzort és meghívták a találkozóra, hogy abban az országban is kezdetét vehesse a szakemberek képzése. 
A NEMZETKÖZI TALÁLKOZÓ MEGTERVEZÉSE
A találkozó időpontját 2008. november 7-9. közé tűzték ki, Nyíregyházán tartották. A Debreceni Egyetem Egészségügyi Kara volt a vendéglátó. Havonta kétszer tartottak telefonos megbeszélést a magyarországi egyetemi kollégákkal. Karyn Walsh, a NASW és a CancerCare együttműködési projekt menedzsere a szervezési megbeszélés után csatlakozott a találkozótervezési bizottsághoz. Ms. Tilki vezető nyelvtanár továbbra is segített fordítói munkájával, telefonhívások intézésével. A szervezés során kialakult kapcsolatok tovább erősítették az elszántságot egy sikeres konferencia megtartására. 
A találkozó közeledtével az email- és a telefonkapcsolat létfontosságú szerepet kapott a sikeres megbeszélések lefolytatásához, a meghívottak és az előadók eléréséhez. A tervezési megbeszélések során egy ideiglenes napirend alakult ki. Ahogy további előadók részvételét is sikerült biztosítani, egyre világosabbá vált a napirend is. Az előadások anyagát, melyeket a magyarországi Migal Translation fordított le, már a találkozó előtt megkaptuk.
Több, mint húsz magyar szakember, és egy román pszichoszociális onkológiai professzor kapott meghívót. Utazási támogatást biztosítottunk annak érdekében, hogy a résztvevők eljuthassanak a csúcstalálkozóra. Patyán László személyesen is kapcsolatba lépett több meghívottakal, hogy biztos legyen abban, minden rendben zajlik. A projekt folyamán tett erőfeszítéseinek köszönhetően sokan részt vettek a csúcstalálkozón, és a program kiválóan sikerült.
LEGJOBB GYAKORLATOK A PSZICHOSZOCIÁLIS ONKOLÓGIÁBAN:
ONKOLÓGIAI CSÚCSTALÁLKOZÓ
A CSÚCSTALÁLKOZÓ ÁTTEKINTÉSE
A találkozó Nyíregyházán került megrendezésre 2008. november 7-9-ig, péntek estétől vasárnap délutánig. A vendéglátó a Debreceni Egyetem Egészségügyi Kara volt. A találkozót hétvégére tervezték, növelve ezzel annak esélyét, hogy az elfoglalt szakemberek is részt tudjanak rajta venni. A Kar és a NASW honlapokat készített a találkozóra, bemutatókat és egyéb anyagokat tett fel mindkét honlapra magyar és angol nyelven. A Kar gondoskodott arról, hogy a találkozót az Interneten keresztül is sugározzák, és mind a Kar, mind pedig a NASW honlapjain elérhető legyen. 
A találkozót Dr. Clark, a konferencia kezdetén videón keresztül közvetített üdvözlő beszédével lehet legjobban összefoglalni. A következőket mondta:
Amikor valakit rákos betegséggel diagnosztizálnak, egész addigi élete megváltozik. Családjára és barátaira is hatással van a betegség és annak kezelése. Nekünk szakembereknek, akik egy ilyen sebezhető időszakban és a betegség egész ideje alatt foglalkozunk a beteggel és szeretteivel, rendkívül fontos a kiváló képzettség, hogy megfelelő ismeretekkel és szaktudással gyakorolhassuk az onkológiai szakmát. Ez a csúcstalálkozó alkalmat nyújt arra, hogy megbeszéljük közös tapasztalatainkat, eszmét cseréljünk azokról a kezelésekről és forrásokról, amelyek legjobban segítenek a rákos betegségben szenvedőknek. Az Egyesült Államokból olyan onkológiai szociális munkásokat hoztunk magunkkal, akik tapasztalatot szereztek fiatal és idős betegek kezelésében egyaránt. Az Önök országából olyan elismert pszicho-onkológiai szakértők vannak körünkben, akik rákos betegeket kezelnek.
A MEGNYITÓ FOGADÁST A DEBRECENI EGYETEM ÉS A RÉGIÓT KÉPVISELŐ VEZETŐK TARTOTTÁK
A találkozó egy esti fogadással kezdődött, melyen az Egészségügyi Kar vezetése és szociális munka alapszak munkatársai voltak a vendéglátók. Nyíregyházán, Szabolcs-Szatmár-Bereg megyei megyeházán tartották, ahol a megye és az egyetem képviselői köszöntötték a csoportot. A találkozó célkitűzéseit a NASW projektvezetői nevesítették: olyan magyar és amerikai onkológiai pszichoszociális szakembereket összehozása, akik megosztják egymással a legjobb gyakorlatokkal kapcsolatos ötleteiket, és stratégiákat dolgoznak ki , hogy javítsák a minőségét a rákos betegek pszichoszociális onkológiai gondozásának Magyarországon. A fogadás lehetőséget kínált arra, hogy üdvözölhessék a résztvevőket, és bemutathassák a találkozó szervezőit a magyar kollégáknak. Ennél is fontosabb, hogy a találkozó folyamán ez volt az első alkalom a hálózatépítésre. 
A KONFERENCIÁN RÉSZTVEVŐK PROFILJA
Harminc fős egészségügyi, pszichoszociális onkológia területén dolgozó szakember és érdeklődő multidiszciplináris csoportja vett részt a találkozón. Jelen voltak szociális munkások, házi gondozók és hospice ápolók, pszichológusok, pszichiáterek, három ráktúlélő, orvosok (onkológusok és radio-onkológusok) és egy hospice önkéntes. A „hivatalosan” meghívott (támogatott) résztvevőkön kívül a helyi közösség egészségügyi szakembereit is elhívták. Többen eljöttek a környékbeli egészségügyi és szociális intézményekből is. 
Öt szakember (egy szociális munka professzor és négy nővér) Romániából érkezett. A nővérek Románia olyan területén dolgoznak, ahol hospice szolgáltatás nem működik, viszont házigondozást nyújtanak a Caritas szervezet segítségével. Hospice szolgáltatásokat kívántak nyújatni és több tudást szerezni a hospice- és rákgondozással kapcsolatosan. 
A VEZÉRSZÓNOK ELŐADÓJA: EGY TÚLÉLŐ TÖRTÉNETE ÉS TAPASZTALATAI
Dobolyi László, egy ismert magyar túlélő, a Magyar Vastagbélrákosok Egyesületének (Hungarian Colon Cancer Association) vezetője, nyitotta meg a konferenciát egy plenáris üléssel, melynek címe: A Rák: Még mindig tabu! Elmondta, hogy az emberek még mindig nem beszélnek rákbetegségükről, a betegség mind a mai napig tabunak számít Magyarországon. 
MAGYAR ÉS ANGOL NYELVŰ ELŐADÁSOK SZIMULTÁN TOLMÁCSOLÁSSAL
Az ezt követő ülések során magyar és amerikai pszichoszociális onkológiai szakemberek mutattak be stratégiákat, adtak közre információkat a rák által érintett egyének segítését szolgáló legjobb pszichoszociális gyakorlatokkal és egy hatékonyabb pszichoszociális onkológiai munkaerő kiépítésével kapcsolatban. A magas rákos halálozási arány miatt nagyobb hangúlyt kap a minőségi hospice és palliatív gondozás. Ezért fontos volt, hogy a bemutatók ne csak a rák túlélésével kapcsolatos információkra éleződjenek ki, hanem térjenek ki a hospice és palliatív gondozás legjobb gyakorlataira is. Magyarországon rendkívül sok szakember dolgozik a hospice és palliatív gondozás területén, akik közül sokan részt vettek a konferencián. 
A továbbiakban a ismertették a pszichoszociális szakemberek számára létrehozandó online kurzus tervét, ami ismereteket nyújt a rákról, annak kezeléséről, a rákos betegség folyamatában fellépő krízis-időszakokról, pszichoszociális ismeretekről és segítő készségekről. A képzés alapjául a NASW jelenlegi rákbetegséget bemutató online kurzusa: Értsük meg a rákot: A szociális munkás szerepe szolgált. 
A BEMUTATÓ NAPIRENDJE:
9:00—9:30: Bevezetés és Üdvözlés 
Dr. Kalapos István, a Debreceni Egyetem Egészségügyi Karának dékánja
Patyán László, Szociális Munka Alapszak szakfelelős - helyettes, Debreceni Egyetem Egészségügyi Kar
Köszöntő az amerikai kollégák részéről, a csúcstalálkozó céljainak bemutatása
Karyn Walsh, ACSW, LCSW, NASW
Floyd Allen, MSW, LMSW, CancerCare
Bemutató plenáris ülés
A vezérszónok előadása: 
Dobolyi László: A rák – még mindig tabu! 
Elnök, Meggyógyulhatsz Egyesület
A pszichoszociális onkológia Magyarországon és az USA-ban
Kathy Walsh, PhD, LICSW, NASW
A pszichoszociális onkológia elvei az USA-ban
Dr. Rohánszky Magdolina pszicho – onkológus, Szt. László Kórház
A pszichoszociális onkológia helyzete és története Magyarországon
Érdekképviselet és önsegítés a rákbetegek gondozásában Magyarországon
Betléri Erika, szociális munkás, Napforduló Egyesület Nyíregyháza
A Rákbetegek Országos Szövetsége tevékenységei
Dr. Demeter Jolán, központ vezető, főorvos, budapesti Szent János Kórház 
Emlőrákos betegek együttműködése a kezelés során
Patyán László, Szociális Munka Alapszak szakfelelős - helyettes, Debreceni Egyetem Egészségügyi Kar
Érdekképviselet és szakmai irányelvek szükségessége a szociális munkás szemszögéből
Legjobb gyakorlatok az USA-ban
Karyn Walsh, ACSW, LCSW, NASW
NASW stratégiák a szociális munkások képzésére a rákbetegségekkel és annak pszichoszociális hatásaival, valamint a szociális munka szerepével kapcsolatban 
Floyd Allen, MSW, LMSW, CancerCare Onkológiai Páciensek Gondozása
Ellen L. Csikai PhD, MSW, University of Alabama Hospice és Gondozás az Élet Utolsó Szakaszában 
Legjobb gyakorlatok Magyarországon
Dr. Muszbek Katalin, A Magyar Hospice Alapítvány orvos igazgatója
Distress szűrés
Dr. Muszbek Katalin, A Magyar Hospice Alapítvány orvos igazgatója
Palliatív gondozás világszerte – a falvaktól a nagyvárosokig
Kocsis Ildikó, onkológiai szociális munkás, Jósa András Oktató Kórház, Nyíregyháza
Lelki Hullámvasút: Pszichoszociális Támogatás – Az Onkológiai Szociális Munka Főpillére
Dudás Rita, onkológiai szociális munkás, Szegedi Egyetem Onkoterápiás Klinikája
A Szociális Munkás Szerepe az Onkológiai Gondozásban
A fenti előadások letölthetők a honlapokról magyar és angol nyelven. A honlapok címe a beszámoló végén megtalálható: A csúcstalálkozó és az előadások honlapjai cím alatt.
KEREKASZTAL MEGBESZÉLÉSEK TÉMÁI
A találkozón részt vevő szakemberek kerekasztal megbeszéléseket folytattak, ötleteket sorakoztattak fel arra vonatkozóan, hogy meghatározzák az ellátatlan, tetteket követelő potenciális területeket. A témákat már a szervezőbizottság találkozóján meghatározták. 
· Idős emberek;
· Gyermekek és családok;
· Etnikai kisebbségek;
· Túlélés és érdekképviselet;
· Önkéntesek;
· Családtámogatás és érdekképviselet.
A résztvevők, érdeklődésük és szakterületeik alapján szombat reggel és kora délután tartott szünetekben regisztráltak a kerekasztal megbeszélésekre. Három kerekasztal megbeszélést tartottak szombat délután és hármat vasárnap reggel. A megbeszéléseket egy magyar és egy amerikai szervezőbizottsági tag és egy (titkári feladatokat ellátó) szociális munkás hallgató segítette.
Minden egyes megbeszélés körülbelül tíz szakemberből állt, akik a következő három kérdésre igyekeztek választ találni:
1. Melyek a legfontosabb igények a pszichoszociális onkológiával kapcsolatban?
2. Milyen forrásokhoz lehet hozzáférni ezen igények kielégítése érdekében?
3. Miből van hiány, illetve milyen kihívások vannak az igények kielégítésével kapcsolatban?
A megbeszélést egy segítő vezette, miközben egy másik személy jegyzetelt és közreműködött a megbeszélésben. Minden csoporthoz tolmácsot rendeltek. Egy angolul és magyarul folyékonyan beszélő diák lemásolta a jegyzeteket a szükséges (angol vagy magyar) nyelven. Ezzel kívánták biztosítani a végeredmények egységességét, a magyar és az amerikai facilitátorok közötti összhangot.
A megbeszélések során többször is kitűnt, hogy milyen nagy különbségek vannak a csoportok különböző tagjainak látásmódjában és tapasztalataiban. A gyermekek és családok csoportjában például egy budapesti hospice igazgatója bemutatta a hospice csoport és a családok együttműködésének és kommunikációjának hatékonyságát a gyerekek érdekében. Viszont egy távoli városi kórház onkológiai osztályát képviselő szociális munkás és egy nagy térséget ellátó hospice orvosi vezetője azt jelentette, hogy kevés az idő, gyakran az alkalmazottak száma is arra, hogy kommunikálni lehessen a családtagokkal gyermekükkel kapcsolatban. Ezen túl nincs elegendő erőforrás ahhoz, hogy irányítsák a szülőket, vagy a szakembereket a rákban szenvedő gyerekek megsegítése, vagy a velük való kommunikáció során. 
A különbségek ellenére minden csoport többféle igényt is feltárt az adott területeken belül. Ezen kívül a csoportok megosztották egymással a legjobb gyakorlatokat és forrásokat, melyeket a különböző területek javítására megoldásként kidolgoztak a magyar és az amerikai résztvevők. Mindegyik csoportmegbeszélés aktív és lelkes volt. Bár a találkozó napirendjén a megbeszélések időtartamát egy órára tervezték, a tanácskozás folytatódott a „hivatalos” idő lejárta után is. A kerekasztal megbeszélések kimenetelét a csoport egy tagja összefoglalta a többi résztvevő számára. 
KEREKASZTAL-MEGBESZÉLÉSEK ÖSSZEFOGLALÓJA
A hat csoport különféle témát beszélt meg, de néhány szorosan összefüggő területet, mint például a túlélést és az érdekképviseletet, összevontak. A kerekasztal témáiról és az összefoglalókról az alábbiakban olvashat:
IDŐS EMBEREK
A legnagyobb igény arra van, hogy jobb minőségű kommunikáció alakuljon ki a páciensek/családok és az egészségügyi dolgozók, illetve az orvosi és a szociális szakemberek között. A rendelkezésre álló szolgáltatásokról és kezelésekről általános, közérthetőbb információra van szükség. Ugyancsak fontosnak tekintették a családgondozóknak biztosított támogatást (biztonságot). Fennáll annak a veszélye, hogy a páciens, családi kötelezettségei miatt elhalasztja a kezelést. A gyógyszerek és orvosi berendezések megvásárlásához nyújtott anyagi segítségen túl személyes szociális szolgáltatásokra is szükség volt, főleg vidéken. Speciális képzést javasoltak azoknak, akik idősebb felnőttekkel és családjaikkal dolgoznak. 
Ezeknek az igényeknek a kielégítésére a következő kihívásokat állapították meg:

* külön tréning az orvosok és a szociális szakemberek számára;

* a hálózatépítés hiánya más intézményekkel;

* a nyilvánosság és a szakemberek körében hiányos ismeretek a szociális munkások szerepéről;

* a szakemberek közti együttműködés, a professzionális támogatás és egy professzionális hálózat kialakításának hiánya;

* korlátozott anyagi források;
* izoláció vidéken;
* a kezeléssel kapcsolatos szabályok megváltozása;
* hozzáférés gyógyászati segédeszközökhöz. 
GYERMEKEK ÉS CSALÁDOK
A gyerekekkel való munka során a legfontosabb feladat az egészségügyi szakemberek képzése. Ezentúl arra is szükség van, hogy információt gyűjtsenek, fejlesszenek ki és terjesszenek (telefonszámok, intézmények elérhetősége, honlapok) az elérhető szolgáltatásokról – a szülők és családok, valamint az őket szolgáló szervezetek (pl. családsegítő szolgálatok) számára. Hálózatépítésre van szükség a pszichoszociális- orvosi szakemberek, a családok és egyéb, támogatást nyújtó szakemberek közt. 
A következő területek várnak megoldásra:
* korlátozott anyagi források a képzett szakemberek által nyújtott szolgáltatásokra, a tréningre és a kutatásra;
* a megelőzés terén tevékenykedő specialisták és az intézmények közötti együttműködés és kommunikáció hiánya;
* egymástól eltérő egészségügyi és szociálpolitikai elvek, melyek akadályt állítanak az együttműködés elé.
ETNIKAI KISEBBSÉGEK
Megállapíttották, hogy a legnagyobb figyelmet a roma lakosság igényli. A csoport olyan viselkedési formákról számolt be, melyeket a szakemberek "problematikus"-nak ítéltek, bár ezek a kulturális normák részét képezték. A páciens családja nagy számban van jelen a kórteremben, és hangosan fejezi ki bánatát. Izolációra is hajlamosak, hiszen a romák elzárkóznak a kommunikációtól a nem roma származásúakkal szemben, és viszont. Ha választhatnak, akkor a romák szívesebben halnak meg saját otthonukban, mert nem bíznak meg az egészségügyi szakemberekben. A csoport tagjai úgy gondolták, hogy rendkívül fontos az intézményeken belüli kommunikáció és az, hogy a családoknak elég helye legyen látogatásuk során. Azt az igényt is előterjesztették, hogy roma ápolókat alkalmazzanak, megoldva ezzel a bizalom hiányát. Azonban a résztvevők elmondták, hogy a lakosság nagy része nem látna szívesen roma ápolókat. A szakemberek és az általános lakosság szélesebb körű ismereteire van szükség, hogy jobban megismerhessék a roma lakosság hitrendszerét és viselkedési szokásait. Az egyik legnagyobb kihívás az volt, hogy szakmapolitikai irányelvek segítségével megváltoztassák az intézmények hozzáállását, és hogy megoldást találjanak a kulturális igények és különbségek problémájára. 
TÚLÉLÉS, ÖNSEGÍTÉS, ÉRDEKKÉPVISELET
Ezen a kerekasztal beszélgetésen arról volt szó, hogy mennyire fontos önsegítő csoportok létrehozása. Sajnos a Magyar Egészségügyi Minisztérium anyagi támogatása csökken és a nehéz gazdasági helyzet megnehezíti az ilyen önsegítő csoportok kialakulását. Egy másik probléma a kezelést megelőző hosszú várólista. Komoly akadályt jelent a rákbetegek számára az ellátás minőségének csökkenése. Szükséges a nyilvánosság informálása a gazdasági megszorítások gondozás minőségére gyakorolt hatásáról. A megbeszélés heves volt, az onkológiai pszichoszociális szakemberek és a túlélők eltérő véleményeket ütköztettek. 
SZOCIÁLIS MUNKA HÁLÓZATÁNAK KIÉPÍTÉSE/SZAKMAI HÁLÓZATOK
Felmerült az igény a pszichoszociális onkológiában professzionális hálózatot kell kialakítani, hogy elérhetőek legyenek a rákgondozás területén dolgozó szociális munkások. A szociális munkásokat többféle egészségügyi területen szükséges alkalmazni, mert nem minden kórházban vannak jelen. Minden onkológiai egységnek szükségve van szociális munkásra. Központosított szakmai irányelveket kell meghatározni és átadni részükre. A nemzeti politikai irányelveknek és a szabályzatoknak kötelezően elő kell írni a szociális munkások jelenlétét az onkológia területén. A lakosságnak és más szakembereknek jelenleg nincsenek megfelelő ismereteik a szociális munka szerepéről. 
CSALÁDI TÁMOGATÁS ÉS ÖNKÉNTESEK
Fontosnak találták, hogy a rákos betegek gondozása során hozzáférhető legyen a pszichoszociális támogatás a betegek és családjuk részére is. Ezen kívül fontos a családot támogató hálózatok létrehozása. Javítani kell a lakosság tájékoztatásán, pontos információt kell adni a szükséges források hozzáférhetőségéről. Ugyancsak megtárgyalták a családtámogatás igényét a betegek, a gondozók és az egészségügyi/orvosi szakemberek közötti kommunikáció javítására vonatkozóan. Megfelelő és pontos információval kell ellátni az érintetteket a diagnózisról, prognózisról és a kezelési alternatívákról. Több megbeszélést kell tartani, és azokra több időt kell szánni. Több önkéntes szükséges, kimondottan olyanok, akik a rendszeren kívül állnak és segíthetik a kommunikációt. Igény van az önkéntesek több képzésére, támogatására és felügyeletére. Az önkéntesekkel kapcsolatos feladatok a következők:
· koordináció és támogatás;
· kiválasztás (túlélők, diákok);
· megfelelő felkészítés, tréning;
· az önkéntes értékének elismerése a rendszeren belül;

· az önkéntesek feladatának pontos meghatározása.
A KEREKASZTAL TÁRGYALÁSOK EREDMÉNYEINEK BEMUTATÁSA A CSÚCSTALÁLKOZÓ MINDEN CSOPORTJA SZÁMÁRA
A vezető csoportok segítői tolmácsok segítségével bemutatták a csoportuk jegyzeteit, így a csúcstalálkozó résztvevői mindkét nyelven megkapták az eredményeket. Három területen volt átfedés: igények, elérhető források és kihívások. Néhány területen egyedülálló problémát találtak. Az orvosok, ápolók és szociális munkások képzése minden területen igényként szerepelt, de más-más hangsúllyal. Az etnikai kisebbségekkel foglalkozó csoport a kulturális kompetenciákkal kapcsolatos képzésre összpontosított, a gyerekekkel foglalkozó csoport pedig a a rákos gyerekek igényeivel kapcsolatos pszichoszociális képzésre. Szintén megfogalmazódott az igény a kommunikáció és az együttműködés javítására a rákbetegek és családaik pszichoszociális igényeit kielégítő szakterületek és szervezetek között. Többen is arra a végeredményre jutottak, hogy szükség van a nyilvánosság és a szakemberek képzésére a szociális munkások szerepéről, tevékenységéről, hogy miképp segítik a pácienseket, a családokat és a csoport tagjait. 
A CSÚCSTALÁLKOZÓ VASÁRNAPI FÉLNAPOS ÜLÉSÉNEK MEGNYITÓJA, NOVEMBER 9.
A csúcstalálkozó utolsó napján a résztvevők kiválasztották a kerekasztal tárgyalások során megállapított tíz legfontosabb igényt a pszichoszociális onkológia minőségének javítására. A bemutatást követően a listákat a tárgyalóterem falaira ragasztották. Mindegyik résztvevő kapott három öntapadós címkét, amelyeket fel kellett ragasztaniuk azok mellé a jegyzetek mellé, melyekre véleményük szerint a legnagyobb az igény. Összesítették az eredményt, és összeállították a tíz legfontosabb igény listáját. Végül bemutatták azt a nagyobb csoportnak, hogy biztosak lehessenek a tágabb csoport egyetértésében. 
MEGEGYEZÉS A LEGFONTOSABB TEENDŐKKEL KAPCSOLATBAN
Ezután a résztvevők kiválaszthatták a kerekasztal tárgyalások során megállapított tíz legfontosabb igényt a pszichoszociális onkológia minőségének javítására. A csoport megtárgyalta, hogy milyen feladatokat és stratégiákat lehet kialakítani az igények kielégítésére. Ez a tárgyalás volt a csúcstalálkozó leghevesebb és legnehezebb része. A találkozón a magyar rákbetegek közösségének elkötelezett és lelkes tagjai vettek részt. Sokak véleménye különbözött, időnként élénk vita alakult ki az igényekkel és a kihívásokkal kapcsolatban. A találkozó végére viszont a csoportnak sikerült megállapítania a tíz legfontosabb teendőt a gondozás és a szolgáltatások javítására a pszichoszociális onkológiai gondozás magyarországi igényei alapján. 
LEGJOBB GYAKORLATOK A PSZICHOSZOCIÁLIS ONKOLÓGIÁBAN CSÚCSTALÁLKOZÓ MAGYARORSZÁG ÉS AZ EGYESÜLT ÁLLAMOK KÖZÖTT
 LEGFONTOSABB TEENDŐK
A találkozó célkitűzése az volt, hogy olyan magyar és amerikai pszichoszociális onkológiai szakembereket hozzon össze, akik megosztják egymással a legjobb gyakorlatokkal kapcsolatos ötleteiket és stratégiákat dolgoznak ki Magyarországon a rákos megbetegedések pszichoszociális onkológiai gondozásának minőségi javítására. A célkitűzést szem előtt tartva a találkozó résztvevői a következő imperatívuszokat határozták meg a magyarországi pszichoszociális onkológia minőségének javítására:
1. A kommunikáció javítása a családok és a betegek, illetve a családok, a betegek és az egészségügyi dolgozók között.
2. Információk gyűjtése és terjesztése fogyasztók és szakemberek számára a gyerekeknek és családaiknak nyújtott szolgáltatásokkal kapcsolatban, az internet, telefon és más kommunikációs stratégiák segítségével.
3. További hálózatépítés a pszichoszociális onkológiában tevékenykedő multidiszciplináris szakemberek és szervezetek közt. 
4. A oktatás, tájékoztatás fejlesztése a rákos betegségek kezelésével és más orvosi és pszichoszociális szolgáltatásokkal kapcsolatban. 
5. Anyagi támogatás növelése a család- és a családot támogató szolgáltatások, illetve önsegítő csoportok számára.
6. Képzési lehetőségek számának növelése azon önkéntesek számára, akik a rák által érintett egyénekkel és családjaikkal dolgoznak.
7. A szociális munka szabványainak meghatározása és elterjesztése az egészségügyi és pszichoszociális onkológiában.
8. Az egészségügyi és a pszichoszociális szakemberek közötti együttműködés növelése, politikai irányelvek és szabályok kialakítása, melyek megkövetelik átfogó, rákbetegekkel foglalkozó csoportok kialakítását.
9. Gyakorlati szabványok létrehozása, melyeknek megfelelően minden onkológiai egységben jelen van egy szociális munkás és egy pszichológus, aki a páciensekkel és családjukkal dolgozik együtt. 
Megfelelő időben megfelelő minőségű gondozás, hozzáférés a megfelelő orvosi, pszichoszociális és hospice szolgáltatásokhoz, különösen az ellátatlan vidéki területeken. 
AZ LEGFONTOSABB TEENDŐK ELÉRÉSÉHEZ SZÜKSÉGES MÓDSZEREK

1. A résztvevők  megtárgyalták a jelenleg is használatos és a potenciális módszereket a legfontosabb teendők eléréséhez. Maga a csúcstalálkozó is segít a célok elérésében.

A magyarországi és amerikai kollégák közötti eszmecsere rendkívül eredményes volt. Érdekes módon több résztvevő is jelezte, hogy korábban nem adatott meg a lehetőség más, az országban lévő pszichoszociális onkológia területén dolgozó kollégával történő hálózatépítésre. A résztvevők érdeklődést mutattak a különféle szakmai ágazatokban folyó munka elvégzésére. Tovább szeretnék építeni ezt a professzionális hálózatot, szeretnék kihasználni az adott lehetőségeket, javítani igyekeznek a kommunikáció és a tréning minőségén. Mindez fontos a meghatározott teendők eléréséhez és a pszichoszociális gondozás javításához. Maga a csúcstalálkozó is nagy eredmény volt a célokat tekintve, hiszen kapcsolatok jöttek létre, hálózatok alakultak ki, tréningeket tartottak a legjobb gyakorlatokról és szakemberek hálózata találkozhatott, hogy javítson a pszichoszociális onkológiai gondozás minőségén Magyarországon. 
2. Az anyagi támogatás fontos eleme a csúcstalálkozó legfontosabb teendői elérésének. Ezek közé tartozik a nyilvánosság tájékoztatása a rákkal kapcsolatban, trénining- és képzési lehetőségek szakemberek, rákbetegek és önkéntesek számára, támogató- és önsegítő csoportok, az orvosi és a pszichoszociális onkológiai gondozás javítása és professzionális szabványok létrehozása a szociális munka terén. 
A köz- és magánintézmények támogatása növelheti a feladatok eredményes végrehajtásának esélyét. A kezdeti hat támogatási projekt, melyeket a magyarországi pszichoszociális gondozás és szolgáltatás minőségének javítására terveztek, egyik módja a célok elérésének. Ezeket a projekteket a beszámoló az alábbiakban tartalmazza, „A csúcstalálkozó legfontosabb teendőinek” elérése.
A nagycsoport részletesen is megtárgyalta a Magyar Kormány szerepét az előbb említett célok anyagi támogatásában. Itt ismét szembetűnő volt, hogy mind a szakemberek, mind pedig a túlélők mennyire bizalmatlanok ezzel kapcsolatban. Sok résztvevő a Kormányhoz hasonlóan támogatja a minőségi egészségügyi és pszichoszociális szolgáltatásokat, de tehetetlenségről számoltak be arra vonatkozóan, hogy a Kormány nem szán kellő figyelmet, illetve nem történt elég gyors változás a rákban érintett emberek életének megkönnyítésére. Ez kapcsolódik a következő módszerhez a legfontosabb célok elérésében.
3. Az érdekvédelem fontos módszere a célok elérésének. Ez magába foglalja a megfelelő idejű és minőségű hozzáférést a pszichoszociális onkológiai gondozáshoz, beleérte a hospice és a palliatív gondozást. 
A résztvevők úgy gondolták, hogy levélírással és kampányokkal elérik a kormánynál az anyagi támogatás emelkedését az onkológia területén, jobb minőségű egészségügyi és pszichoszociális gondozást és szolgáltatást biztosítva ezáltal. E cél érdekében a szakemberek és a rákbetegek egyenként vagy csoportokban is fordulhatnak a kormányhoz. Megtárgyalták az önsegítő csoportok fontos szerepét a rákbetegek érdekképviseletével kapcsolatban. A konferencián résztvevő fiatal amerikai túlélő szerényen beszélt reményeiről a csúcstalálkozó eredményeivel kapcsolatban. Azt remélte, hogy támogatással és érdekvédelemmel több fiatal élheti túl a rákot Magyarországon. A betegséget túlélő fiatal önkéntes munkát végez azzal a szociális munkással közösen, aki projekt támogatásban részesült. Az önsegítő csoportok egyre fontosabb szerepet játszanak Magyarországon, csökkentik a betegek megbélyegzettségét, és elősegítik azt, hogy a rákot az élettel, ne pedig a halállal hozzák összefüggésbe.
4. Az rákgondozásban tevékenykedő önkéntesek és a szakemberek képzése és felkészítése fontos módszer a csúcs céljainak elérésére.
A csúcs imperatívuszainak eléréséhez ugyancsak fontos módszer az önkéntesek, rákbetegek, szakemberek és különösen a szociális munkások oktatási intézményekben vagy egészségügyi programokon belüli rákkal kapcsolatos képzésének (kezelés, megelőzés és korai diagnózis/kezelés, minőségi hospice és palliatív gondozás) minőségi javítása. A Debreceni Egyetem Egészségügyi Karán az országban elsőként új egészségügyi szociális munka mesterképzési program indult be, ahol szakemberek oktatják a diákokat. A találkozón a román szociális munka professzor hálózatokat épített ki magyar és amerikai kollégáival is. A professzor Magyarországon tanít, a csúccsal kapcsolatos információkat megosztja román kollégáival, és segít azon ápolóknak, akik mindent megtesznek annak érdekében, hogy hospice szolgáltatások működjenek. Az ápolókat tájékoztatták az anyagi támogatás lehetőségeiről a hospice szolgáltatások romániai kifejlesztéséhez. 
Több szociális munkás, pszichológus és orvos egyben tanít is a saját szakterületén belül. Az egyik magyarországi pszicho-onkológiai vezető projekt támogatást kapott arra, hogy fiatal gyermekeknek mutassa be a rákbetegséget, szélesítse ismereteiket, tudatosítsa a megelőzési erőfeszítések, valamint az orvosi és pszichoszociális gondozás fontosságát. Ezáltal a gyerekek jobban meg tudnak birkózni azzal, ha szeretteiket rákkal diagnosztizálják. 
5. A csúcs céljainak elérésére egy másik módszer a magyar nyelvre lefordított Értsük Meg a Rákot: A Pszichoszociális Szakember Szerepe nevű kurzus, mely képzést és tájékoztatást nyújt a rákkal és annak gondozásával kapcsolatosan a kelet-európai bevándorlókkal dolgozó magyar és amerikai szakemberek számára.
A csúcs vezetői és a Debreceni Egyetem Egészségügyi Kara együttműködésével a NASW és a CancerCare egy online web-kurzus fejleszt ki magyar szakemberek részére a rákkal, annak kezelésével és a pszichoszociális onkológiában használt legjobb gyakorlatokkal és forrásokkal kapcsolatban. A kurzus részét alkotják majd a csúcson bemutatott előadások és egyéb források. Ezek mind a jelenlegi, Értsük meg a rákot: A Szociális Munkás Szerepe kurzuson alapulnak. Mivel élnek Amerikában magyar bevándorlók, a kurzus magyarul és angolul is hozzáférhető. Az itt szerzett ismeretek segítségével az egészségügyi szakemberek kompetens szolgáltatásokat tudnak nyújtani. 
A CSÚCSTALÁLKOZÓ LEGFONTOSABB TEENDŐINEK ELÉRÉSE
Ma a tíz legfontosabb teendő mindegyike sikeresnek mondható. A találkozónak köszönhetően kapcsolatok jöttek létre, és email-en keresztül kommunikációs hálózat létesült magyar és román pszichoszociális és orvosi onkológiai szakemberek között, a korábbinál szorosabb kapcsolatot tartva ezáltal. Az amerikai projekt menedzser a mai napig is sok résztvevővel tartja a kapcsolatot, és további kontaktusokat is kialakított. Sok pszichoszociális szakember ismét találkozott a nyolcadik, évente megrendezésre kerülő pszicho-onkológiai konferencián, Magyarországon. Számos tudományág képviselte magát, de Magyarországon a szociális munka területe továbbra is fejlesztésre szorul. 
A csúcs segített abban, hogy az onkológiai- és orvosi szakemberek még tágabb hálózata alakulhasson ki Magyarországon és Romániában. Az ápolók például nem alkották részét a szervezőbizottságnak, mégis legalább nyolcan vettek részt a találkozón, és járultak hozzá nagy mértékben az imperatívuszok kifejlesztéséhez. Az ápolók látják el közvetlenül a rákbetegeket, fontos szerepet játszanak pszichoszociális támogatásukban, és közreműködnek a pszichoszociális szakemberekkel a gondozásban és a szolgáltatások nyújtásában. 
Hat jelentkező projekt támogatásban részesült, melyet 2008 végén kaptak meg, és 2009-ben valósítják meg benyújtott javaslataikat. Az anyagi támogatásban részesülők mindannyian tagjai voltak a találkozó szervezőbizottságának, és a részt vettek a találkozón. Javaslataik közvetlen hatással vannak az imperatívuszok elérésére. 
A hálózat fejlesztés eredményeképp a hazai pszicho – szociális onkológiával foglalkozó szakemberek 2009-től kurzusokat tartanak az egészségügyi szociális munka mesterképzésben tanuló hallgatók számára.

A támogatási javaslatok a következők:
1) Dr. Rohánszky Magdolna, klinikai pszichológus
Elnök – Magyar Pszichoszociális Onkológia Egyesület
Szent László Kórház
Javaslat: A páciensekkel végzett interjúk és felmérések segítségével informálódni kell a roma kisebbségi csoportról kulturális jellegzetességeik, viselkedésük és gyógyszer szedési szokásaik jobb megértése érdekében. Az onkológiai szakembereknek gyakran nehézséget okoz a roma páciensek kezelése. Bízunk abban, hogy a szakemberek a roma kultúra megértésével javíthatnak a részükre nyújtott szolgáltatásokon.
Ez megoldást nyújt a csúcs 1. imperatívuszára:
A kommunikáció javítása a családok és a betegek, illetve a családok, a betegek és az egészségügyi dolgozók között.
2) Horváth Anita, vezető hospice szociális munkás
Erzsébet Hospice Alapítvány
Javaslat: Gyerekek gyászával foglalkozó információs könyv létrehozása oktatók számára. Egy teszt-csoport segítségével felmérni a könyv hatékonyságát. A könyvet az iskolákban terjeszik, és segítségével oktatót képeznek. 
Ez megoldást nyújt a csúcs 2. és 6. imperatívuszára:
Információgyűjtés és -terjesztés fogyasztók és szakemberek számára a gyerekeknek és családaiknak nyújtott szolgáltatásokkal kapcsolatban, az Internet, telefon és más kommunikációs eszközök segítségével.
Képzési lehetőségek számának növelése a rákos betegekkel és családaikkal dolgozó önkéntesek számára.
3) Dudás Rita, onkológiai szociális munkás
Szegedi Egyetem Orvosi Kara, Onkoterápiás Osztály
Javaslat: A pszichoszociális rákgondozás minőségének javítása a páciensek hangulat-ingadozásának és más pszichoszociális tényezők kutatásával. A kutatási eredményeket összegyűjtik, elemzik, és segítségükkel jobb pszichoszociális szolgáltatásokat nyújtanak a pácienseknek és családoknak. Egy másik terv egy szociális munkás által vezetett civil szervezet létrehozását szorgalmazta, amely együttműkne az onko-terápiás osztállyal. 
Ez megoldást nyújt a csúcs 10. imperatívuszára:
Jobb minőségű és megfelelő időben történő gondozás. Egyszerűbb hozzáférés a megfelelő egészségügyi-, pszichoszociális- és hospice szolgáltatásokhoz.
Szabó Lászlóné Valki Edit, onkológiai szociális munkás, Onkoradiológiai Központ, Kecskemét
Javaslat: Önkéntesek bevonásával egy rákinformációs központ létrehozása a páciensek számára. A projekt azért fontos, mert a pácienseknek nem kell várniuk az információra, szükség esetén gyorsan hozzájuthatnak. 
Ez megoldást nyújt a csúcs 2. és 6. imperatívuszára:
Információgyűjtés és -terjesztés fogyasztók és szakemberek számára, a gyerekeknek és családaiknak nyújtott szolgáltatásokkal kapcsolatban, az internet, telefon és más kommunikációs eszközök segítségével. Az információt a jelenleginél gyorsabban adná közre a rákbetegeknek. Képzési lehetőségek számának növelése azon önkéntesek számára, akik a rákos betegekkel és családaikkal dolgoznak.
4) Dr. Demeter Jolán, centrum vezető főorvos, onko-radiológus
Szent János Kórház
Javaslat: Felmérések emlőrákkal kezelt betegek körében – testi-, lelki-, és szociális helyzetük megállapításának céljából. A cél, megoldást találni igényeik kielégítésére, és az adatok összehasonlítása, a tíz évvel korábban, 166 páciensen végzett felméréssel. A legelső felmérés alapján a kórházi- és a kezelőcsoport változásokat eszközölt az emlőrákban szenvedő betegek pszichoszociális gondozásának javítására.
Ez megoldást nyújt a csúcs 5. és 10. imperatívuszára:
Ez a javaslat több imperatívuszt is megoldhat. A tanulmány eredményei okot adhatnak a családot támogató szolgáltatások és az önsegítő csoportok nagyobb mértékű támogatására, és bemutathatják a jó minőségű pszichoszociális onkológiai gondozás fontosságát. 
6) Dr. Muszbek Katalin és Markó Mária, pszichiáter és gyásztanácsadó szociális munkás
Magyar Hospice Alapítvány, Budapest
Javaslat: Egy új, az emberi méltósággal kapcsolatos oktatási program bevezetése az általános iskolai képzésbe. A cél, változtatni a nyilvánosság hozzáállásán az életvégi gondozással kapcsolatban, és ennek már általános iskolában meg kell kezdődnie. 
Ez megoldást nyújt a csúcs 4. imperatívuszára
Az oktatás, képzés növelése a rákos betegségek kezelésével és más orvosi és pszichoszociális szolgáltatásokkal kapcsolatban.
A CSÚCSTALÁLKOZÓ FELMÉRÉSE
A találkozó segítői felmérést készítettek a résztvevők számára, és együttműködtek a Kar munkatársaival az angol-magyar fordítás során. Az elégedettséget vizsgáló felmérést harmincan töltötték ki a találkozó végén. 
A RÉSZTVÉTELI FELMÉRÉSEK ANALÍZISE
Az alábbi analízist Patyán László, Szociális Munka Alapszak szakfelelős - helyettese, Debreceni Egyetem Egészségügyi Kar végezte.
A találkozóra regisztrált résztvevők között voltak onkológiai- és más egészségügyi szakemberek, valamint az egészségügyi kar kollégái és diákjai is. Örömmel láttuk vendégül öt román kollégánkat is, közülük egy személy szociális munka professzor a Babes Bolyai Egyetemen. 
Az analízis minden része tartalmaz egy grafikont. 
Az első négy kérdés megválaszolásához egy ötszintű Likert-skálát használtak:
1: Kíváló
2: Nagyon jó
3: Közepes
4: Rossz
5: nincs véleményem

 A grafikonok a válaszadók számát és értékelését tartalmazzák.
1. MILYENNEK ÉRTÉKELI A TALÁLKOZÓT?
[image: image1.png]
Kiváló         Nagyon Jó   Átlagos
   Rossz Nincs véleményem
2. MILYENNEK ÉRTÉKELI AZ ELŐADÁSOKAT?
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Kiváló          Nagyon Jó Átlagos
Rossz Nincs véleményem

3. MILYENNEK ÉRTÉKELI A KEREKASZTAL MEGBESZÉLÉSEKET A PSZICHOSZOCIÁLIS ONKOLÓGIAI TÉMÁKKAL KAPCSOLATBAN?
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Kiváló           Nagyon Jó Átlagos
Rossz Nincs véleményem

4. MILYENNEK ÉRTÉKELI A KAPCSOLATTEREMTÉS ÉS BESZÉLGETÉS LEHETŐSÉGEIT?
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      Kiváló          Nagyon Jó Átlagos
Rossz Nincs véleményem

A VÁLASZOK ÉRTÉKELÉSE 1-4
A grafikonok azt mutatják, hogy a válaszadók 85-90%-a az első négy kérdésre „kiváló” vagy „nagyon jó” választ adott. Az első kérdésre majdnem 100% válaszolt „kiváló”- val vagy „nagyon jó”- val. A résztvevők mindegyike „kiváló”- nak vagy „nagyon jó”- nak értékelte az előadásokat. A kerekasztal beszélgetésekkel kapcsolatban a résztvevők fele „közepes” vagy „kiváló” értékelést adott, másik fele pedig „nagyon jó”- t. 30 válaszadó közül 24 szerint "kiváló" vagy "nagyon jó" alkalom nyílt a találkozón a hálózatépítésre. 
Sok résztvevő megjegyezte, hogy több időt tölthettek volna a szünetekben és a kerekasztal megbeszélések során az informális megbeszélésekkel.
5-8. KÉRDÉS
A további kérdések megválaszolásával a résztvevők hangot adtak véleményüknek a konferenciával kapcsolatban.
5. Hasznát tudja venni a konferencián bemutatott legjobb gyakorlatoknak?
22 résztvevő válaszolt igennel erre a kérdésre. A legjobb gyakorlatok fontossági sorrendben:
· Információk terjesztése telefonon vagy Interneten, tréningek;
· Önsegítő és betegtámogató szervezetek;
· Nemzeti szociális munka modellek, információ a szociális munkáról;
· Önkéntesek tevékenysége;
· Családtámogatás szerepe és családtámogató programok segítése
· Az interdiszciplináris munka és szemlélet fontossága;
· Gyakorlati kommunikációs eszközök és technikák.
6. Mik voltak a csúcstalálkozó erősségei?
Az erősségek listája említésük gyakoriságának sorrendjében:
· A csúcstalálkozó interdiszciplináris aspektusa (a különböző területen tevékenykedő szakemberek együttműködése);
· Jó szervezés;
· Ingyenes szolgáltatások a konferencia során;
· Nyitottság;
· Baráti hangulat és stílus;
· Fontos, lényegre törő előadások;
· Informális megbeszélések;
· Jól felkészült előadók, a legjobb gyakorlatok szakemberei;
· Új információ az általános és a nemzetközi trendekről.
7. Mi javíthatott volna a konferencia minőségén?
Említési gyakorisági sorrendben:
· Több idő a kerekasztal tárgyalásokra és válaszokra;
· Több idő a konferencia lezárására;
· Több döntéshozó meghívása.
8. Szeretne levelező tagja lenni a csúcs-hálózatnak?
Összesen 22 válaszoló szeretne tagja lenni ennek a hálózatnak és folytatni a részvételt.
A CSÚCS HONLAPJAI, ELŐADÁSAI ÉS LEFORDÍTOTT FORRÁSOK
A csúcsról videófelvétel készült, mely megtalálható az Egyetem honlapján: http://odin.de-efk.hu/content/ view/1 242/48/. A honlapról a csúcstalálkozóról készült videó és az előadások minden anyaga letölthető. A NASW készített egy web-linket: www.socialworkers.org/practice/intl/hungary2008/ default.asp a találkozó anyaga, és egyet az Egyetem honlapja számára. Az egyetem vezetői megszervezték, hogy a konferenciát és az előadásokat lefordítsa két angol szakos professzor. Az előadások és forrásinformációk elérhetők mindkét honlapon, magyarul és angolul is. 
KOMMUNIKÁCIÓ A VEZETŐKKEL ÉS A RÉSZTVEVŐKKEL A TALÁLKOZÓ UTÁN
A találkozó után Patyán László és Karyn Walsh köszönőlevelet írtak a vezetőknek és a résztvevőknek. A leveleket a találkozót követő egy hónapon belül elküldték a címzettek részére. Egy nyelvszakos egyetemi tanár lefordította a NASW és a CancerCare résztvevőknek küldött levelét. A levél tartalmazta a konferenciával kapcsolatos következő lépéseket, melynek része a konferencia-összefoglaló riport és az Értsük meg a rákot: A Pszichoszociális Szakember Szerepe c. kurzus. A levél visszajelzésre, kommunikációra, és további hálózatok kiépítésére ösztönözte a konferencián résztvevő szakembereket. 
Patyán László továbbra is a magyarországi ügyek kapcsolattartója a konferenciával, az anyagi támogatással és a fordításokkal kapcsolatban. Degi László Csaba, romániai szociális munka professzor segített a romániai ápolók konferenciával kapcsolatos kérdéseinek, igényeinek felmérésében. 
A legfontosabb amerikai kapcsolattartó továbbra is Karyn Walsh, NASW, munkájában fordítók segítik. A résztvevőket tájékoztatták a Kelet-Európában elérhető, Bristol Myers Squibb Alapítvány általi anyagi támogatási lehetőségekkel kapcsolatban 2009-ben és a későbbiekben. 
A ZÁRÓ RIPORT ELKÉSZÍTÉSE, TERJESZTÉSE ÉS CÉLJA

A riport a találkozó vezetőinek és résztvevőinek kollektív munkájával és hozzájárulásával készült el. A riportot készítették: Karyn Walsh, Ellen Csikai, Patyán László, Floyd Allen és Katherine Walsh.
A ZÁRÓ RIPORT ONLINE KIADÁSA: MAGYARORSZÁGI ÉS AMERIKAI EGYESÜLT ÁLLAMOKBELI HONLAPOK
A záró riportot a NASW, a CancerCare és 2009 júliusában a Debreceni Egyetem Egészségügyi Kar honlapján hozzák nyilvánosságra. A találkozó résztvevőinek emailen küldik el a riportot. Korlátozott számban nyomtatott változatot is készül. 
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A Pszichoszociális Onkológia Legjobb Gyakrolatai Csúcstalálkozó-t a Bristol Myers Squibb Alapítvány, NASW USA Alapítványnak nyújtott korlátlan oktatási támogatása tette lehetővé. A találkozó vezetői, a magyar és az amerikai résztevők hálájukat fejezik ki a BMSF-nek bizalmáért és az anyagi támogatásért. Sokak számára a konferencia volt az első lehetőség az onkológia több tudományágában tevékenykedő magyar és amerikai szakemberrel való találkozásra.
A NASW és a CancerCare hálás a konferencia megtervezésében, kivitelezésében és a riport elkészítésében részt vevő magyar kollégáknak. A konferencia számos, rendkívüli eredménye közül a legfontosabb, hogy kapcsolatok alakultak ki pszichoszociális onkológiai szakemberek között, akik megoszthatták egymással legjobb pszichoszociális gyakorlataikat. 
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