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Összefoglalás 

 

Bevezetés és célkitűzés: Kutatásunk a hospice ismertségi szintjének a felmérésével, illetve az 

intézményi és otthoni hospice ellátás összehasonlításával foglalkozott. 

Vizsgálati anyag és módszer: Leíró jellegű, kvantitatív, keresztmetszeti kutatást végeztünk. 

A hospice ismertségéről szóló kérdőívünket 525 fő (N=370, N=155), az összehasonlító 

kérdőívet 47 ápoló (N=47) töltötte ki.  

Eredmények: Az ismeretszint felmérése során a kitöltők 71,89%-a rendelkezett helyes 

ismeretekkel a hospice-ról. A 46-55 év közöttiek szignifikánsan többen hallottak a hospice-

ról, mint a többi korcsoport (p=0,011).  A szakdolgozói felmérés szerint az intézményi ellátás 

során szignifikánsan több beteget látnak el egy műszak alatt, mint az otthoni ellátásban 

dolgozók (p<0<001).  

Megbeszélés: Még 2018-ban is hiányosnak mondható a lakosok ismerete a hospice-palliatív 

ellátással kapcsolatban. Fontosnak tartjuk az ismeretek bővítését, a szélesebb körű 

tájékoztatást. 
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Comparison of institutional and home hospice care and knowledge of hospice 

Summary 

 

Introduction and objective: The purpose of our research was to assess the knowledge of the 

participating Hungarian adults about hospice palliative care. Our further aim was to obtain 

information on the hospice opinion of nurses working at institutional and home hospice care 

and our aim was to compare the two forms of care. 

Material and method: A descriptive, quantitative, cross-sectional research was performed. 

Our questionnaire on the knowledge of hospice was completed by 525 people (N = 370, 

N=155), and the questionnaire comparing the two hospice care types was completed by 47 

nurses (N = 47). 

Results: In the survey of the level of knowledge we obtained such results that 71.89% of the 

respondents had correct knowledge of hospice. Between 46 and 55 years, significantly more 

people have already heard about hospice than other age groups (p = 0.011). According to the 

professional staff survey, significantly more patients are served during a shift in institutional 

care compared to home care workers (p <0 <001). 

Conclusion: Even in 2018, the knowledge of residents about hospice palliative care is 

incomplete. We consider it important to expand their knowledge and provide wider 

information. 
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