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Szocska Miklos szembeszélben

Kimarad az illetékes allamtitkar a stratégiai dontésekbdol?

Az elmult honapok torténései alapjan tobb ponton akadozik a kommunikacio
Szocska Miklos egészségiigyért felelds allamtitkar és mas kormanyzati szereplok
kozott. Szamos esetben el6fordult, hogy fontos koncepcionalis, egyértelmiien az
egészségiigyet érintd kérdésben - allitasa szerint - nem egyeztettek az allamtit-
karral a dontés elott, illetve nem is tudott az intézkedésrol. Az Intézet a Demokra-
tikus Alternativaért (IDEA) elemzésében ezeket az egymasnak ellentmondd kor-
manyzati intézkedéseket vizsgalja. Az elemzés arra a kovetkeztetésre jut, hogy az
allamtitkarsag és a fels6bb kormanyzati kommunikacié kozotti diszkrepancia

alapvetden assa ala Szdcska Miklds szavahihet6ségét, illetve ezzel az egészségiigyi

agazaton beliili érdekérvényesité képességét.

Adomentes magan betegségbiztositas

Az egészségligy egyik leghevesebb reakcidt kivaltd tavalyi eseménye a betegbiztositast
addémentessé tevd - a 2011. évi CLVIL térvénnyel! elfogadott - valtoztatas volt. A médosi-
tas lehetGséget teremt a biztositasi jelleg(i, az egészségpénztari, megtakaritasi tipushoz
képest kockazati elemet is tartalmazo biztositasok megerdsddésére. A piac varhaté mé-
retét a Magyar Biztositok Szovetsége (MABISZ) tavaly év végén 50 milliard forintra be-

csulte.

A salatatorvényben biztositott adomentesség kovetkezményeirdl egyelére ugyan keve-

set lehet tudni, a kivaltott reakcié azonban tobb mint tilz6. Utdbbi biztositasi forma

1 Magyar Ko6zlony, 2011. november 29, (2011. évi 140. szam).



ugyanis korabban is 1étezett, a halapénz intézménye azonban a jelenlegi - szolidaritasi
alapon miik6do - allami egészségligyben mégis viragzik, illegalitdsba sodorva a fizet6-
képes keresletet, ezen keresztiil pedig erdsitve a rendszerbe kodolt egyenl6tlenséget is.
Az egyenl6tlenség most is jelen van a tarsadalmi kockazatkozosségben, legyen sz6 akar a
tertleti egészségegyenl6tlenségrdl, a szolgaltatasok elérhet6ségérol, akar a paraszolven-
ciaval elérhetd extra szolgaltatasokrol. Eppen ezért nem vilagos, hogy a kiegészits bizto-
sitas iranyaba mutat6 lépés miért valtott ki a szakértdk - példaul Mihalyi Péter? - részé-
rél olyan nagy felhdborodast, az egyenl6tlenség rémét, sét, az egyesiilt dllamokbeli mo-

dell hazai bevezetését vizionalé megszodlalasokat.

Szocska visszakozasat és az intézkedés feliilvizsgalatara tett igéretét ugyanakkor elsé-
sorban nem az utébbi reakciok valtottak ki, sokkal inkabb az a - valéban jogos -felvetés,
hogy a Fidesz kezdeményezte, a vizitdijhoz és kozvetve az egészségiigyi biztositasi re-
formhoz kapcsolddo szocidlis népszavazas utdn a maganbiztositas barmilyen 6sztonzése
visszatetszést kelthet. Szocska allitasa szerint a salatatorvény beterjeszt6i nem egyeztet-
tek az egészségiigyért felel6s tarcaval, a valtoztatasok hatasait ezért még elemezniiik
kell. Mindez annak fényében kiiléndsen meglepd, hogy a MABISZ oktéber kézepén ren-
dezett konferencidjan Orban Viktor kormanyfé beszélt a jovében kétpilléresként elkép-
zelt egészségbiztositasi rendszerrdl, amelyben az allami mellett egy maganbiztositasi 1ab
adnia a finanszirozas alapjat.3 A rendezvényen néhany o6raval késébb felszdlalt Szocska
is, ezért nem egészen vilagos, hogy miért nem tudott a tervekrdl, mindeddig ugyanis
nem tlnt agy, hogy az allamtitkar elszigetelddott volna a kormanyzati apparatuson be-
lil. Az pedig még meghokkentdbb, hogy Szocska Ugy tesz, mintha ez a 1épés felszamolna
a tarsadalombiztositas kockazatkozosségét. Belathato tehat, hogy a szabalyozas korrek-
cidjara nincs sziikség, azonban annal inkabb a rendszer pontos szabalyozasara és a ma-
gantdke forrashianyos allami egészségligybe valé becsatornazasara. Az nem okozhat
problémat, hogy aki teheti, jobb szolgaltatast vesz igénybe - legalis és pontosan szaba-
lyozott modon. Az egészségligyi igazgatadsnak arra kell torekednie, hogy a tarsadalom-
biztositott egészségligy ellatasi szinvonala is emelkedjen, rendezve a béreket, megaka-

dalyozva a munkaerd elvandorlasat.

Z Mihalyi Péter (2011): Megvették 6ket. Népszabadsdg, december 13. http://nol.hu/velemeny/20111213-

megvettek oket .
3 Orban Viktor miniszterelnok beszéde a MABISZ 2011. oktéber 19-i konferencijan.

http://mabiszkonferencia.hu/files/Orban Viktor.pdf
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Bértargyalasok és humaneroéforras-helyzet

Az egészségligy masik, nagy figyelemmel kisért eseménysorozata a humaneré6forras-
krizis kapcsan alakult ki. A Magyar Rezidens Szovetség felmonddélevélgyiijt6 akcioja mel-
lett az orvosok az 6nként vallalt tilmunka megtagadasaval nyomatékositanak bérigé-
nyliket. A 1épés az ligyeleti rendszer 6sszeomlasaval jarhat, a 8+4 6ras kotelez6 munka-
id6n tul vallalt tulérakra ugyanis éppen a kronikus munkaerdhiany miatt van sziiksége

az agazatnak, az ellatas kielégito szintje csak igy tarthat6 fenn.

A téma kapcsan ugyancsak az egészségligyért felelds allamtitkarsag és az egyéb kor-
manyzati er6k tevékenységének eltérései tlinnek szembe, ami leginkdbb a Szécskanal
jelentkezd informdacids aszimmetria alapjan valt vilagossa. Az allamtitkar egyrészt igére-
téhez hiven mindent megtett, hogy a koltségvetés ismerten rossz helyzetében lehetdsé-
get biztositson az orvosi bérrendezésre, masrészt azonban csak utdlag szembesiilt olyan
jogszabaly-modositasokkal, amelyek ellentmondanak az egészségiigyi igazgatas kom-
munikaciojanak, és igy az agazatvezetés stratégiajanak is. Illyen a harmadik orszagbol
érkez6 orvosok és egészségligyi dolgozdk szamara 239 760 forintos havi munkadijat
el6iré 44/2011. (XI1.16) NGM-rendelet. A szabaly egy EU-s direktivat honosit meg, azon-
ban ezt egy rendkiviil rossz idépontban teszi, raadasul - és ez még fontosabb - tjabb
meglepetést okozott az allamtitkar szamara. Egy masik, a vizik6zm{-torvényben#* elrej-
tett modositas szerint egészségiigyi valsaghelyzetben az orszag barmely pontjara kiren-
delhetdk az orvosok. Ez a lehetdség az orvosok és rezidensek vitorlajabol vonja ki a sze-
let, amennyiben szlovak kollégaikhoz hasonl6 tiltakoz6 megmozdulasként megtagadnak

a munkaveégzést.

Béremelésre - ha nem is nagymértékiire - szamitani lehet az egészségiigyben, a bértar-
gyalasok végkimenetele azonban egyeldre nem ismert. A fizetések kérdése a 2012-es év
abszolut prioritasa az egészségiigyi allamtitkarsag szamara, az emelés azonban egyeldre
csak tlzoltasként értelmezhetd. Az orvosok elégedetlensége talan csillapithat6 ideig-
o6raig, de a bels6 anomalidk - példaul a paraszolvencia - nem sziintethet6k meg a kolt-

ségvetés jelenlegi kapacitdsai mellett. A probléma forrasa f6ként az, hogy a Semmelweis

42011. évi CCIX. torvény a vizikdzmii-szolgaltatasrol. Magyar Kozlony 2011. december 31. (2011. évi 166.

szam)



Tervben foglaltakkal szemben a Munka térvénykonyvének modositasa szerint a munkal-
tatd hozzajarulasaval elfogadhaté a halapénz. A paraszolvencia felszamolasanak Sem-
melweis Tervben foglalt igénye és igérete igy maris felpuhulni latszik, egyértelm{en sta-

tus quo fenntartasa érdekében létrejovd - forrashiany okozta - kényszer kovetkeztében.

Az egészségligyben tehat ez a kettds kommunikacié befolyasolja az allamtitkar érdek-
egyeztetési potencialjat, a kormany intézkedéseinek ellentmondasai a legtébb esetben

az egészségligyi allamtitkar stratégiajat assak ala.

Konszolidacié - pénzt csak annak, aki tartozik?

Az elmult hénapban véglegesitették az egészségszervezési nagytérségeket, emellett fo-
lyamatosan zajlanak az elldtérendszer atalakitasaval kapcsolatos egyeztetések. Szocska
szerint eldrelathatdlag egy tucatnyi intézménynél kertilhet sor funkciévaltasra. Id6koz-
ben megtortént a megyei és févarosi intézmények kézponti atvétele is, a kdzeljové nagy

kérdése pedig a kdzponti iranyitas miikodése lesz.

EgyelOre a szallitoi tartozasok rendezése az elsérendi cél az dgazatban, ennek forrasa
pedig az egészségligy megtakaritasaibol szarmazé 27 milliard forint. Stratégiailag azon-
ban az dgazatban kordbban is bevett kontraproduktiv hagyomanyt szentesiti az a kor-
manyrendelet5, amely szerint a pozitiv szald6ji intézményeknek vissza kell fizetniiik a
tartozasok kiegyenlitésére kapott pénzt az allamkincstarba. A puha koltségvetési korlat
kovetkezetes alkalmazasa ezzel a fenntarthat6 gazdalkodas ellen hat, az egyébként is
alulfinanszirozott egészségligyi szolgaltatdkat ez az intézkedés végképp arra 0sztonzi
majd, hogy a koltségvetési keretek iranymutato jellegétdl eltekintsenek. Az pedig szinte
meg mindez, Gjabb ellentmondast jelezve a ,nagypolitika” és az agazat vezet6jének kap-

csolatdban.

5 337/2011. (XI.29.) Korm. rendelet a Gyogyit6-megelozd ellatas jogcim-csoportbdl finanszirozott
egészségligyi szolgaltatok addssdganak rendezésére fordithaté konszolidaciés tdmogatasrol és az
egészségligyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbdl torténd finanszirozdsanak részletes szabalyairdl

sz0616 43/1999. (111. 3.) Korm. rendelet médositasardl



Keresztiillhuzhatja-e a nagypolitika Szdcska Miklés terveit?

A bemutatott, nagy jelentdségii és sajtonyilvanossagot kapott esetek mellett szinte emli-
tést is alig érdemelnek az olyan kiadasnovel6 tételek, mint a Kozigazgatasi és Igazsag-
ligyi Minisztérium otlete, amely a kiilhoni magyarok szamara is ingyenessé tenné a ke-
moterapias kezelést (és amelyrdl Szocska ugyancsak utébb értesiilt). Hasonlo a fogaszati
turizmusra szant, az Uj Széchenyi Tervben megpalyazhat6 egymilliard forint. A fogasza-
tot ugyan stratégiai agazatnak tekinti a kormany, tAmogatasa azonban a helyzet kiéle-

zettsége miatt az egészségligyi ellatérendszeren beliil komoly fesziiltségeket okozhat.

Az ellentmondasok mindeddig Szécska helyzetét nehezitették meg, mivel az érdekcso-
portokkal folytatott kiizdelmek és egyezségek sikere nagymértékben fligg az allamtitkar
szavahihet§ségétol és hitelességétdl. A kormany diktalta rohamtempo6 pedig varhat6an a
jovében sem valtozik, ezért a Semmelweis Terv megval6sithatdsaganak és kimenetének
fontos fokmérdje lesz, hogy az a korabban is megtapasztalt csapdahelyzeteket miként

képes megeldzni, illetve kezelni az allamtitkar.



