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Az egészsegligy atszervezése —

a Semmelweis Tervtol az allamositasig

2010 novemberében hozta nyilvanossagra Szécska Mik-
I6s egészségugyért felelGs allamtitkar az egészséeglgy ,Ujraé-
lesztését” célul kitliz6 — akkor még — vitairatat, a Semmelweis
Tervet (ST). A Tervben mar sz6 esik a markans allami felelGs-
ségvallalasrdl és arrdl, hogy ahhoz Uj keret- és feltételrendszer
kialakitasara van szikség, mas szdval az dllami egészseglgy-
rél. Az allamtitkar kijelentette, hogy 2011-re az egészséglgyi
kormanyzat ugy tekint, mint a ,fenntarthaté atrendezédés”
évére.

2011 januarjaban Szécska Miklés orszagjaré kérdtra in-
dult, ahol a helyi dnkormanyzati képvisel6k, az egészségligy
vezetdi, illetve a szakma képviseldi elStt ismertette az Uj struk-
tura vazlatat. E szerint az orszagot kilenc, egy-masfél milliés
ellatasi térségre osztjak, melyek mindegyikében kell lennitk
megfelelGen felszerelt szakrendel6knek, sirgdsségi kézpon-
toknak, onkoldgiai ellatasnak. A bonyolult eseteket az egyete-
mi klinikékon és az orszagos intézetekben latjak majd el. Az uj
rendszer célja a szakmai igényekhez alakitott kapacitaselosz-
tas és az esélyegyenl@ség javitasa.

Ugyanakkor az anyagot a szakmai szervezeteknek is
megkuldték. Mintegy 160 szervezet kildte el irdsos vélemé-
nyét. Azok és a road show reagaldsai alapjan mintegy 2000 ol-
dalnyi 6sszegzés készilt.

2011. februar elején jelentette be Tarlds Istvan, Budapest
fépolgarmestere, hogy a szaktarca javaslatara a févaros kész
allami kézbe adni 12 kérhazat. A bejelentést akkor még a
FIDESZ févarosi frakcidja sem tdmogatta egységesen, a kiszi-
vargott hirek a megyei és telepilési dnkormanyzatok ellenalla-
sarol szoltak. Mindezek ellenére az allamtitkarsag és a févaros
munkacsoportot bizott meg a kérhazatadas el6készitésével.

2011 majusaban |étrejott a Gydgyszerészeti és Egész-
ségugyi MinGség- és Szervezetfejlesztési Intézet (GYEMSZI),
amely szamos feladatanak egyike a Nagytérségi Egészségfej-
lesztési Igazgatdsagok kialakitdsa, valamint a szakfellgyeleti
rendszer mikddtetése.

2011 majusanak utolsé napjan a kormany elfogadta a
Semmelweis Tervet, ezzel megszabta az atalakitas elvi kere-
teit és felhatalmazast adott a ST végrehajtdsahoz sziikséges
intézkedések el6készitésére. Ekkor még ugy volt, hogy az
egyetemi klinikak és a févarosi kérhazak allami iranyitas ala
kertilnek, mig a megyei, illetve varosi intézmények atadasarol
helyben donthetnek. Szécska Miklés azonban minden alka-
lommal hozzatette a fentiekhez, hogy ez nem egészségligyi
kérdés, hanem az allam énkormanyzati politikajanak része,
amelyrdl a kormany, majd az orszaggy(ilés dont.

A korméanyhatarozat szdl arrdl, hogy Budapesten harom
slrgésségi centrumot kell kialakitani, feluigyeletiket pedig a
GYEMSZI keretei kézott miikods Allami Egészségszervezési
Kézpont latja majd el, és az egészséglgyi ellatas szempontja-
bdl ide tartoznak majd az egyetemek klinikai is.

2011. junius végén — a feltételezettnél jéval késébb — a
Magyar Kézldnyben megjelent a 1208/2011. (VI. 28) szamu
kormanyhatarozat.

2011. augusztus utols6 napjan nem kerilt a Févarosi
Kozgyllés elé Tarlds Istvan korhaz allamositasrol szolo elSter-
jesztése. A dontés elhalasztasanak hatterében az ingatlanok
atadasaval, illetve a kérhazak addssagallomanyanak atvallala-
saval kapcsolatos tisztazatlan kérdések alltak. Ismét felmertilt
annak lehet6sége, hogy a févarosi intézmények nem a
GYEMSZI, vagyis a tarca, hanem a Févarosi Kormanyhivatal
kezelésébe kerllnek.

Szbécska Miklds ugyanakkor egy el6adasaban hatarozot-
tan kijelentette, hogy a kormanyhatarozat egyértelmi: az aga-
zati stratégia végleges kialakitasaig a megyei korhazak atme-
netileg az adott megyei kormanyhivatalokhoz keriiinek, mig a
févarosi intézmények azonnal a minisztérium fennhatésaga
ala. A varosi kérhazak hovatartozasardl nem szdolt.

2011. szeptember elején a FIDESZ frakciollést tartott
HajduszoboszIdn. Itt megallapodas szlletett arrdl, hogy 2012-
t6l minden fekvébeteg-ellaté és a hozzatartozd szakrendel§ in-
tézet allami tulajdonba ker(l, mig az alapellatas dnkormanyzati
feladat marad. A frakcio arrdl is dontétt, hogy a kérhazak és
szakrendel6k ne a kormanyhivatalok, hanem egy kdzponti al-
lami szerv iranyitasa ala kertljenek. A déntés nem csak az
egészségugyet érintette, az allam feladata és feleléssége lesz
a tovabbiakban az oktatas, a szocidlis ellatas és a kdzm(vels-
dés is. Ezek intézményi halézata a Megyei Intézményfenntar-
t6 Kdzpontokhoz kerll: 19 megye 739 intézményében, kdzte
475 kdzoktatasi, 132 szocidlis és 77 kdzmdivelbdési intézmény
esetében valtozik a tulajdonos, a valtozas kévetkeztében mint-
egy 61 ezer munkavallald valik allami alkalmazotta.

A koérhazak banki addssagairdl nincsen pontos adat, a
most allami tulajdonba keril6 intézmények lejart hataridejd tar-
tozasait 40-50 milliard forintra becsulik. Konszolidaciéra nem
szannak pénzt, a hitelez6 beszallitokkal egyenként kivannak
megallapodni.

A nyilvanossagra hozott menetrend: a févarosi egészség-
Ugyi intézmények még ez év 6szén, a megyei intézmények,
valamint az el6z8 kormanyzati ciklusban felszereltséguk, elhe-
lyezkedésik miatt sulypontinak mindsitett intézmények pedig
2012. januar elsejével keriinek allami tulajdonba, mig a varo-
si kérhazak 2012. folyaman.

2011. szeptember végén a Févarosi Kdzgy(ilés jovahagy-
ta a févarosi egészségugyi intézmények allami kézbe adasa-
nak el6készitésérdl szolo megallapodast.

A tervek végrehajtasahoz szamos, tébbnyire kétharmados
térvény, igy az allamhaztartasi, dnkormanyzati és az egész-
ségligyi térvények slirg6s modositasara is sor kell, hogy kertl-
jon. Ezekrdl is dontés szlletett azon a szeptember végi kor-
manyulésen, amelyr6l nem hoztak nyilvanossagra részleteket.
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Annyi azonban bizonyossa valt, hogy Szécska Mikldsnak sike-
rilt atvinnie elképzelését nemcsak a kormanyon, de a Fidesz-
frakcié 6nkormanyzati lobbijan is.

2011 oktoberének kbzepén az egészséglgyi és onkor-
manyzati térvények mddositasa el6tt Szécska Miklos ujabb or-
szagjarasra indult, els6sorban azért, hogy a bizonytalansago-
kat oszlassa. Ez alkalommal elsGsorban a varosi korhazakat
kereste fel, egyben azt is azt Gzenve, hogy az atalakitds nem
egyenl§ a kis kérhazak bezarasaval. A helyszineken (pl. Kar-
cag, Oroshaza, Mohacs, stb.) az atalakitas keretrendszerét is-
mertette az intézmények fenntartéival és vezetGivel, valamint
az egyes intézmények allami fenntartasba kertlésének techni-
kai kérdéseirdl is egyeztetett a térségek vezetbivel. Az allam-
titkar masodik orszagjarasanak utolso, févarosi allomasan a
tobb megyét is érintd, kdzponti magyarorszagi térség intéz-
ményvezetdit és fenntartit tajékoztatta a rendszer atszerve-
zésének szakmai elemeirdl. Mint mondta, november masodik
hetében indulnak az intézményekre lebontott egyeztetések a
kilonb6z6 szakterlleteket érinté részletekrdl, ez december
kdzepéig tart majd. A terileti ellatasi kotelezettségeket érinté-
en marcius végéig kell megallapodasra jutni. Az egyes intéz-
mények majdani funkcidirdl ezeken az egyeztetéseken sem
esett sz0, az allamtitkar csak annyit kdzolt a nyilvanossaggal,
hogy egy-egy térség helyzetének elemzésekor megvizsgaltak,
hova ér el a beteg optimalis idén bell, illetve azt, hogy az ott
rendelkezésre allo személyi és infrastrukturdlis feltételek elég-
ségesek-e a varhatd betegforgalom kiszolgalasara. Az erre a
kérdésre adott valaszok alapjan szlletik majd doéntés arrdl,
hogy egy adott intézmény fejlesztésre, esetleg funkcidvaltasra
szorul. Az is kiderulhet, hogy egyes helyeken f6los kapacita-
sok vannak. Lesznek olyan intézmények, amelyeket szocialis
ellaté intézményekkeé alakitanak, de olyanok is, amelyeket kis-
térségi ellatd kézpontta fejlesztenek (minden egyes kistérségi
korhaz egynapos sebészettel, slirgbsségi fogaddhellyel, szak-
rendel&i hattérrel és apolasra szakosodott agyakkal rendelke-
zik majd). A megallapodasokat marcius végéig kivanjak meg-
kotni, az atalakitasokat minden esetben jelentSs, tobbnyire
EU-s forrasbdl taplalkozé 6sszegekkel tamogatjak majd. Ahol
lehet, megteremtik az egynapos ellatasok feltételeit. Mint
Szécska Miklds kifejtette, atalakitdas eredményeként minden
esetben XXI. szazadi szinvonalu létesitmény szlletik majd.
Tovabbra is fennall tehat az eddigi kett6sség: mik6zben m-
kddtetésre és bérekre nincs pénz, addig fejlesztésre szinte
korlatlanul alinak rendelkezésre forrasok.

2011 novemberének els6 lapszamaban a Heti Valasz egy
birtokaba kerult dokumentum alapjan az eddigi, meglehetésen
szlikszavu allamtitkari tajékoztatoknal béségesebb informaci-
Okkal szolgalt.

Megtudhattuk, hogy végul nyolc térségi ellatd kdzpont jon
létre, ebbdl harom a févarosban, illetve a kdzponti régidéban. A
hatarokat igyekeznek a betegszokasokhoz igazitani, igy pél-
daul Négrad megye betegei majustdl Miskolc helyett hivatalo-
san is az egyik budapesti k6zpontu egészségugyi térséghez
tartoznak majd. Tovabbi térségi kdzpontok: Gydr, Zalaeger-
szeg, Pécs, Szeged, Debrecen. Az orszag egészségugyi tér-
képén példaul a dél-alféldi régio térségi kdzpontja Szeged,
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megyei korhazai: Békéscsaba és Kecskemét, varosi kérhazai:
Baja, Hodmez6vasarhely, Kiskunhalas, Szentes. Vagyis Szen-
tes kiemelt, ,sulyponti” szerepe megszinik.

Mint ismeretes, Budapest egyszerre harom egészségligyi
térség kozpontjava valik. A legbonyolultabb ellatdsokat —
ahogy vidéken is — egy-egy centrum végzi a jovében. Az
észak-pestiek az Allami Egészségligyi Kézponthoz tartoznak
majd, ezt a kérhazat varhatéan Uj hotelszarnnyal erésitik meg.
A dél-pestiek csucsintézménye a Semmelweis Egyetem lesz,
am a Szolnok megyéig lenyuld térség ellatasahoz fejlesztésre
van sziikség: 2013 &szére a Klinikak metrdmegallonal 1évé
kilsé klinikai tdmbben siirgésségi traumatoldgiat is kialakita-
nak. A Il. szamu néi klinika épuletében unids forrasbdl kibdvit-
ve Uj diagnosztikai centrumot hoznak létre. A harmadik térség
kdzéppontja a Szent Janos-kérhazbol, a Kutvolgyibdl és a
Semmelweis Egyetem sziv- és érsebészeti tdémbjébdl all majd.
Itt még szlikség lenne siirgésségi fogadohelyre, diagnosztikai
tdmbre és néhany m(it§ felvjitasara — irja a Heti Valasz.

Egy héttel késébb az Orszaggyllés modositotta az Alkot-
manyt, lehetévé téve, hogy térvény rendelkezzen arrol, hogy
az 6nkormanyzatok tulajdona az allamnak vagy mas énkor-
manyzatnak ingyenesen atadhato.

Ezt kdvetéen mar masnap benyuijtasra kertlt az ugy neve-
zett egészségligyi salatatérvény tervezete, amely mdédositja
az egészséglgyi rendszer mikodtetésében részt vevs szer-
vezetek feladatait, megerdsiti az allami szerepvallalast a koz-
finanszirozasban részesil6 egészségugyi szolgaltatok kapaci-
tas-modositasanak, illetve az ellatasi tertiletek médositasanak
eljarasaban, valamint a Semmelweis Tervben rdgzitett szak-
mai szempontok alapjan Ujraszabalyozza az ellatasi terlletek
kialakitasanak és modositasanak szabalyait.

Eszerint 2012. majus elsejétdl 1étre jon a térségi rendszer.
Az egészségligyi térségekben az egészségpolitika kialakita-
saban k6zrem(ikddGd szerv az ugynevezett Térségi Egészség-
Ugyi Tanacs lesz. Ennek feladata lesz a térségi egészségszer-
vezd kdzpont munkajanak elGsegitése, a terileti ellatasi kote-
lezettség megallapitasanak szakmai tamogatasa, tanacsadas
a terileti egészségfejlesztési célok meghatarozasahoz, a tér-
ségben mi{ikodS egészségugyi szolgaltatok hosszu tavu fej-
lesztésének és a fejlesztés prioritasainak véleményezése.

A javaslat elfogadasa esetén modosulnak az egészségu-
gyi rendszer mikodtetésében részt vevs szervezetek felada-
tai, megerdsiti az allami szerepvallalast a kdzfinanszirozasban
részesll6 egészséglgyi szolgaltatok kapacitas-mddositasa-
nak, illetve az ellatasi terlletek médositasanak eljarasaban,
valamint a Semmelweis-tervben régzitett szakmai szempon-
tok alapjan Ujraszabalyozza az ellatasi terliletek kialakitasanak
és moédositasanak szabalyait — olvashatd a tervezet indokla-
saban.

Az egészségligyi szolgaltatok jarobeteg-szakellatasi kapa-
citasait és az azokhoz tartoz¢ ellatasi teriiletet 2012. novem-
ber 30-ig kell megallapitani, az ez alapjan keletkez6 szerz6dé-
seket az egészségbiztositonak jové év végeig meg kell kdtnie.

Alea iacta est.

Nagy Andrés LdszIo



