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A szerzOk cikkiikben a fogorvosképzés torténeti at-
tekintése utan a fogorvosok orszagon beliili migracidja-
nak vizsgalatat végzik el. Ezek kapcsan javaslatokat
tesznek a képzés jévObeli peremfeltételeire, miképpen
teremtheté meg a lakossagnak a fogorvosi ellatashoz
valé egyenl6 hozzaférése. Ennek biztositasa ugyanis a
migracios és kapacitas adatokbdl lathatéan mar a jelen-
ben, de még inkabb a j6vében gondot fog okozni. Az el-
mult évtizedekben megtett Iépések ugyanis az ellatas-
hoz valé hozzaférésben meglévo egyenl6tlenségek
megoldasahoz szamottevéen nem tudtak hozzajarulni.

1938-ban, a Il. vilaghaboru elétti utolsé békeévben, ha-
zankban a fogorvosok szama 2093 6 volt. Tekintetbe vé-
ve az akkori népességet, egy fogorvosra 4300 lakos jutott.
A fogorvosok kézul 850 (40%), Budapesten, 1243 6 videé-
ken miikodétt. A 1l. vilaghaboru végén a fogorvosaink lét-
szama kb. felére csokkent. A szakképesités megszerzése
az altalanos orvosi diploma utan 3 éves szakmai gyakorlat
teljesitéséhez volt kotve [1], ezért a fogorvosi létszam gya-
korlatilag stagnalt. A probléma enyhitése érdekében a kor-
many 12.170/1948-as rendelete alapjan [2] 120 fogtechni-
kus ,vizsgazott fogasz” képesitést kapott.

A WHO a Kodzép-Eurdpara 1980-ban jellemzé caries
epidemiolodgiai adatok birtokaban idedlisnak azt tartja, ha a
1 fogorvosra 1200, j6 ellatottsagunak ha, 1 fogorvosra leg-
feljebb 2000 lakost jut [3].

1950-ben a Fogorvos Szakcsoport vezetsége a fogor-
vos utanpétlas elkerilhetetlennek latsz6 csédje miatt ja-
vaslatot tett a fogorvosi lIétszam névelésére; a szakosodott
fogorvosképzés bevezetésére. igy 1952-ben megkezds-
dott Budapesten a fogorvosképzés [4]. Ekkor minddssze-
sen 1049 fogorvost, illetbleg vizsgazott fogaszt tartottak
szamon. Nyolc évvel késébb a fogorvosok szama még
mindig csak 1278 volt, nem érve el az 1938-as fogor-
voslétszamot. Az évfolyamonkénti 70 végz8s fogorvostan-
hallgato, kildndsen vidéken, a fogorvos hianyon érdemben
nem tudott valtoztatni. Ezért 1960-1968 k6z6tt a budapes-
ti létszamot atlagosan 180 fére emelték, de az 1961/62.
tanévben az elsé évre beiratkozok szama 203 6 volt!

1969-ben a mez6gazdasag kollektivizalasa kapcsan al-
lami feladatként jelentkezett a falusi lakossag fogaszati el-
latasa is. Az ekkor alig tébb mint 1200 fogorvos és vizsga-
zott fogasz ezt a feladatot ellatni nem tudta, igy a 6/1959
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(X. 24. ) EU. M. rendelet [5] alapjan ismét 150 fogtechni-
kusbol lett ,vizsgazott fogasz”. A fogorvoshiany enyhitésé-
re — atmenetileg — a képzési id6t kilenc szemeszterre
(négy és fél évre) csdkkentették. Az 1938-as fogorvosi lét-
szamot azonban igy is csak 1970-re lehetett elérni.

A vidék ellatasanak javitasat az allamhatalom admi-
nisztrativ intézkedésekkel, rendeleti uton kivanta megolda-
ni. Az Egészségugyi Minisztérium altal kildott allaslistak
alapjan, az egyetemeken alakult bizottsagok doéntéttek az
allasok elnyerésérdl [6]. Budapesti kinevezésekhez egye-
temi javaslaton tul az Egészségligyi Minisztérium hozzaja-
rulasa is szilkséges volt [7]. Az 1960-ban hozott rendelet-
moédositas szerint a fogorvosok a végzést kdvetben két
évig kotelesek voltak a minisztérium altal meghirdetett, az
egyetemek allaseloszté bizottsagai altal szamukra kijel6lt
helyeken dolgozni [8].

Az anyagi érdekeltség kezdetleges formajanak beveze-
téseként, a vidéki allasokra val6 jelentkezés el6segitése
céljabol a kormany 1959-ben rendelet alkotott [9] a tarsa-
dalmi 6sztondijakrdl. A tanacsok tanulmanyi szerzédé-
seket kothettek a hallgatokkal, de a munkavallalok szama
a ,hianymegyékben” igy sem nétt. A pécsi és a debreceni
szakok beinditdsa sem valtoztatott az allaspalyazok ira-
nyultsagan, sét a rendeleti szabalyozas kénnyitése utan a
vidék karara még tovabb romlott a helyzet.

Az 1970. januarjaban tartott MFE ankéton Téth Karoly
javasolta, hogy a felvételi keretszam Magyarorszagon 230
f6 legyen, Budapesten 80, a masik harom egyetem 50-60
f6s létszammal. Szab6 Imre [10] szerint, ha a programot
legkés6bb 1996-ban bevezetik, akkor az ezredforduléra
varhaté, hogy a fogorvoslétszam nem csékken, hanem
emelkedni fog.

Az akkori politika nem tartotta helyesnek, hogy a fogor-
vosképzés csak Budapesten térténjék, hangsulyozva,
hogy a fogorvosképzés decentralizalasa tarsadalmi érdek.
Szegeden 1960-ban, Pécsett 1973-ban, végul Debrecen-
ben 1977-ben indult meg az ,Uj rendszerl” fogorvos kép-
zés (ez a belépd szakokon atlagosan évi 15-25 f6s végz8s
hallgatoi létszamot jelentett, és e szamok azéta is valtozat-
lanok).

Természetesen a fogorvosképzés utemének fokozasa
— irja Szabd Imre [10] — csak a személyi és dologi feltéte-
lek birtokaban lehetséges. ,Az a megoldas, hogy a jelenle-
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gi feltételek mellett a felveendd fogorvostanhallgatok sza-
mat fokozzuk, katasztrofdlis lenne, elsésorban a képzés
mindségét illetéen. A vidéki egyetemeken az 50 fés évfo-
lyamok beinditdsanak dologi és személyi vonzata igen ko-
moly kéltségkihatassal jarna.”

Az elmult tiz év atlagéban, orszagos viszonylatban a
végzd8s fogorvosok szama — beleértve a pélyaelhagydkat
is — csak évi 130 f6 volt. Az 1989-ben megfogalmazott kép-
zés volumenndvelési elvarasok nem valtak valdra, ezért a
fogorvos létszam dréamai csdkkenése, fogorvos/lakos
arany jelentés romlasa varhaté [11, 12]. A képzési keret-
szamok revizidja ismét — a felel6sen gondolkodd egész-
séglgyi és oktatasi dontéshozok szamara is — megkerul-
hetetlenl elGtérbe kerilt. A fogorvos létszamndvelés meg-
valdsitasahoz korunk kdvetelményeinek megfelels, pénz-
Ugyileg hatékony, szakmailag és tarsadalmilag optimalis
megoldast kell talalni.

A kérnyez6 orszagokbdl jelentésebb szamu alkalmas
munkavaéllaléra nem széamithatunk. A nagy attelepedési —
diplomahonositasi hullam — a kilencvenes években lezaj-
lott [12, 13]. A szdba johetd orszagok — jollehet a magyar
nyelvismeret nem feltétlen kévetelmény — ugyanolyan el-
Oregedett human er6forras strukturaval rendelkeznek, mint
hazank, adja k6zzé elemzésében Eaton, K.A [14], kifejtve
egyuttal azt is, hogy azért sem varhato a csatlakozé orsza-
gokbdl jelent8s utanpétlas, mert erre elsGsorban Anglia,
Portugélia és Spanyolorszag aspiral.

Tehat sem a fogorvoslétszam, sem a fogorvos/lakos
arany javitasaban nem sikerilt a kitlizétt célt elérni [12].
Vajon a fogorvosképzés decentralizédlasa meghozta, meg-
hozza-e az elvart eredményt, a tarsadalmi érdekként meg-
fogalmazott tertleti ellatas kiegyenlitését, a gydgyitd szol-
galtatas egyenld hozzaférését?

A 2003-as regiondlis fogorvos — szakfogorvos ellatott-
ségot elemezve egyértelmiien megallapithatjuk, hogy kér-
déslinkre a valasz hatarozott NEM. ,... megallapithatd,
hogy a magyarorszagi szakfogorvos szam mind teruleti,
mind szakmai Osszetétel vonatkozasaban igen jelentds
sz6rédast mutat...” Az orszag nyugati régidiban — latszélag
(szam szerint) — elfogadhatd a szakképesitések szama, de

az egyenl6 hozzéaférés lehetésége itt sem valdsul meg,
ugyanakkor a keleti orszagrész szakfogorvos ellatottsaga-
val semmilyen vonatkozasban nem lehetlink elégedettek.”
irtuk dolgozatunkban [15a, 15b].

A terlleti egyenetlenség természetesen nem hazai sa-
jatossag [14]. ,Egy orszagon belil, ahol a fogorvos/lakos
arany latszolag alacsony, mégis vannak olyan teriletek,
ahol kevesebb a fogorvos, mint amennyire igény lenne.
Példaul Gorégorszagban, atlagosan alig tébb mint 800 la-
kos jut egy fogorvosra a szigeteken. Skandinavia zord
északi vidékein viszont nagyon kevés fogorvos van, igy ott
az oralis egészség nagyon alacsony szinvonalu.” Az idé-
zett orszagokban azonban sehol sem prébéalkoztak a hat-
réanyos régioban egyetem, vagy szak inditdsaval az ellata-
si gondok megoldéasara.

Az utolsdként — Debrecenben — megindulé ujrendszer(
fogorvosképzés keretében els§ izben, 23 évvel ezelbtt
avattak fogorvosokat. A rendelkezésiinkre allé6 adatok is-
meretében ez id6ponttdl (1981. julius — 2004. januar) ele-
meztik a képzésben résztvevék, és ma is fogorvosi tevé-
kenységet végzék egyetemi régidk (A régidk beosztasat
megyék szerint lasd az irodalomjegyzék utan.) szerinti

A vizsgalt id6szakban végzettek, diplomat honositottak
kézul 2880 fogorvos és 128 fogorvosként mikods altala-
nos orvos, 6sszesen 3008 f6 tevékenykedik Magyarorsza-
gon. Ez a szam a regisztralt fogorvosok 55%-at, az aktiv
életkordak 65%-at jelenti. (Az elemzéshez szlikséges in-
formaciodkat, statisztikai adatokat — a vonatkozé szabalyok
szigoru betartasaval — a MOK Fogorvosi Tagozata bocsa-
totta rendelkezéstinkre).

MielStt a szamok tanulsagait elemeznénk, tényadatok-
ra tdmaszkodva megallapithatd, hogy a migracid, ha ki-
sebb volumenben is, de mar a képzés kulénbdzd szintjein
megindul. A budapesti elhelyezkedés reményében a vidé-
ki hallgatésag egy jelent8s része a budapesti karra kérte
atvételét. Ez olyan mértéket 61tétt, hogy 1983. januér 26-an
a budapesti kar akkori dékanja levélben [16] tajékoztatta a
pécsi rektort arrdl, hogy a nemkivanatos térekvések meg-
akadalyozdasara a Kar hatarozatot hozott, miszerint az at-

EVFOLYAM DEBRECEN PECS SZEGED OSSZESEN
1999-2001 3 8 3 14
2000-2002 10 7 3 20
2001-2003 7 8 1 16
2002-2004 3 8 2 13
2003-2005 3 4 - 7

OSSZESEN 26 6 35 6 916 70 6

1. tablazat.

A tarsegyetemekrél Budapestre felvett kézponti gyakornokok szama
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vétel minimalis feltétele a 4,00 tanulmanyi atlag. A gradu-
alis szakaszban az atvétel mara mar csak néhany 6t je-
lent, tendencidjaban azonban egyértelmiien és valtozatla-
nul Budapest felé iranyul. A szakorvos- ,rezidens” képzés
svandorlasanak” iranyat az 1. tablazat szemlélteti. A vizs-
galt — teljes — id6szakban minddsszesen harom, a Sem-
melweis Egyetem Fogorvostudomanyi Karan végzett hall-
gatd valasztott mas régiét (Debrecent), mig Budapest 70
fét fogadott a tarsegyetemekrdl.

A képzési hely és az ,egyetemi régié”’-ban fogorvosi
diplomaval rendelkez8k, fogorvosként dolgozok szama-
nak és szazalékos megoszlasanak 6sszefliggését a 2.
téblazat, mig az altalanos orvosi diplomaval fogorvosként
tevékenykedb6k szamadatait a 3. tablazat szemlélteti.

A 2. tablazat szamtalan tanulsaggal szolgal: A buda-
pesti régidban a ,helyben képzettek” 87%-a, a debreceni
régidban ,helyben képzettek” 77%-a, mig a pécsi és a sze-
gedi régidban ,helyben képzettek” 67%-a, ill. 66%-a vallal
munkat. A budapesti régidban helyezkedett el a Debrecen-
ben végzettek 16%-a, a Pécsett végzettek 30%-a, a Sze-
geden végzettek 22%-a. Az dsszesit6 sorokbdl kitlinik, ho-
gyan alakult a vizsgalt id6szakban — a diploma megszerzé-
sének helyétdl fuggetlenil — a régidban képzettek, vala-
mint a régidoban munkaba 1épSk szama. A budapesti régié-
ban 1617 f6 dolgozik, szemben az 1503 budapesti teljes
képzési létszdmmal (+ 114 16, +7,5%). A debreceni régié-
ban 514 f6 dolgozik, szemben az 550 debreceni teljes kép-
zési létszammal (- 36 6, -6,5%). A pécsi régiéban 380 f6
dolgozik, szemben a 390 pécsi teljes képzési létszammal
(- 10 f8, -2,5%), és végul a szegedi régiéban 369 f6 dolgo-
zik, szemben a 437 szegedi teljes képzési létszammal
(- 47 16, -10,7%).

A szamok jelent6s munkaer6 vandorlast valészin(-
sitenek. Az ,tébblet” iranya egyértelmlen a budapesti ré-
gi6 felé mutat. Szamszerlien azonban jelentés a budapes-
ti egyetemrdl mas régiéba dolgozé munkavallalok szama is
(188 6), enyhitve, de meg nem szlintetve az adott régio
egyetemén végzett, mashol elhelyezkedék hianyat. Az at-
lagosan + 7% eltérés megitélésliink szerint nem dramai, a
migracios tendenciak jelentés mértékben kompenzaljak az
adott estben 33% feletti képzbhely ,elhagyast” is.

A 3. téblazat (altalanos orvos- fogszakorvos) adatait
hasonlé gondolatmenet szerint elemezve részben mas ko-
vetkeztetésre juthatunk. Egyrészt igen kis szamokrdl van
sz0, masrészt a képzés oldalardl a migracioé sehol sem éri
el a 25%-ot. A budapesti régio felé valo irdnyultsag +10%,
valamint Pécs -2%-0s és Szeged -5%-0s tendencidja — ha-
sonléan a fogorvosi diplomasokéhoz — fellelhetd.

Elemzésiinkbdl megallapithaté — amint az varhaté volt
— a fogorvosképzés decentralizacidja csak némiképp tom-
pitotta, de tavolrél sem oldotta meg, és a jévében még ke-
vésbé fogja megoldani az orszag fogorvosi ellatottsaganak
terlleti egyenlStlenségeit. A jelenlegi allapot is inkébb a
migracionak, mintsem a ,réghdz kotéttségnek” kdszdn-
het6. Az Uniés lehet6ség, mely a magyar fogorvosi diplo-
mat egyenértékiként ismerik el, feltehetéen tovabb arnyal-
ja (rontja?) a helyzetet.

Megallapithatd: a megfogalmazott és elvart tarsadalmi
érdek”nek a fogorvosképzés decentralizacidja nem felelt
meg, nem hozott atitd sikert.

Megfogalmazhat6 azonban a ,tarsadalmi érdek”en tul
a gazdasagossag, hatékonysag kérdése is. Nem csak a
szakok inditédsara igaz, amint bevezeténkben Szabé Imrét
idéztlk [9], hogy tudniillik ,dologi és személyi vonzata igen
komoly kéltségkihatassal jarna”, hanem a fejlesztésekre is.

A nélkulézhetetlen fejlesztési koncepcidk kidolgozasa-
nak tdmogatédséara tovabbi gazdasagossagi, oktatds haté-
konysagi elemzéseket kellene végezni. Az oktatds minGsé-
gi kévetelményeihez szikséges minimum human eréfor-
rés, kutatoi kapacitas ,kritikus” tdomegének elemzése, jelen
dolgozatunk felvetését és terjedelmét meghaladna. A vizs-
gélando kérdéskoérdk kdézul azonban — gondolatmenetiink
alatamasztdsara — egy gazdaségossagi szempontot sze-
retnénk kiragadni.

Tiz évre visszamendleg vizsgaltuk a kollégiumi elhelye-
zést kér6k, az adott képzbhely vonatkozasaban is
Lvidékinek” szamit6 fogorvostanhallgaték szamat, aranyét.
Abbdl kiindulva, hogy a képzés kdltségének nem elhanya-
golhat6 részét a hallgatdi juttatasok teszik ki, ezen belll is
jelentds a kollégiumi elhelyezés (épités, fenntartas), lakha-

KEPZOHELYEK BUDAPEST DEBRECEN PECS SZEGED Munkavallalok
Régiodk 6 % f6 % 6 % 6 % 6 %
Budapest 1315 87 88 16 118 30 96 22 1617 56
Debrecen 67 4 424 77 3 1 20 5 514 18
Pécs 75 5 13 2 260 67 32 7 380 13
Szeged 46 3 25 5 9 2 289 66 369 13
KEPZETTEK 1503 100 550 100 390 100 437 100 2880 100
2. tablazat.

A képzeési hely és a ,,egyetemi régio”-ban dolgozo fogorvosok szama és szdzalékos megoszidasa
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KEPZOHELYEK BUDAPEST DEBRECEN PECS SZEGED Munkavallalék
Régidk f6 % f6 % f6 % f6 % f6 %
Budapest 37 79 5 17 5 23 3 10 50 39
Debrecen 5 11 23 79 0 1 3 29 23
Pécs 3 6 1 4 17 77 3 10 24 19
Szeged 2 4 0 0 0 23 77 25 19
KEPZETTEK 47 100 29 100 22 100 30 100 128 100
3. tablazat.

A képzési hely €s a ,,egyetemi régié”-ban dolgozo altaldnos orvos — fogszakorvosok szama és szdzalékos megoszldsa

tasi tamogatas finanszirozasa. A vidéki egyetemeken a
vizsgalt id6szakban a kollégiumi fér6helyet igényl6k ara-
nya 55-75% koz6tt mozgott. Szam szerint a budapesti
képzb6helyen volt a legtébb kollégista, de ez atlagosan a
képzésben résztvev6k csak 25-30%-at jelentette. Figye-
lemre méltd, de magyarazhatd tény, minél kisebb léleksza-
mu egyetemi varosrdl beszéllnk, (kisebb merités) annal
nagyobb szazalékban igényeltek a fogorvostanhallgatok
kollégiumi elhelyezést. Mig a kollégiumi elhelyezés koltsé-
ge szempontjabdl indifferens, ki honnan érkezik, addig a
kollégium fenntartds vonatkozasaban a nagyobb féré-
helyszam az lizemeltetés koltségeit jelentésen csodkkent-
heti. Megallapithatjuk, hogy e kiragadott — de nem elha-
nyagolhaté — financidlis mutaté sem tamasztja ala a fogor-
vosképzés decentralizacidjanak racionalitasat. lgaz, a kép-
zés ismételt centralizacidja sem csdkkentené a kollégiumot
igényl6k szamat, s6t a budapesti terhelést névelné.

OSSZEFOGLALAS

A rovid — teljességre nem torekvé — torténelmi attekin-
tés és a jelen allapot elemzése alapjan elmondhatd, hogy
a hallgatok, majd kés6bb a rezidensek kdrében megfigyel-
het§ az az iranyultsag, miszerint olyan képz6helyre térek-
szenek, ahol a képzési kérilmények, (kivalé oktatok,
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A SZERZOK BEMUTATASA

Dr. Fejérdy Pal A Budapesti Orvostudo-
manyi Egyetem Fogorvostudomanyi Ka-
ran szerzett fogorvosi diplomat 1969-
ben. Azdéta megszakitas nélkiul a
Fogorvostudomanyi Kar Fogpdtlastani
Klinikdjan dolgozik, 1989-t61 egyetemi
tanar. 1986-1992 dékanhelyettes,
1992-t161 1998-ig dékan a Fogorvos-
tudomanyi Karon. 1999-t6l igazgatdé a
Fogpotlastani Klinikan, 2003-t6l a Semmelweis Egyetem
oktatasi és informatikai rektorhelyettese. 1982-ben nyert
.kandidatusi” fokozatot. Tudomanyos érdeklédési terilete:

Dr. Gerle Janos A Semmelweis Or-
vostudomanyi Egyetem Fogorvos-
tudomanyi Karan szerzett diplomat
1972-ben. El6sz6r az |. sz. Anatémia,
Szovet- és Fejl6déstani Intézetben,
majd 1977-t6l a Fogpétlastani Klinikan
dolgozott, jelenleg a Kar Oktatasi
Részlegének, valamint a Szak- és To-
vabbképzési Titkarsaganak vezetdje.
Tudomanyos érdekl6dési teriillete: a részleges lemezes
fogpotlasok tervezése, klinikai anatéomia, esztétikus foga-

Dr. Kébor Andras 1976-ban szerzett fog-
orvosdoktori diplomat a Semmelweis
Orvostudomanyi Egyetemen. Végzés
Ota az egyetem Fogpotlastani Klinikaja-
nak oktatdja, egyetemi docens. Jelen-
leg az 6nallo propedeutikai részleg
vezetbje. 1995-ben kandidatusi fokoza-
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* Egyetemi Régiok

Budapest: Budapest, Fejér, Gyér-Moson-Sopron,
Komarom-Esztergom, Nograd, Pest, Veszprém
Debrecen: Borsod-Abauj-Zemplén, Hajdu-Bihar, Heves,
Szabolcs-Szatmar-Bereg

Pécs: Baranya, Somogy, Tolna, Vas, Zala
Szeged: Bacs-Kiskun, Békés, Csongrad,
Nagykun-Szolnok

Jasz-

gerostomatoldgia, fogpodtlastani epidemioldgia, preventiv
fogpdtlastan. Szakmapolitikai tevékenysége: Fog- és Szaj-
betegségek Szakmai Kollégium elndke, Magyar Fogorvosok
Egyesllete vezetdségi tagja, Magyar Fogorvosok Egyesile-
te Fogpétlastani Tarsasag elndkségi tagja, ,Fogorvosi Szem-
le” felel6s szerkesztdje, a ,Magyar Fogorvos” szerkesztébi-
zottsaganak tagja, ,Magyar Orvos” szaktanacsado testileté-
nek tagja, a ,Dental Hirek” szaktanacsaddja. Szakmai elis-
merései: Kérmoczi Zoltdn Palyadij (1981) és (1982), Apaczai
Csere Janos-dij (1998), Arkévy Jozsef Emlékérem és Juta-
lomdij (1998), Széchenyi Professzori Oszténdij (1998), Ma-
gyar Koztarsasagi Erdemrend Lovagkeresztje (2004).

szat, tovabba egészségpolitika, a fogaszati ellatérendszer
strukturaja, miikddése és finanszirozasa. Szakmapolitikai
és szakmai tarsasagi tevékenysége: a MOK alelndke, a
MOK Fogorvosi Tagozatanak elnéke, a Szakmai Kollégi-
um tagja, a Magyar Fogorvosok Egyesiilete és a Fogpot-
lastani Tarsasag vezet6ségi tagja, valamint a Magyar Fog-
orvos c. Ujsag szerkeszt6bizottsaga elndke. Szakmai elis-
merései: Kérmdczi Zoltan Palyadij, Egészségligyi Minisz-
térium Kivalé Munkaért Oklevél, a Semmelweis Orvostu-
domanyi Egyetem Kivalé Oktatdja, és Hippokratész Em-
Iékérem.

tot szerzett nyomelemeknek a fogak keményszdveteire gya-
korolt hatasa kutatasi t¢émaban. 2000. 6ta oktatd tevékeny-
sége mellett vezeti a Fogorvostudomanyi Kar Dékani Hiva-
talat. Jelenlegi kutatasi terilete a fogorvosképzés magyaror-
szagi fejlédése és az 6nallé Fogorvostudomanyi Kar kiala-
kuldsanak torténete. ErdeklGdése alapjan és beosztasabol
adddoan régota foglalkozik szakmapolitikai kérdésekkel.
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PROJECT HOPE
Segiteni az embereknek, hogy segithessenek 6nmagukon,
eredményesen, hatéekonyan, hosszu tavon

A Project HOPE, amelyet sokan a vilag elsé békeidében mikédé kérhazhajdjaval, a HOPE-pal azonositanak, nap-
jainkban mar a szarazféldon folytatja tevékenységét. Alapitasa Dr. William B. Walsh nevéhez fliz6dik, aki 1958-ban
létrehozta a ,People to People Foundation”-t, és azon belll, az alapitvany legjelent6sebb tevékenységeként a Project
HOPE-ot, melynek azdta tobb mint 6tezer egészségligyi szakember és énkéntes oktaté allt a szolgalataba.

A szervezet kuldetését jol tikrdzi a jelmondat: ,Lehet6séget az egészséghez az embereknek mindeniit’ és az
egyértelmiien megfogalmazott filozdfia: ,Csak oda menj, ahova hivnak, és segits az embereknek, hogy azutan 6k
segithessenek énmagukon.”

A Project HOPE évente megkdzelit6leg 110 millio dollar értékl eréforrast bocsat programjaiban részt vevé orszagok
rendelkezésére, orvosi képzései és egészségligyi oktatoprogramjai Kézép- és Kelet-Eurépaban, a szovjet utddalla-
mokban, Kindban, a Kozel-Keleten, Dél-Afrikaban, Eszak- és Dél-Amerikaban egyarant elérhet6ek.

Tekintettel arra, hogy a Kbzép- és Kelet eurdpai orszagokban az egészségugyi ellatérendszer fejlesztése siirgetd és
aktualis feladat, a szervezet 1974 6ta folyamatosan dolgoz ki és szervez kulénb6z8 oktatdprogramokat ebben a
régioban. A kurzusok a menedzsment-tréningekidl kezdve a haziorvosi tovabbképzéseken keresztiil a gyermekgyo-
gyaszati rehabilitacioig szamtalan témakort és teriletet feldlelnek.

Egészségligyi menedzsment programjai atiit6 sikerrel zajlanak az eurdpai orszagokban, hosszu tavon nyujtva segit-
séget a korhazi kézépvezetbk szamara. Magyarorszag mellett Lengyelorszagban, Csehorszagban, Lettorszagban,
Esztorszagban és Litvaniaban is tobb szaz kozépvezetd végezte el a specidlis, egyénre, illetve intézményre szabott
tréninget.

A Project HOPE munkatarsai a képzés egyik legkiemelked6bb eredményeként és egyben hosszu tavu célkitlizéseként
tartjak szamon azt, hogy a kilénbdz8 orszagokban szervezett kurzusok résztvevdi egyfajta regionalis halézatot alkot-
nak, hiszen az elsajatitott k6zds tudasanyagra épitve egymas munkajat is tamogatni tudjak.

*

Az egészséglgyi kdzépvezetbk képzésének programja az egészségligyi rendszerekben tapasztalhatdé problémak
hosszu tavu, kévetkezetes megoldasara helyezi a hangsulyt. Programjai kiterjednek egészségugyi ellaté intézmények
fejlesztésére, valamint az apoldk, orvosok, mérndkdk és menedzserek képzésének valamennyi vonatkozasara.
Oktatasi tevékenységének kiemelt terlletei k6zo6tt emlithetjik az egészség- és betegségmegel6zést, a kdzdsségi
egészséglgyi ellatast, a kdrhazi szakellatast, az egészségligyi menedzsmentet és az egészségpolitikat.

A magyarorszagi képzésben 1999 és 2004 kdzoétt 61 intézmény vett részt.
A 2004-es évben 6t olyan csoport volt, akik a programban mar eddig is résztvevé intézménybdl érkeztek. Mellettiik a
program 15 Uj intézménnyel gazdagodott.

A kdzépvezet6 képz6 programon idén 60 egészséglgyi vezetd vett részt, ami 20 csoportot jelent. Ez a 20 csoport iras-
ban is benyujtotta az altala kidolgozott projekt munkat. Kézuluk hat csoport munkajat értékelték bemutatasra mélténak
a program eléadéi (Dr. Belicza Eva, Semmelweis Egyetem Menedzserképz6 Kozpontjanak szaktandcsaddja és
Kullmann Lajos professzor az OORI igazgatdja).

Az egészségligyi menedzsment programjai atiité sikerrel zajlanak az eurdpai orszagokban, hosszu tavon nyujtva
segitséget a korhazi koézépvezet6k szamara. Magyarorszag mellett Lengyelorszagban, Csehorszagban,
Lettorszagban, Esztorszagban és Litvanidban is tobb szaz kdzépvezets végezte el a specidlis, egyénre, illetve in-
tézményre szabott tréninget.

A Project HOPE munkatarsai a képzés egyik legkiemelked6bb eredményeként és egyben hosszu tavu célkitlizéseként
tartjak szamon azt, hogy a kilénbdz6 orszagokban szervezett kurzusok résztvevdi egyfajta regionalis halézatot alkot-
nak, hiszen az elsajatitott k6zds tudasanyagra épitve egymas munkajat is tamogatni tudjak.

Tovabbi informacidval kézséggel all rendelkezésére:

Csima Eszter — Project HOPE 06-20-341-3287
Bddog Katalin — Johnson&Johnson/fama PR 368-90-38, 06-20-9681-009
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