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EGÉSZSÉGPOLITIKA

1. Az MKSZ elkötelezett a társadalmi konszenzussal, megfelelô finanszírozással támogatott reform mellett, melynek végre-
hajtásában szervezetünk készséggel együttmûködik.

2. Számos alkalommal felhívta az ágazatvezetés és a közvélemény figyelmét a kórházak évek óta súlyosbodó alulfinan-
szírozottságára, a mélyülô gazdálkodási válságra, az elodázhatatlan szerkezeti reformok szükségességére és a jogsza-
bályi ellentmondásokra, melyek együttesen ellehetetlenítik az intézményrendszer mûködését és az ellátás színvonalát
rontják.

3. Sajnálattal vettük tudomásul, hogy a 43/1999. (III.3.) Korm. rendelet módosításáról szóló jogszabály tervezetét az Eü. Min.
nem véleményeztette a szakmai szervezetekkel, így Szövetségünkkel sem.

4. Az MKSZ megdöbbenéssel tapasztalta, hogy Szövetségünk, az EGVE-vel közösen készített – az Eü. Min. által finanszí-
rozott – az intézményeink gazdasági-pénzügyi, humánerôforrás helyzetét összegzô elemzését az ágazat új vezetése nem
tartja mérvadónak, hitelesnek, az intézmények tényleges helyzetérôl lényegesen kedvezôbb, valótlan helyzetképet mutat
be.

5. A TVK „átmeneti” bevezetése óta történt folyamatos forráskivonási technikák ellenére a gyógyító-megelôzô kassza egyen-
súlyát nem lehetett tartani. A kórházak az éves költségvetéseik tervezésekor a TVK degresszív sávjából származó bevé-
telekkel is számoltak, mely lehetôség évközi eltörlése gazdaságilag, jogilag, erkölcsileg egyaránt kifogásolható.

6. Az eddigi és a jelenlegi átláthatatlan, szakmailag számos elemében elfogadhatatlan volumenkorlátos finanszírozási ma-
nipulációk az elôzô tendenciákhoz viszonyítva is rendkívül drasztikus forráskivonást jelentenek. Méltánytalannak tartjuk,
hogy a gyógyszerkassza sorozatos túllépését az intézményrendszer terhére finanszírozzák.

7. A krónikus ellátó intézményeket érintô finanszírozási változások szakmailag megalapozatlanok és nem szolgálják ezen
ellátási formák kívánatos és a kormányprogramban meghirdetett fejlesztését.

8. A jelenlegi finanszírozási feltételek mellett az egészségügyi intézményrendszer kizárólag a betegek súlyos érdeksérelmé-
nek kockáztatásával tud megfelelni a törvényben szavatolt területi ellátási kötelezettségének. A kiemelt célként meghirde-
tett – a legfôbb népegészségügyi problémát jelentô betegségcsoportok – ellátásának finanszírozása is jelentôs mérték-
ben romlott.

9. A tartósan elégtelen források, és az ezzel szorosan összefüggô ellátási színvonalesés, a betegelégedettség szükségszerû
romlása miatt etikátlan az egészségügyben dolgozókra hárítani a felelôsséget.  

10. A finanszírozási ellehetetlenítés ténye mellett az ágazat helyzetével szorosan összefüggô (munkaidô-direktíva, színlelt
szerzôdések, felelôsségbiztosítás) érdemi kérdésekrôl – számos kezdeményezésünk és konstruktív javaslatunk ellenére
– ez ideig ágazati és kormányzati intézkedés nem történt.

11. Az MKSZ kéri, hogy az egészségügyi ágazatvezetés gazdag kórházvezetôi tapasztalattal rendelkezô képviselôi elemez-
zék és mérlegeljék az általuk legutóbb vezetett intézmény jelenleg bevezetett finanszírozási feltételek melletti
mûködôképességét, és ennek figyelembevételével értékeljék Szövetségünk állásfoglalását.

Budapest, 2006. június 29.
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