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Pénzügyi területrôl érkezett 
az országos egészségpénztár új fôigazgatója
Beszélgetés Major Zoltánnal, az OEP fôigazgatójával

„A biztosítási alapú egészségügyi rendszer megte-
remtése érdekében az OEP-nek szemléletváltáson kell
keresztülmennie: valódi pénzintézetté kell válnia, amely
hatékonyan gazdálkodik a biztosítottak pénzével annak
érdekében, hogy a betegek számára jobb szolgáltatást
lehessen nyújtani.” (részlet az Egészségügyi Minisztéri-
um közleményébôl)

A szakmai közvélemény (elsôsorban a menedzseri vég-
zettséggel is rendelkezô orvosokra, gyógyszerészekre, in-
tézményvezetôkre és biztosítási szakemberekre gondolok)
máig nem emésztette meg, hogy a pénzelosztás, és ezzel
az egészségpolitika kulcspozíciójába, az OEP fôigazgató
székébe az a Major Zoltán került, aki nem közülük való, ha-
nem egy, az egészségügytôl távoli területrôl érkezett pénz-
ügyi szakember, egy „bankár”.  Ahogy mondják, olyan vala-
ki, akinek eddig sem az egészségügyhöz, sem a biztosítás-
hoz nem volt köze. 

– Hogyan került Ön a képbe? Mire kérték fel kine-
vezôi?

– Valóban pénzintézeti területrôl jöttem, a feladat azon-
ban, amire „szerzôdtem”, sok szempontból más, mint amit
elôdeim végeztek. Feladatom egyrészt az egészségügyi re-
form végrehajtásának elôsegítése; az ehhez kapcsolódó
döntések elôkészítésében, azok megalapozásában történô
közremûködés, vezetôi információadás a szaktárca számá-
ra. Ugyanakkor az intézményt is fel kell készítenem a válto-
zásokra, hogy egy olyan hatékony szervezet jöjjön létre,
amelynek mûködése átlátható, tevékenysége jól nyomon
követhetô, ellenôrizhetô. Természetesen orvosszakmai kér-
désekben az OEP szakmai munkatársaira fogok támasz-
kodni.

Egyébként az egészségügyhöz szoros kapcsolat fûz,
szüleim orvosok voltak.

– A kinevezésekor kibocsátott kormány-közlemény
arról szólt, hogy a jelen helyzetben az OEP élén csak
pénzügyi szakember képes megoldani a feladatokat. A
„jelen helyzet” kifejezés bizonyára azt takarja, ami a kor-
mányprogramban is olvasható: valódi biztosítóvá kí-
vánják alakítani az OEP-et. Mi a különbség a mai OEP és
egy valóságos biztosító között?

– A „jelen helyzet” az egészségügyi reformot jelenti,
ugyanakkor az Országos Egészségbiztosítási Pénztár csak
nevében biztosító, (vagy még abban sem – a szerk.) hiszen
a beszedett járulékot osztja újra. 

Az egészségügy jelenlegi helyzetében a problémákra
csak a reform adhat megoldást. Például az OEP-nek jelenleg
nincs lehetôsége arra, hogy válogasson az egészségügyi
szolgáltatók között, és csak olyan szolgáltatóktól vásároljon
ellátást, amelyek minôségi színvonalon szolgáltatnak. Vagy
például az OEP egy idô óta nem vizsgálhatja az ellátásra va-
ló jogosultságot (potyautasok kiszûrése), valamint arról sem
vagyok meggyôzôdve, hogy az OEP tudja, ki az igazi ügyfe-
le, akik részére a szolgáltatását biztosítja. Ezek azok a fô
szempontok, amelyek egy valódi biztosítónak fontosak.

– Az Országos Társadalombiztosítási Fôigazgatóság
kettéválasztása óta nyilvánvaló, hogy az OEP a minden-
kori egészségügyi kormányzat politikájának, az egész-
ségpolitikának a végrehajtó szerve, ahogy mondani
szokás, a mindenkori egészségügyi minisztérium kihe-
lyezett fôosztálya. Ugyancsak valamennyi eddigi kor-
mányzat finanszírozási eszközökkel igyekezett megva-
lósítani egészségpolitikáját. Így maradhat ez, ha az OEP
pénzintézetté alakul?

– Az OEP-et annyiban tekinthetjük pénzintézetnek, hogy
éves szinten mintegy 1500 milliárd forintot fizet ki. Az, hogy
a reform részeként hogyan alakul át, az a kormányzat kom-
petenciája.

Amit látni kell, hogy a jelenlegi egészségügyi ellátórend-
szer struktúrája bonyolult, nehezen átlátható és hosszú tá-
von így fenntarthatatlan. Ennek „eredményeként” termelôdik
újra éves szinten a több százmilliárdos hiány. Ezt lehet javít-
gatni, de azt látni kell, hogy csak struktúraváltással lehet
ebbôl kilépni. 

– Mit ért Ön szolgáltatás-vásárlás alatt? Mik a kritéri-
umok?

– A biztosítás alapú egészségügyi rendszer azt jelente-
né, hogy az egészségügyi ellátásért mindenkinek fizetnie
kell, illetve mindenki után fizetnie kell valakinek, és a befolyt
járulékot a biztosítónak maximális hatékonysággal, a bizto-
sítottak érdekében kell elköltenie. Ezt úgy kell megtennie,
hogy a biztosítottak számára minél jobb minôségû szolgál-
tatásokat tudjon vásárolni. Ide tartozik például az „evidence
base medicine“-n alapuló új gyógyító eljárásoknak, eszkö-
zöknek, gyógyszereknek a rendszerbe történô integrálása.
Meg kell találni a lehetôségét ezen innovatív eljárások, me-
dicinák befogadására, a szükséges kapacitások finanszíro-
zásának biztosítása mellett.

– Kell-e, tud-e egy pénzintézet együttmûködni az or-
vos-szakmával? Hogyan, milyen keretek között? Ki (mi-



50 IME V. ÉVFOLYAM 9. SZÁM 2006. NOVEMBER

PORTRÉ

lyen funkció) hangolja össze a szakmai érdekeket a fi-
nanszírozó érdekeivel és ki (milyen funkció) a betegek
(biztosítottak) érdekeivel?

– Az együttmûködésnek a biztosító és az orvosszakma
között kell létrejönnie. A lényeg az, hogy az ügyfelek/bizto-
sítottak szükségleteinek és igényeinek figyelembevételével
mûködjön mind a biztosító, mind a szakma. Jelenleg azon-
ban teljesen hiányzik az ügyfélközpontúság a rendszerbôl,
szerintem mindkét oldalon.

– Mi lesz a majdani OEP mûködési formája? Rész-
vénytársasággá alakulásáról szólt a szóbeszéd..., vagy
másféle gazdasági társasággá alakul? Vagy megmarad
továbbra is költségvetési szervnek?

– Számomra nem ez a kérdés. A kérdés az, hogy a szer-
vezet átláthatóságát, hatékonyságát növeljük és elérjük azt,
hogy mûködésünk az egészségügyi szolgáltatók számára is
világos, kiszámítható legyen, azaz a finanszírozási rendszer
elôreláthatóvá, biztonságossá váljon.

– Kormányzati körökbôl korábban az hallatszott,
hogy akkor lehet majd több biztosítóról beszélni, ha már
az az egy, az OEP valóban biztosítóként funkcionál. Mit
gondol errôl?

– Amint már korábban is említettem, kormányzati kom-
petencia annak eldöntése, hogy milyen legyen az egészség-
biztosítási rendszer. Számomra az a legfontosabb, hogy
bármilyen döntés születik, a szervezetet arra felkészítsük.
Ebbôl kiindulva az én feladatom annak elôsegítése, hogy az

OEP mûködésében megjelenjenek a biztosítás elemei, – ha
ilyen döntés születik. 

– Az Ön által vezetett OEP számára kívánatos lehet a
monopol-helyzet elvesztése, azaz a több biztosítós
rendszer bevezetése?

– Azt gondolom, hogy a hangsúly nem a monopol szere-
pen, vagy annak elvesztésén van. Nem ez a fô kérdés, ha-
nem az, hogy sikerül-e a jelenlegi rendszert úgy átalakítani,
hogy az mindannyiunk érdekét szolgálja. Errôl kell, hogy
szóljon a reform.

– Mik lesznek az „új seprô” mûködésének elsô jelei?
Netán már az E-Alap 2007. évi költségvetésének szerke-
zetében tetten érhetôk lesznek? Vagy másban?

– Az egészségbiztosítás költségvetését csak a megadott
kereteken belül készíti az OEP. A költségvetés tervezésekor
sok mindenre figyelemmel kell lenni, hisz az E-Alap bevéte-
li oldalát alapvetôen meghatározza az, hogy hányan és
mennyi járulékot fizetnek be a közös kasszába.  Csak azt le-
het elkölteni, amit befizettünk. Ha deficites a kassza, végsô
soron azt is mi fizetjük meg az adóinkból, hisz nincs más be-
vételi forrás.

A szervezetre vonatkozóan pedig, mielôtt bármilyen
döntést hoznék, legelsô feladatom az intézmény teljes körû
megismerése. Azonban azt már most elmondhatom, hogy
szükségesnek látom a szervezet belsô mûködésének javítá-
sa érdekében egy minôségbiztosítási rendszer meghonosí-
tását.
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