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Osszefogas a kiszéamithatd, fenntarthatd, halapénz nélkiili egészségiigyért.

Félretették ellentéteiket és dsszefogott egy hosszu tavon is kiszamithato, fenntarthatd, halapénz nélkiili egészségiigyért az dgazat
szinte valamennyi nagy érdekvédelmi szovetsége. Legalabbis ez deriilt ki azon a szerdai rendezvényen, amelyet a Magyar
Rezidens SzOvetség szervezett. A tdjékozatdn megjelent valamennyi szervezet egyetértett abban, hogy ilyen bizonytalan,
paraszolvenciaval terhelt egészségligyi rendszerben nem lehet megallitani a szakemberek elvandorlasat, és abban is 6sszhang
volt, hogy a véltozashoz elengedhetetlen a forrasbevonas. Ahogy Eger Istvan a MOK elndke fogalmazott: A GDP jelenlegi 4
szazaléka helyett legalabb a masfélszeresét kellene az dgazatra koélteni.

A paraszolvencia rendszere kiszolgaltatotta teszi mind az orvos, mind a beteget - mondta Dénes Tamas. A Magyar Rezidens
SzOvetség elndke szerint a beteg kiszolgaltatottsdgat nem kell részletezni, de hosszl tavon az orvosoknak sem j6 a halapénz.
Hiszen az, aki csak erre alapozza az egzisztenciajat, mindent elveszithet, ha példaul egy baleset miatt nem folytathatja a
hivatasat. EImondta azt is, hogy a Markusovszky 6sztondij és mas potiékok sokat segitenek a rezidensek itthon tartasaban, de mi
lesz a szakorvosi vizsga utan, amikor felére csokken a jovedelem?

Az (j elvandorlasi statisztikak is azt igazoljak, hogy a rezidensek koziil kevesebben akarnak kiilféldre menni, mint kordbban, 40 év
felett azonban a szakorvosok kérében tovabb nétt ez a szandék. Ezért is partner a rezidensszévetség abban, hogy az dgazat
képviselGivel, a dontéshozdkkal egylitt egy halapénz nélkili, fenntarthaté egészségligyet hozzanak Iétre. Hozzatette: egy a jové
héten nyilvanossagra ker(l6 felmérés alapjan javaslatokat is kidolgoznak a megoldasra.

A hossz( tavu tervezéshez, a bizonytalansag lekiizdéséhez életpalyamodell kell - mondta Eger Istvan. A dontéshozdéknak is
tudomasul kell vennie, hogy a fenntarthaté egészségligyhoz forrasbevonasra van sziikség. Jelenleg példatlanul alacsony a
koltségvetésbol az egészségligyre forditott pénz, és minden jel arra mutat, hogy nem kecsegtet a kép a jové évi kdltségvetéssel
kapcsolatban sem.

A Magyar Orvosi Kamara elnoke is bejelentette, hogy hamarosan nyilvanossagra hoznak egy felmérést az orvosok fizikai, mentalis
allapotardl, munkakérilményeikrdl. Egyelre csak annyit arult el az eredményekrdl, hogy azok aldtdmasztjak a fentieket, a
»helyzet nem tdl j6". A véalasztasok kozeledte kapcsan felhivta a figyelmet arra is, hogy j6 lenne, ha végre nem éllna le minden a
kampdany miatt, hiszen ez nagyon sokat art az 4gazatnak.

Mételynek, csapdanak nevezte a paraszolvencia rendszerét Velkey Gyorgy, aki az eseményen nem, mint a kérhazszévetség
elndke, hanem mint a Bethesda Kérhaz féigazgatdja vett részt. Szerinte a halapénz teljesen aldassa az orvos -beteg kapcsolatot,
ami végsd soron az ellatds sikerességét is befolydsolja. ,J6 1atni azt a tiszta, lelkes elkételezettséget, amellyel a fiatal orvosok a
rezidensek kidllnak ez ellen a rendszer ellen." - mondta a kérhazvezetd, aki még végzds hallgatéként orvos feleségével egytt
elhatdrozta, nem fogad el halapénzt, és mikézben 6t gyermeket neveltek fel, ezt azéta is betartjak.

Velkey Gyorgy szerint a hdlapénz-rendszer megsziintetéséhez elsésorban valéban pénz kell: folytatni kell az egészségigyben a
béremelést 2014-ben is. Rendezni kell a mozgdbéreket és az dgazatot kiszolgald, nem egészségligyi dolgozdk bérét is emelni kell.
A paraszolvencia elleni kiizdelemben a pluszfinanszirozason kivil sziikség lenne a kapacitdsok tovabbi tisztitdsara és arra is, hogy
tisztdzzak végre mi pontosan az ellatési csomag része, tehat mi az, ami jar a biztositasért és mi az, ami nem. Amig ez nincs meg,
addig mindig benne lesz a rendszerben, hogy paraszolvencidval esetleg hamarabb, tobbet, jobbat kaphat a beteg.

A szakorvoshidnnyal kapcsolatban a kérhdzvezeté hozzatette: vannak olyan szakmdk, ahol szerinte tul hosszu a vizsgaig el6irt idd,
tehat révidebb, hatékonyabb képzésre lenne sziikség.

Dr. Szabd Andras az Egészség Joga Alapitvany kuratériumi tagja is kiemelte: tenni kell valamit az orvos-beteg kapcsolat
helyreallitdsaért, mert a bizalmi viszony a mélypontos van. Nemcsak a betegek bizalma rendUlt meg, hanem az orvosok is
bizalmatlanok, félnek, hiszen egyre tobb a kartéritési per. Dr. Balint Botond a Fenntarthaté Magyar Egészségligyért Egyeslilet
alapitéja azt hangsulyozta: a fenntarthatd egészségligy csak Ugy valésulhat meg, ha a szakmapolitika nem 4 években
gondolkodik, hanem hosszl tdvu dontéseket hoz, tehdt kiszdmithat6va teszi a rendszert. Ma ugyanis semmilyen téren nem lehet
megmondani, mi lesz egy év mulva.

Dr. Bélteczki Janos a Magyar Orvosok Szovetségének elndke is egyetértett abban, hogy a GDP &gazatra forditott 4 szazaléka nem
elég, és bar jelentds volt a béremelés, mindenképp szliksége lenne az orvosoknak is egy életpalyamodellre. ,Legaldbb remény
kell! Taldn még nem késé!" - tette hozzd az elndk. Az eseménnyel egy id6ben szerdan, a négy orvosegyetemen véradast is
szerveztek, mert a rezidensszovetség szerint egy alapfeltétele egy fenntarthaté egészségligynek.

Forras: weborvos.hu
Cimkék:
életpdalya
egészséqgiigy
Like


http://www.weborvos.hu/egeszsegpolitika/eletpalya_legalabb_remeny_kell/207588/
https://www.old.mosz.hu/c%C3%ADmk%C3%A9k/%C3%A9letp%C3%A1lya
https://www.old.mosz.hu/taxonomy/term/10

up
48%
down
52%

A hozzaszolashoz be kell jelentkezni

[g Print

10436 olvasas



https://www.old.mosz.hu/node/161/pdf?rate=GEuqi9YePLgA-F2GSYgjjShgNaTWmuttLktvfse7qsc
https://www.old.mosz.hu/node/161/pdf?rate=REn3f7XalssExETAiTxBLru6dmiN0CUTaQIegtYF_ew
https://www.old.mosz.hu/user/login?destination=node/161%23comment-form
https://www.printfriendly.com/print?url=https%3A//www.old.mosz.hu/node/161/pdf

