
 
 

1 
 

 

A MAGYAR EGÉSZSÉGÜGY HELYZETE ÉS A 

LEHETSÉGES MEGOLDÁSOK 

 

 

 

MAGYAR SZOCIALISTA PÁRT 

TISZTÚJÍTÓ KONGRESSZUSA 

 

BUDAPEST 

2016. JÚNIUS 25. 

 

 

 

 

 



 
 

2 
 

A magyar egészségügy helyzete és a lehetséges megoldások 

 

Egészségünkért! 

Új egészségpolitikát a betegekért és a gyógyítókért! 

 

A Fidesz elmúlt hat éves országlása során értelmetlenül központosította, 

szétzilálta, majd sorsára hagyta az egészségügyet és elbizonytalanította a 

gyógyítókat. Százmilliárdokkal érnek kevesebbet az ellátásra és a 

gyógyszertámogatásra szánt költségvetési előirányzatok, miközben rengeteg 

közpénz ömlött stadionokra, propagandára és a kormányközeli magánvállalkozások 

számlájára. Szétverték a társadalombiztosítást, a szociális biztonság 

alapintézményét. Az erkölcstelenül alacsony bérek és juttatások következtében 

tömegessé vált a munkavállalói szegénység. Több ezer orvos és szakdolgozó hagyta 

el a hazai munkahelyét, és külföldön keresi a boldogulását. Mindennek a 

következményeit a magyar emberek szenvedik el. A szolgáltatás egyre 

esetlegesebb, és egyre inkább a hálapénztől függ, a gyógyulás költségei sokaknak 

elviselhetetlenek. Ezért ma minden korábbinál rosszabb körülmények között, 

rosszabb eséllyel kapnak ellátást a szegényebb, kapcsolati tőkével nem rendelkező 

betegek.  

Az egészségügy drámai helyzete, továbbá az egészségpolitika gyökeres 

megváltoztatására irányuló társadalmi igény miatt a Magyar Szocialista Párt:  

1. Új szemléletet alakít ki a magyar egészségügy szerepéről és jövőjéről, és 

ezt a víziót érvényesíti a rendszerkritikában, a programalkotásban és a 

kommunikációban.   

 

Az MSZP elsősorban a jelenlegi és jövőbeni betegekhez, valamint 

családjukhoz fog szólni, de az egészségügyi dolgozók bizalmának elnyerésére 

is törekszik. Elfogadja, hogy az egészségügy válságát a különböző mozgalmak 

sikeresen emelték a közbeszédbe és vállalja azt, hogy e mozgalmak segítője 

és szövetségese legyen.  

 

2. Az új típusú gondolkodást az alábbiak jellemzik: 
 

a. Érvényesítjük a szolidaritás, az igazságosság, a hozzáférési 

esélyegyenlőség értékeit. Az egészség- és egészségügyi politikát a 

társadalompolitika meghatározó részének tekintjük. 
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b. Alapelvünk, hogy a jól teljesítő egészségügyi rendszer hozzájárul a 

gazdasági fejlődéshez, és az egészségügyi ráfordításokat az emberbe 

való, megtérülő beruházásnak tekinti. Ezért nemcsak azt vesszük 

számításba, hogy mennyit igényel az ágazat a közkiadásokból, hanem 

azt is, hogy mennyivel járul hozzá a nemzet jólétéhez, az emberi élet 

minőségéhez és a gazdaság versenyképességéhez. 

c.  Visszaállítjuk az egységes és szolidáris egészségbiztosítást, mert ez 

felel meg sok évtizedes hagyományainknak, és így az ágazat kevésbé 

kiszolgáltatott a pillanatnyi költségvetési érdekeknek. 

d. Követeljük, hogy az oktatással együtt az egészségügy legyen a 

kormányzati kiadások kiemelt területe. Hosszabb távra, előre 

rögzítetten meghatározzuk az egészségügyi közkiadások kívánatos 

arányát a nemzeti össztermék százalékában.   

e.  Átfogó, igazságos, kiszámítható és valamennyi egészségügyi dolgozóra 

kiterjedő béremelésekkel érjük el, hogy az ágazatban 

foglalkoztatottak megbecsülése kifejezze munkájuk valóságos 

társadalmi értékét. A nettó alapfizetés nem lehet kevesebb 150 ezer 

forintnál, ezen belül a főiskolát végzetteké, illetve alapdiplomával 

rendelkezőké 175 ezer forintnál, az egyetemi diplomával 

rendelkezőké 200 ezer forintnál. 

f. Helyreállítjuk a betegek jogainak hathatós védelmét szolgáló 

intézményrendszert. 

g. Több pénz fordítunk az alap- és szakellátás működtetésére, és a 

műszerezettség fejlesztésére. Egyrészt az egészségügy nem javítható 

érdemi modernizáció, a technológiai háttér fejlesztése nélkül, 

másrészt a korszerűen értelmezett egészségipar a magyar gazdaság 

egyik reális kitörési pontja. Ezért a hazai gyógyszerkutatást és -

gyártást is megszabadítjuk a túladóztatás bilincsétől, és innovációs 

erőként ösztönözzük. 

h. A népegészségügyben olyan programokat és intézkedéseket 

támogatunk, amelyek könnyebbé teszik az egészséges életmód 

választását a mindennapokban, visszaszorítják a halálozásban élenjáró 

betegségek kockázati tényezőit (dohányzás, mértéktelen 

alkoholfogyasztás, elhízás, stb.), valamint mérséklik az egészség 

egyenlőtlenségeit, és ezen belül javítják az elszegényedett, 

lecsúszott (közöttük jelentős részben roma) társaink egészségét. 

Tudatosítjuk a szűrések fontosságát és fokozottabb anyagi, szellemi 

kapacitásokat irányítunk erre a területre. 
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i. Szakítunk a hatalmi érdekeket szolgáló központosítással és kézi 

vezérléssel. Az állam felelősségét elsősorban a hatékony 

szabályozásra és a tervezésre korlátozzuk.  

j. Konszenzust teremtő, bizalomerősítő mechanizmusokat építünk ki. 

Társadalmi szerződést kezdeményezünk az egészségügy szereplőivel, 

amelyben megegyezést javasolunk arról, hogy milyen mértékű 

forrásbővülést, milyen idősávban vállalhatunk, és ebből a kötelező 

egészségbiztosításban milyen szolgáltatások garantálhatók, illetőleg 

melyeket ajánlunk kiegészítő biztosítás keretében igénybe venni. 

 

A Kongresszus döntése szerint: 

1. Ügyvivő szervezze és hangolja össze az MSZP egészség- és egészségügyi 

politikai feladatait, aki a nyilvánosság előtt folyamatosan reagál a 

kormányzati elképzelésekre, alternatívát fogalmaz meg, valamint 

kapcsolatokat épít az ágazat szakmai érdekképviseleteivel és civil 

szervezeteivel. 

2. Az ügyvivő munkájának segítésére egészségpolitikai kabinetet kell 

létrehozni, amelynek tagjai közé az egészségügyi tagozat alkalmas 

szakértőit, párton kívüli elismert szakembereket, és civil szervezetek 

képviselőit szükséges felkérni. 

 

 

 

Budapest, 2016. június 23. 


