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Az egészséghez vald jog jelentése
és atalakulasa

Az magyar allam feladatként t(izte ki az emberi élet védelmét, mely
feladat az els6rend( kotelezettsége lett. Ez az elsérendd kotelezettség
az Alaptorvény I. cikkében is megtaldlhatd. Ennek biztositdsdra jogsza-
bélyokat alkot és minden egyéb intézkedést™ is megtesz. Az intézke-
dések azonban kordnt sem mondhaték problémamentesnek, hiszen
az 4llam a sziikségletek és a koltségvetési fedezet hatdrdn kényszeriil
egyensulyozni. Ez pedig igen nehéz feladat.

A mdsodik vildghdbort utdn vildgszerte hatalmasat fejlédott a nép-
egészségiigy, azonban még a legfejlettebb dllamok is sulyos és fdjdal-
mas kérdésekkel szembesiilnek az egészségiigyi elldtés teriiletén. ,, Az
egyre korosodo lakossdg és a tudomdnyos-technikai fejlédés kivéltotta
koltségrobbands olyan vdlasztdsi kényszereket produkdl, amelyek
kapcsan el@szor azokat az elveket kell kidolgozni, amelyeken a helyes
megold4s nyugodhat.”™

Az egészségiigyi rendszer a tdrsadalom értékvdlasztdsan mulik,
aminek a leképezése a politika feladata. A rendszer kordntsem toké-
letes, éppen ezért a favorizélt értékek és az egészségpolitikai célok
gyakran szembehelyezkednek egymadssal. Amennyiben ezeket a kon-
fliktusokat nem oldjuk fel, negativ kovetkezménnyel lehet szdmolni, és
nyitott kérdésként megmarad, hogy melyek azok az értékek, amelyeket
nem lehet 0sszeegyeztetni az dllam célkitizéseivel. Gyakran prioritdsi
sorrendet kell alkalmazni, hogy a konfliktusokat kezeljiik, azonban
megbillenhet az igazsidgossag és a hatékonysag egyenstilya.”

Az egészséghez valo jog dtalakuldsdhoz és az egészségiigy magyar-
orszdagi szabdlyozdsdhoz szolgél alapul az 4j alkotmdnyunk.

[1] Akér biintetdjogi szankci6 kilatdsba helyezésével is kotelezi az dllampolgdrokat és
a hatésdgokat az emberi élet védelmére.

[2] Kardos Gdbor (2002): Az egészséghez valo jog dilemmai. (Elérhetd: http://egk.tatk.
elte.hu/index.php?option=com_content&task=view&id=22&Itemid=53 Letoltés ideje:
2014.09.10.)

[3] Oberfrank Ferenc: A magyar egészségbiztositds aktudlis kérdései egy formdlédo
tarsadalmi szerzédés tiikrében. 80. (Elérhet6: http://econ.core.hu/doc/parbeszed/
oberfrank.pdf. Letoltés ideje: 2014.01.10.)
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A jobb ralatds érdekében a tanulmédnyom két f6részre tagolédik, melynél
els6ként attekintjiik a 2011. el&tti alkotmdnyt és az ahhoz kapcsol6dé jogrend-
szert, ezen beliil pedig képet kapunk az Alkotmdanybirésdg gyakorlatardl is.
A tanulmdany két {6 része kozotti alfejezet 6sszemossa a 2011. elétti és utdni jogi
helyzetet és annak értelmezését, ennek oka az, hogy az Alaptérvényiink nem
szakit élesen a torténelmi alkotmdnnyal, hanem egyes vivmdnyait tovdbb viszi
csakuigy, mint ahogyan az Alkotmdnybirésdgi dontések is hatdlyban maradnak.
A masik részben pedig az Alaptdrvény életbeléptetésével torténd valtozdsokrol
tdjékozddhatunk.

A tanulmdny tovabbi részeiben pedig betekintést nyerhetiink az egészséghez
valé jog nemzetkozi vonaldrél és hazdnk viszonydrél, mely szintén eligazitdst
ad ennek a témdnak a megértéséhez.

ElsGként 4t kell tekinteni tehat a f6bb valtozdsokat az 1949. évi XX. torvény-
hez képest a 2011. aprilis 25-i Alaptérvényben:

A Magyar Koztdrsasdg Alkotmdnya

70/D. § (1)
A Magyar Koztarsasag teriiletén él6knek

Alaptorvény

XX. cikk (1)
Mindenkinek joga van a testi és lelki

joguk van a lehet6 legmagasabb szint( testi
és lelki egészséghez.

egészséghez.

(2) Ezt a jogot a Magyar Koztdrsasdg a mun-
kavédelem, az egészségligyi intézmények és
az orvosi ellatds megszervezésével, a rendsze-

(2) Az (1) bekezdés szerinti jog érvényestii-
1ését Magyarorszdg genetikailag médositott
él6lényektsl mentes mezdgazdasaggal, az

res testedzés biztositdsdval, valamint az
épitett és a természetes kornyezet védelmével
valdsitja meg.

egészséges élelmiszerekhez és az ivévizhez
valé hozzaférés biztositdsdval, a munkavé-
delem és az egészségligyi ellatds megszerve-
zésével, a sportolds és a rendszeres testedzés
tdmogatdsaval, valamint a kdrnyezet védel-
mének biztositdsaval segiti el6.

A tdblazatbol ldthatd, hogy az Gj szabdlyozdassal a jogalkot6 elhagyta a ,lehet6
legmagasabb szintl” kifejezést, a ,,valésitja meg” helyébe a ,segiti el§” feladat
megjelolés lépett. Mindez jelentds hatédssal lesz a joggyakorlatra is. Alldspontom
szerint tobbnyire hatrdnyos kovetkezményei varhatéak, ezt pedig a Valtozds
lehetséges hatdsai cimi fejezetben targyalom b&vebben.

. AZ EGESZSEGHEZ VALO JOG 2011 ELOTT

Az egészségiigyi rendszer fejlédésében hdrom szakaszt kiilonboztethetiink meg
1945 utdn.

Az elsé szakasz jellemzdje, hogy megkezd§dott az egészségiligyi intézmények
dllamositdsa. Ez a folyamat azutdn, 1948-t6l meggyorsult, és 1950-ig az egész-
ségligyi hal6zat egésze dllami kezelésbe kertilt, fejlesztése és fenntartdsa dllami
feladatta lett. Az ipari munkdssdg, valamint az alkalmazottak egészségiigyi
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elldtdsa az Orszdgos Tdrsadalombiztosité Intézetts] dtkeriilt dllami irdnyitds
al4, akarcsak a termeldszovetkezeti parasztsdg egészségiligyi elldtdsa 1961 utdn.
Erre az id6szakra kiilonosen jellemz&, hogy 1ényegesen béviilt az egészségligyi
szolgdltatdsra jogosultak kore.

Magyarorszdgon kezdetben (1938) a lakossédg 31%-a volt biztositott, azonban
1966 végére a szamuk elérte a 9,9 millidt, ami az orszdg lakossdgdnak 97%-4t
jelentette. 1945 és 1975 kozott a dolgozok (tsz-tagok) és csalddtagjaik beteg-
ség esetén orvosi gyogykezelést, gyogyfiirdGkezelést, gyogyszert, gydgyaszati
segédeszkozoket és mentGszallitdst kaptak mindaddig, amig 4llapotuk miatt
indokolt volt.

1975 kozepétdl, mely a médsodik szakasznak tekintendd, az egészségligyi
elldtds dllampolgari jogon jart, de egyes szolgdltatdsok meghatdrozott térités
ellenében: a gy6gyszer, a gyogydszati segédeszkoz és a fogpotlas.™

A nyolcvanas években szdmos vdaltozds indult meg a reformok hatdsdra,
amelyek az dllam kozvetlen szerepének csokkentésére irdnyultak. Az egészség-
tigyirendszer egyik {6 problémaéja az egyéni felel§sség alacsony szintje, mivel az
er6forrdsok felett a kormédnyzat rendelkezett, s a paternalista 4llam gondosko-
dott az egyénrél. Felmeriilt annak igénye, hogy az dllam ne hagyhassa sorsukra
a szocialpolitika, az egészségligy, az oktatds, a kultira, a kozmitivel§dés teriile-
teit addig, amig autoném létiiknek, miikodésiiknek feltételei ki nem alakulnak.®

A szolgéaltatéi és a finanszirozdsi oldal elkiilonitése 1989-ben kezdddott
el. Amig a szolgdltatéi oldal dllami tulajdonban maradt, addig a finansziro-
z4si kikertilt a kozponti koltségvetés irdnyitdsa aldl, ugyanis az 1988. évi XXI.
torvény létrehozta a Tarsadalombiztositdsi Alapot, mely az 6ndallé, dllami kolt-
ségvetéstdl elkiilonitett, dllami garanciat élvezett. ,Ennek forrdsat az Orszdgos
Téarsadalombiztositdsi Féigazgatdsdg kezelte, koltségvetését s annak végrehaj-
tasdt az orszdggytilés fogadta el. Elsésorban a befizetett jarulékokbdl gazdal-
kodott. Az 4llam feladata a deficitfinanszirozdshoz kot6dé garanciavallaldsra
korlatozédott.”®

A harmadik szakaszban, 1990-t6l az egészségligyi szolgaltatds ismét bizto-
sitdsi tipusu elldtdssa vdlik, azonban - az egyes elldtdsokra jogosultak korét
tekintve - a lakossdg tilnyomo tébbségét bevonja az egészségiigyi szolgdltata-
sokra jogosultak korébe.!

1991-ben a Tarsadalombiztositdsi Alapot két részre bontottdk: Egészségbizto-
sitdsi és Nyugdijbiztositdsi Alapra, melyek irdnyitdsat 1993-ban dnkormdnyza-
tokra biztdk, igy a tdrsadalombiztositds a tulajdonosok, a jarulékfizets biztosi-
tottak irdnyitdsa ald keriilt. A tdrsadalombiztositds igazgatdsi szervezete kivalt
az 4llamigazgatdsbdl és az onkormdnyzatok kozvetlen feliigyelete ald keriilt.

[4] Olah, 2012, 73.
[5] Ocskai, 2008, 31.
[6] Uo. 32.

[7] Ol4h, 2012.
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A kordbban egységes szervezet kettévalt, 1étrejtt az Orszdgos Egészségbiztosi-
tdsi Pénztdr (OEP) és az Orszdgos Nyugdijbiztositdsi Foigazgatésdg (ONYF) és
egyidejtileg megtortént a teriileti szervek szétvaldsa is. 1998-ig az Alap mko-
dése felett a tdrsadalmi kontrollt az énkormdnyzatok gyakoroltdk, megsz{inteté-
siik 6ta az alapok feliigyeletét kozvetleniil a kormany végzi.®

1. Az Alkotmdnybirésdg gyakorlata

Az Alkotmdny 1989-es” reformjat kovetSen az Alkotmédnybir6ség az Alkot-
mény a szocidlis jogok szigord megszorité értelmezését alkalmazta, melyet
legfeljebb az egyes alkotmdnybiréi kiilonvélemények oldottak. A joggyakorlat
alapjan az Alkotménybirésdg gyakorlata is enyhiilt, azonban nem ment tovdbb
a szocidlis jogok Alkotmdanyos szinten torténd elfogaddsdndl."” A rendszerval-
tds el6tt az dllampolgarok dllampolgéri jogon ingyen jutottak hozzd az egész-
ségligyi ellatdshoz," azonban ez a helyzet nem volt tarthaté. Az 4talakulds
kétirdnyu volt, egyrészt az egészségiigyi elldtdst biztosité intézmények kore
sz(kilt, ugyanakkor megkezd&dott a privatizacié. Més részr6l pedig a finan-
sz{rozds rendszere is megvdltozott. A tdrsadalombiztositds ebben a forméban
ugy gondoskodik a biztositottakat megillet6 természetbeni egészségiigyi szol-
gdltatdsokrodl, hogy a kiilonbozé tulajdonban 4116 egészségiigyi intézményekt6l
szolgdltatdsokat vasdrol, azaz szolgdltatdsokat finansziroz az ellatdsra jogosult
biztositottak szdmadra."” A kérdés az, hogy miért volt sziikség a reformra? Azért
volt a reform indokolt, mert a rendszervdltdst megel6z8en az dllam az Alkot-
mény rendelkezéseiben foglalt feladatvdllaldsdnak oly médon tett eleget, hogy
az egészségiigyi elldtdst az dllam 4ltal létrehozott és fenntartott egészségiligyi
intézmények biztositottdk, és az dllampolgdrok dllampolgari jogon, ingyenesen
juthattak hozzd az egészségiigyi intézmények szolgaltatdsaihoz."® Az egész-
ségiigyi ellatds atalakitdsra szorult, az egészségiigyi onkorményzat megjele-
nésével az 6 feladata lett az egészségiigyi ellatds biztositdsa és igy, a teriileti
ellatdst nyudjté intézmények vagyona az dnkormdnyzat tulajdondba keriilt. Az
elldtdsra val6 jogosultsdg tdrsadalombiztositdsi alapra helyezddott, amely oly
modon gondoskodik a természetbeni egészségiigyi szolgaltatdsokrdl, hogy
a kiilonboz6 tulajdonban 4116 egészségiigyi intézményektdl szolgdltatdst vdsarol
a biztositottak szdmadara. Az ellat6 rendszer dtalakuldsa tehdt a privatizaciéval

[8] Ocskai, 2008, 32.

[9],57. § (1) A Magyar Népkoztarsasdgban az dllampolgéroknak joguk van az élet, a testi épség és az
egészség védelméhez. (2) Ezt a jogot a Magyar Népkoztdrsasdg a munkavédelem, az egészségligyi
intézmények és az orvosi elldtds megszervezésével, az emberi kornyezet védelmével valésitja meg.”
[10] Alkotményjogi ismeretek. A gazdasdagi, szocidlis és kulturdlis jogok. (Elérhetd: http://alkot-
manyjog.jogiforum.hu/curriculum/chapter/1283/heading/1319#1319. Letoltés ideje: 2012.05.18.)

[11] 54/1996 (XI. 30.) AB.

[12] 77/1995 AB (XII. 21.).

[13] 77/1995 AB (XILI. 21.).
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vette kezdetét. Az dllamnak a tulajdonosi autonémidt figyelembe kellett vennie
a gazdasagi nehézségekkel terhelt tdrsadalombiztositds lehetGségeivel egyiitt,
azonban ,,olyan rendszert kell kialakitani, amelyben az egészségiigyi elldtdsra
jogosultak koziil senki sem marad megfelels ell4tds nélkiil”.!™

A fentiekre tekintettel jogszabdlyalkotds tortént. A kilencvenes évek koze-
pén tGjrafogalmaztdk és atstrukturdltdk a tdrsadalombiztositasrél szolé 1975.
éviIL. torvényt, melynek jegyében elfogadtak 1997-ben egy jogszabdlycsoportot,
amely napjainkig érvényben van. Egyik torvény a kotelezd tdrsadalombiztosi-
tas és a magannyugdij pillér fedezeti rendszerre vonatkozik, a ,,tobbi jogszabdly
az ellatdsokat (a tdrsadalombiztositdsi nyugdijat, a magdnnyugdijat, s a kote-
lez§ egészségbiztositds ellatdsait) szabdlyozza. Ez utébbi (Ebtv. 43-49. §) tartal-
mazza a tdppénzre irdnyadé szabalyokat”.!”

A késébbiekben, az 1990-es évektdl kezdve kozvetlen koltségvetési finan-
szirozés helyébe a tarsadalombiztositasi jarulékok keriiltek. A biztositdsi rend-
szer( egészségbiztositdsra valo attérés komoly fordulatot jelentett. Célja az volt,
hogy el6teremtse az 6nalléan miikodé Egészségbiztositdsi Alap bevételi forré-
sdt, vagyis hogy mindenki utdn torténjen jarulékfizetés, tehdt az részesiiljon
egészségligyi elldtdsban, aki a jarulékot befizette vagy helyette megfizették. Az
Egészségbiztositasi Alap jarulékbevétele nem volt elegendd a novekv§ koltségl
egészségligyi ellatasok finanszirozasahoz."

Az Alkotmdny rendelkezéseib&l konkretizdlhaté 4llami kotelezettség nem
taldlhat6 a szocidlis jogok biztositdsa terén, ellenben fellelhet6, hogy az dllam
minden téle telhetét koteles megtenni a leirt célok megvaldsitdsa érdekében.
A szocidlis dllamcélok tartalma meghatdrozatlan, azonban Alkotmdanyba foglalé-
suk egydltaldn nem szimbolikus. A magyar alkotmanybirésdgi gyakorlat szerint
kizdrt a szolidaritds esetleges felszdmoldsa. Ugyanakkor nem elényds az sem,
ha ezek a szocidlis jogok konkrétabban keriilnek megfogalmazdésra, hiszen egy
vélsdgos gazdasdgi helyzetben az dllamnak a szocidlis elldtdsok szintjébdl torténd
visszalépésekor az Alkotmdny negativ irdnyd mddositdsat kell elvégeznie.

Rab Henriett szerint negativ kvetkezményekkel jar, ha az Alkotménybiré-
sdg tag teret enged a szocidlis jogok biztositdsdnak és védelmének, hiszen az
Alkotmanybirésdg feladata a jogrendszer egészének megvédésén beliil mégis

Az Alkotmdnybirésag tobb hatdrozatdban is targyalta a 70/D. §-t. A hataro-
zatok az 54/1996 (XI. 30.) szamu hatdrozatra hivatkoztak, mely a kovetkez6t
tartalmazza: Az Alkotmdny 70/D. §-dban foglalt lehet6 legmagasabb szint( testi

[14] 54/1996 (XI. 30) Alkotmanybirésagi hatdrozat 1. pont.

[15] Ocskai, 2008, 32.

[16] Uo. 33.

[17] Rab Henriett: A szocidlis jogok alkotmanyjogi megkdozelitése a hazai és nemzetkozi kornye-
zetben. (Elérhet6: http://www.debrecenijogimuhely.hu/archivum/4_2008/a_szocialis_jogok_alkot-
manyjogi_megkozelitese_a_hazai_es_nemzetkozi_kornyezetben/. Letoltés ideje: 2013.10.08.)
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és lelki egészséghez vald jog olyan alkotmdnyos dllami feladatot jelent, amely-
nek alapjdn az dllam - tobbek kozott - egészségiligyi intézményrendszer mikod-
tetésére és az orvosi elldtds megszervezésére koteles. Az Alkotmdénybirdsag
szélsdséges esetek felvdzoldsa mellett tudja csak meghatdrozni az dllami kotele-
zettség minimdlis mértékét, mely, ha nem teljesiil, azzal mdr alaptérvény-elle-
nesség kovetkezne be. Ilyen lenne példdul az az eset, ha az orsz4g egyes teriile-
tein az egészségligyi intézményrendszer és az orvosi elldtds teljesen hidnyozna.
A fent emlitett eseten kiviil nincs mds alkotmdnyos mérce. A lehet§ legmaga-
sabb szint{ testi és lelki egészséghez vald jog 6nmagdban alanyi jogként értel-
mezhetetlen, azaz inkdbb dllami kotelezettségként fogalmazdédik meg, amely
magdaban foglalja azt, hogy a torvényhozd a testi és lelki egészség bizonyos terti-
letein alanyi jogokat hatdrozzon meg."®

A megfeleld szintet is biztositania kell az 4llamnak. ,,A lehetséges szint’ azon-
ban nemcsak az orvostudomdanyi, m@iszaki és technikai szempontokra vonatko-
zik, de magdban foglalja a gazdasdgi, szervezeti-szervezési lehetségeket és az
dllam - tovabbd a tarsadalombiztositas - teherbir6 képességét is.”('”!

Ha 4ttekintjiik az ombudsmani gyakorlatot, akkor meger@sitést nyer a fenti
allitds, miszerint a lehetséges szint tobb oldalrél vizsgdlandé. Az 1993-as ombuds-
mani hatdrozat is ravildgitott azokra a problémdkra, melyek az egészségiigyi
ellatdst tekintve aggalyokat ébresztenek. Probléma volt ugyanis az egyes gyogy-
szerek vagy technikai eszkozok (pl. gyermek 1élegeztetd) hidnya, elavultsdga,
a kérhézi koriilmények, a betegelhelyezésre alkalmatlan helyiségek, ezek mind
olyan tényezdk, amelyek visszdssdgot idéznek el§ az emlitett joggal dsszefiig-
gésben.””’ Mindezeken tul ugy gondolom, hogy e jog sérelmét jelenti az a mai
jelenség, mikor a beteg az egészségiigyi szolgdltatéhoz fordul panaszdval, annak
kivizsgaldsdra azonban csak hetek, hénapok mulva kap id6pontot. Természete-
sen ez nem csupdn hazai jelenség, hanem Eurépa tobb orszdgdban is felmeriil
a varolistdk problémadja. A vdrélista kényes intézmény, hiszen annak a beisme-
rését jelenti, hogy bizonyos elldtdsokban valé részesiilés lehetGsége korlatozott. 2!
Ez a korldtozas a piacgazdasdg miatt is megvaldésulhat, hiszen adott esetben
egyes vizsgalati, illetve terdpids mddszer alkalmazdsa mogott nincs megfelel
anyagi fedezet.

A legmagasabb szint{ testi és lelki egészséghez vald jog - jogosultsdgként
meghatdrozott alkotmdnyi kovetelmény - az 4llamnak azt a kotelezettségét
jelenti, hogy a nemzetgazdasag teherbir6-képességéhez, az dllam és a tdrsadalom
lehetdségeihez igazodva olyan gazdasdgi és jogi kdrnyezetet teremtsen, amely
a legkedvezdbb feltételeket biztositja a polgdrok egészségének megérzéséhez

[18] 54/1996. (XI. 30.) AB hatédrozat.

[19] Homicskd, 2008, 16.

[20] Alapvet6 Jogok Biztosdnak Hivatala. (Elérhetd: http://www.obh.hu/allam/1999/3_13.htm. Le-
toltés ideje: 2012.05.16.)

[21] Kardos, 2002, 4.
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és helyredllitdsdhoz. A legmagasabb szint viszonyitdsi alapja tehat a nemzetgaz-
dasdg mindenkori teherbiré képessége, és nem az orvostudomédny mindenkori
fejlettsége. 2

Kérdés e tekintetben, hogy elfogadhaté-e, hogy a koltségvetési hidny miatt,
azaz az alacsony teherbird képesség miatt, valakinek egészségromldsa vagy
betegség stlyosbodasa kovetkezik be? E kérdés tobb vetiiletben is vizsgdlando.
Kozgazdasadgi és pénziigyi oldalrdl elfogadhaté a koltségvetési hidny miatti
alacsonyabb szint( elldtds. Morélis vetiiletben azonban teljes mértékben elfo-
gadhatatlan. A vdlasz a jog szemszogébdl szintén nemleges, hiszen ha maga az
Alkotmdany™®¥ is kimondja, hogy alapvetd jog lényeges tartalmat még torvény
sem korldtozhatja, akkor azt a koltségvetési hidnynak hogyan lehet megengedni?
Persze felmertiil ellenérvként az, hogy akkor az dllamnak hitelt kellene felven-
nie, mely magéval hoznd az addssdgvdlsdgot, végiil a cs6dot, és az egészség-
ligyi rendszer is 6sszeomlana a végén. Ennek ellenére nem 4allitom, hogy héatra-
nyos volna az egészségiigy fejlesztésére a hitel felvétele, hiszen szdmos esetben
fordult mdr hitelért hazdnk. Szintén kérdésként vetddik fel, hogy a felvett hitelt
ki és mibdl koteles visszafizetni? A tdrsadalom tagjai fizetik majd vissza a hitelt
az 4llam é&ltal kivetett adokbol. Ujabb kérdés lehet, hogy nem megterhelgbb-e
atarsadalomnak egy ilyen hitel felvétele, hiszen az dllam majd végsd soron tébb
adoét és/vagy magasabb 0sszegli ad6t kénytelen kivetni a tdrsadalom tagjaira.
Ugy gondolom, hogy ettél fiiggetleniil is helyesebb megoldds a hitel felvétele,
mivel a tdrsadalom tagjai a betegség lekiizdése, vagy allapot javuldst kdvetGen
vissza tudnak kapcsolédni a tdrsadalmi termelésbe, melybdl tébb bevétele is
szdrmazik az dllamnak. A hitel visszatéritésének kérdése barmely mds okbdl
torténd hiteligénylés esetén felvet6dik, azonban, véleményem szerint, ezen
ateriileten van a legnagyobb esély a visszatéritésre. Természetesen van rd példa,
hogy egyesek a kezelések ellenére nem gydgyulnak meg, de ezt jarulékos vesz-
teségnek lehetne mindgsiteni. Ujabb, azonban kissé mds jellegii kérdés, hogy
az egészséghez val6 jog allamcél vagy alapvetd jog. Ugy gondolom, mindkettd,
hiszen a tdrsadalom tagjainak egészségének megérzéséhez és helyredllitdsdhoz
sziikséges feltételek biztositdsa dllamcélként meriil fel, ugyanakkor a polgdrok
oldaldrdl tekinthetd alapjognak, mivel szoros 0sszefiiggésben all az élethez és
emberi méltésdghoz valé joggal, de ezt a késGbbiekben megmagyardzom.

[22] 56/1995. (IX. 15.) AB hatdrozat.

[23] A 2011. évi hatélyos Alaptorvény ugyan mds megfogalmazdsban, de szintén ezt mondja ki az
L. cikk (3) bekezdésében. ,,(3) Az alapvets jogokra és kitelezettségekre vonatkozo szabdlyokat tor-
vény allapitja meg. Alapvetd jog mas alapvets jog érvényesiilése vagy valamely alkotmdanyos érték
védelme érdekében, a feltétleniil sziikséges mértékben, az elérni kivant céllal ardnyosan, az alap-
vet§ jog lényeges tartalmdnak tiszteletben tartdsdval korldtozhat6.” A koltségvetési hidnyra vald
hivatkozds nézetem szerint nem tartozik ,mds alapvet6 jog érvényesiilésének vagy valamely alkot-
manyos érték védelmének” kore ald, tovdbba az elérni kivant céllal teljes mértékben ardnytalan.
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Mindezen til, mint Unids tagok résziink van kiilonbdz6 uniés palydzatokon
nyert pénzek felhaszndldsaban. Amennyiben nem csak az Alkotmdnyt vessziik
vizsgdlat ald, akkor a koltségvetés korldtozott voltdnak figyelmen kiviil hagya-
sat emeli ki a kotelez6 egészségbiztositds ellatdsairdl szold 1997. évi LXXXII.
torvény (Ebtv.) 4. szakasza®¥ is. Kételyként tdnik itt is fel, hogy ha a koltség-
vetésbdl torténik az egészségiigyi kiaddsok fedezése, az magdval vonzand az
adéterhek novekedését, a tobb onrészt és veszélybe keriilne a fenntarthaté kolt-
ségvetés. A koltségvetés alapos szemiigyre vétele esetén biztosan volna olyan
dgazat, amely kibirnd a tdimogatds elhalasztdsat, azaz a fenti probléma a koltség-
vetési raforditadsok dtcsoportositdsdval megoldhat6 volna.

Alapvet6 kérdésként meriil fel ugyanakkor, hogy az egészségiigyi szolgalta-
tds ingyenes, vagy téritéskoteles. Minden esetben téritéskdteles, hiszen minden
egészségiigyi ellatds pénzbe Kkeriil, jogviszony alapjdn vehet§ igénybe, mely-
nek anyagi fedezetét a sajat radforditds és a tdrsadalombiztositds adja. Minden
évben a kozponti koltségvetésrdl szol6 torvény hatdrozza meg a tdrsadalombiz-
tositds pénziigyi alapjaival Osszefiiggd rendelkezéseket, kiilon-kiilon cim alatt
a Nyugdijbiztositdsi Alap és az Egészségbiztositdsi Alap koltségvetését. Tehét
az ellenszolgdltatds torténhet a tdrsadalombiztositds keretében, - itt a munka-
ado, illetve a munkavéllalé tdrsadalombiztositési jarulék megfizetésére koteles
- azonban munkaviszonyon kiviil, rdszorultsdg esetén az egészségiigyi szolgdl-
tatds tarsadalombiztositési ellenértékét a helyi 6nkorményzat fizeti meg a helyi
adokbol. Egyéb lehetGségek is felmeriilnek, példdul az egészségligyi szolgdltatds
igénybevételére szerz6dés is kothetd, amelyben az anyagi terhek megfizetését
a raszorul6 véllalja, illetve arra kényszeriil. Masképp megfogalmazva, ,.azok
a személyek, akik nem mindgsiilnek biztositottnak, illetve egészségiigyi szolgdl-
tatdsra egyéb jogcimen (mds jogviszony alapjdn) sem jogosultak, lehetGségiik
van az egészségbiztositoval kotott megdllapodassal gondoskodniuk az egész-
ségiigyi ellatdsukrol egy elére - térvényben - meghatdrozott dsszegl jarulék
fizetésének véllaldsa mellett”.*”!

A 1997. évi LXXX. torvény szerint, meghatdrozott feltételek teljesiilése esetén
(nem sajat jogli nyugdijas, biztositdsi jogviszonyban nem 4llé6 nagykord, 34
szdzalék nyugdijjarulék fizetésének véllaldsa mellett) nyugelldtdsra jogositd
szolgdlati id§ és nyugdijalapot képez§ jovedelem szerzése céljabél megéllapo-
dast kothet. Ebben az esetben a jarulékfizetés alapja a megéllapodést kot6 4ltal
megjelolt jovedelem, de legaldbb a megdllapodds megkdtése napjan érvényes

[24] Ebtv. 4. § Az dllam az e torvényben meghatdrozott elldtdsok teljesitését akkor is biztositja, ha
az ahhoz sziikséges kiaddsok az E. Alapb6l nem fedezhet6k.

[25] Megallapodéds megkotése az egészségligyi szolgaltatdsok igénybevételére. (Elérhetd:
http://www.kormanyhivatal.hu/hu/ugytipusok/egeszsegugyi-szocialis-es-nyugdijugyek/
egeszsegbiztositasi-penztari-ugyek/nyilvantartas/megallapodas-megkotese-az-egeszsegugyi-
szolgaltatasok-igenybevetelere. Letoltés ideje: 2014.03.18.)
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minimélbér dsszege.?® A jarulék megfizetésének modjara is tartalmaz rendel-
kezést a torvény, azonban jelen munkdmban nem fejtem ki.

A kotelezd tarsadalombiztositds egyre szikiil6 korébe® tartozé ellatdsi
jogosultsdg viszont mdr valésdgos alanyi jog, amelynek alkotmdnyos alapja
azonban nem az Alkotmdny 70/D. §-a, hanem az Alkotmdany 70/E. §-dban®®
foglalt rendelkezés, illet6leg az alkotmdnyos tulajdonvédelem.®” Az Alaptor-
vényben az AB hatdrozatok szellemének megfelelen dllamcélként jelenik meg
a szocidlis biztonsdg megteremtése. A régi alkotmany 70/E. §-dnak szovege-
zése és néhdny AB dontés nyitva hagyta annak lehet&ségét, hogy a szocidlis
biztonsdghoz valé jogot egy esetleges késébbi id6pontban alapjogként lehessen
értelmezni. ,,A 32/1998. (VI. 25.) AB hatarozat elvontan a szocidlis biztonsadghoz
valé jog alkotmédnyos mértékét is koriilirta. Az Gj szoveg megsziinteti az efféle
interpretacié lehet&ségét. (...) A szocidlis biztonsdg megteremtésének eszkozei
koziil kikeriilt a tdrsadalombiztositds, a szovegben csak a szocidlis intézmények
és intézkedések rendszere maradt.”*"

[27

2. Az egészséghez vald jog és a tulajdonhoz valé jog 0sszefliggései

Az Alaptorvény XIII. cikke sz6l a tulajdonhoz val6 jogrél. A jogalkotd egy 4j
megvildgitdst helyezett el a tulajdonhoz valé joggal 0sszefliggésben, miszerint
»a tulajdon tarsadalmi felel§sséggel jar”. Ezt az egészséghez vald joggal 0ssze-
fliggésben meg lehet kozeliteni ugy is, hogy a tdrsadalom tagjai 4ltal befizetett
adok, illetékek és jarulékok, mint dllami tulajdon felelGsséget keletkeztet az
dllam részére, még pedig ugy, hogy a befolyt 6sszegeket akként hasznélja fel,
ahogy a tarsadalom érdeke azt megkivdnja. Ez dltal juthatunk arra a kovetkezte-
tésre, hogy az dllam koteles addkat kivetni, jarulékfizetésre kotelezni, hogy ebbdl
képes legyen az egészség legmagasabb szintjét biztositani, legyen az intézmény,
intézményi felszerelés vagy munkaerd, melynek hidnya alkotmdnyellenességre
és ezdltal jog sérelmére vezetne. A tdrsadalom tagjai oldaldrdl viszont kétségen

[26] A tarsadalombiztositds elldtdsaira és a magannyugdijra jogosultakrél, valamint e szolgaltata-
sok fedezetérdl szol6 1997. évi LXXX. torvény 34. §.

[27] Az egyre sz(ikiil6 kor azt jelenti, hogy csokken pl. a gyégyszerek tdrsadalombiztositds altali
tdmogatdsa. (A th-tdmogatds ardnya csokken, a betegterhek nének. 168 Ora online. Elérhet6:
http://www.168ora.hu/itthon/tb-tamogatas-aranya-csokken-betegterhek-nonek-124537.html. Le-
toltés ideje: 2014.03.27.) Ezen kiviil az alapellatdst tekintve elmondhat6 a forrasok folyamatos csok-
kenése. A tdrsadalombiztositdsi keret sz(ikds, mely maga utdn vonja, hogy bizonyos vizsgalatokat
el kell halasztani, hogy a kérhdz ne 1épje tul a havi koltségvetést. Ez a probléma erdsiti a vardlistak
miatti konfliktust is.

[28] 70/E. § (1) A Magyar Koztarsasdg dllampolgédrainak joguk van a szocidlis biztonsdghoz; oreg-
ség, betegség, rokkantsdg, 6zvegység, drvasag és onhibdjukon kiviil bekovetkezett munkanélkiili-
ség esetén a megélhetésiikhoz sziikséges ellatdsra jogosultak. (2) A Magyar Koztdrsasdg az elldtas-
hoz valé jogot a tdrsadalombiztositds dtjan és a szocidlis intézmények rendszerével val6sitja meg.
[29] Koll4th Gyorgy honlapja. (Elérhets: www.kollath.com. Megnézve: 2013.01.30.), illetve 36/2007
(VI.6.) AB.

[30] Fleck - Gad¢ - Halmai - Hegyi - Juhdsz - Kis - Kortvélyesi - Majtényi - T6th, 2011, 68.

AZ EGESZSEGHEZ VALO JOG... 101



MUHELY

feliil all, hogy elsGsorban -Alaptorvény O. cikk - mindenki felel6s énmagéaért,
azaz sajat egészségére vigydzzon, olyan életformat alakitson ki, hogy a szerve-
zetét minél kevesebb karosodds érje.

A TB-nek azokban az eseteiben, ahol a biztositdsi elem hangstlyosabb,
a szolgdltatdsok megsziintetésének vagy csokkentésének alkotmdnyossdga
a tulajdonvédelem ismérvei szerint birdlandé el.®" ,[A]z alkotméany a tulajdon-
jogot, mint az egyéni cselekvési autonémia hagyomédnyos anyagi alapjat része-
siti védelemben, ezért az alapjogi tulajdonvédelem kiterjed a tulajdon egykori
ilyen szerepét dtvevs vagyoni jogokra és a kozjogi alapu jogositvadnyokra is, pl.
atarsadalombiztositdsiigényekre.”” Ebben az esetben a biztositési elem - beteg-
ség, rossz fizikai dllapot, kezelések és azok finanszirozésa - a tulajdonvédelem
ald kell, hogy keriiljon, mivel a befizetett jarulékokbdl és az adékbdl keletkez§
tarsadalombiztositédsi fedezet az egészségligyi elldtdsra viromdnyt keletkeztet.
Az ellatasra jogosult joggal szdmfit arra, hogy az dltala befizetett ad6kbdl és jaru-
1ékokbdl, sziikség esetén, van kells fedezet az egészségi dllapotdnak javitdsdra
vagy helyredllitdsdra. Mindezen tul a kotelezd biztositdsi rendszer esetében
a biztositott a jarulékok kotelezé befizetése fejében a rendszer fokozottabb stabi-
litdsat vdrhatja el. A kotelezd jarulékfizetést csakis egy nagymértékd 4llami
garanciavdllalds legitimélhatja. A kotelezd biztositds elvonja ugyanis azokat az
eszkdzoket, amellyel az érintett a sajat kockdzatdra maga gondoskodott volna
magdarél és a csalddjardl. A fedezet tdrsadalmasitdsdval az dllam egy tipikus
tulajdonosi magatartast kollektiviz4l."

II. AZ EGESZSEGHEZ VALO JOG 2011 UTAN

Alaptorvényiink - mely a tdrgyalt szakasz tekintetében koveti az Alkotmény-
birésdg gyakorlatdt - szabdlyozdsa sokrétlibb, gazdagabb és realisztikusabb.
Roégziti, hogy mindenkinek joga van a testi és lelki egészséghez, de ezt kdvetSen
koriilhatdrolja, hogy e jog érvényesiilésével kapcsolatban az dllamnak mit kell
biztositania: a genetikailag médositott él6lényekts] mentes mezdgazdasédgot, az
egészséges élelmiszerekhez és az ivévizhez valé hozzaférést, a munkavédelem
és az egészségligyi ellatds megszervezését, a sportolds és a rendszeres testedzés
tdmogatasat, valamint a kornyezet védelmének biztositasat.?* E torvényben
inkdbb a megel6zés kap jelentGsebb szerepet, semmint a gyégyitasi folyamat.
Ha megtekintjiik az 0j szovegezést, ldthato, hogy kikeriilt a ,lehet§ legmaga-
sabb szint” kifejezés az egészséghez valé jogndl. Az Alkotméanybir6sdg eddigi

31] 16/2003 (IV. 18.) AB.

32] 43/1995 (VI. 30.) AB.

33]43/1995 (VI. 30.) AB.

34] A tarsadalombiztositdsi jog 2012. (Elérhet&: kamt.sze.hu/downloadmanager/download/nohtml
/1/id/3643/m/4070. Letoltés ideje: 2013.01.30.)
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gyakorlata is azt mondta ki, hogy felesleges ez a kifejezés, mert a megfogalma-
z4s irredlis koveteléseket gerjesztett. Egyik esetben a Legfelsébb Birésdgnak
példaul ki kellett mondani azt, hogy erre a jogra hivatkozva nem lehet kdrtéri-
tést kérni egy fejlédési rendellenesség miatt sziiletését6l fogva fogyatékos gyer-
mek iigyében.

Az AB rogzitette azt is, hogy 6ndll6 alanyi jogként nem értelmezhetd
e szakasz. Ha elfogadjuk is, hogy nem 6ndallé alanyi jog a legmagasabb szintd
testi és lelki egészséghez valé jog, akkor is elmondhaté, hogy az élethez, emberi
méltdsdghoz vald jogbdl levezethetd. Az Alkotmany kommentdr az élethez és
emberi méltésdghoz vald joggal foglalkozd fejezete (Zakarids Kinga - Szirbik
Miklés) is kifejti a 70/D. és 54. § szakaszok egymadssal valé szoros kapcsola-
tat. ,Az a szlikséges minimum, amelynek hidnya mdr alkotményellenességhez
vezet, kapcsolja az egészséghez vald jogot az élethez vald joggal és tolti meg
tartalommal.”® Az AB hatdrozatban csak példaként leirt eset nem kizarélagos
eset, amikor sériilhet az egészséghez val6 jog, illetve annak legmagasabb foka.

A 87/B/2004 szdmu hatdrozatban Kifejtette a testiilet, hogy az dllami intéz-
ményes kotelezettségnek nincs alkotmdnyos mércéje, tovdbbd, hogy az dllam
nagyfoku szabadsdgot élvez az egészségligyi szervezet és intézmény kialaki-
tdsdndl és azok finanszirozdsi elveinek megalkotdsa sordn. A véleményem az,
hogy ha nincs valaminek alkotmdnyos mércéje, att6l még a legnagyobb gondos-
sdg, a legmodernebb eljards és technika alkalmazdsa (mordlisan) elvdrhaté
minden egészségiigyi szolgdltat6tol. Felmeriil a kérdés, hogy miért varhaté ez
a legmodernebb eljards biztositdsa, mikor kordbban kifejtésre kertilt az dllami
koltségvetés korldtozott volta? A vélasz nem mds, mint az, hogy tulajdonkép-
pen a tarsadalom tagjai 4ltal befizetett jdrulékokbdl torténik a kiaddsok fede-
zetének egy része a TB-n keresztiil. Tehat a veszélykozosség tagjai egymdssal -
rdutalé magatartassal és egytttal kényszerrel - kolcsonos szerz6désben 4llnak.
A fedezet mdsik része az dllam 4ltal elkiilonitett alapbél (Egészségiligyi Alap)
szarmazik. Mindenképpen kell, hogy meglegyen az anyagi fedezet. Amennyi-
ben nincs, akkor az dllamnak kotelessége bizonyos kiaddsokat csokkenteni és
a megmarado dsszeget mdsik koltségvetési alapba helyezni. Az dllamnak is Ggy
kell eljarni, hogy az orvostudomény 4lldsa szerinti legjobb elldtds biztositva
legyen nézetem szerint, igaz, az Alkotmanybirésdg a nemzetgazdasag teherbiré
képességére hivatkozik ebben a kérdésben.®” Mindezen tdl maga a hatdrozat
is - az 4llam szabadsdga vonatkozédsdban - gy fogalmaz, hogy addig nem vet
fel alkotmédnyossdgi kérdéseket e szabadsdg, amig nem vezet valamely alkot-
ményos jog megsértéséhez. Az dllami koltségvetési fedezetek dtcsoportositasé-
val, hitel felvételével mar meg lenne a tdrsadalom szolidaritdsi képessége, mint
objektiv képesség. Ami a szubjektiv hajlandésagot illeti, tigy gondolom, hogy

[35] 1/2008. jogegységi hatdrozat.
[36] Jakab, 2009, 1962.
[37] Uo. 2625.
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mordlisan nem meriilne fel konfliktus, mivel az egyes betegségek, balesetek
kiszamithatatlanok, igy azok barkit bArmikor érhetnek. Egyetlen esetben meriil
fel probléma e korben, azokndl a személyeknél, akik extrém sportot (iznek, vagy
veszélyes dllatokat (példdul mérges pokot) tartanak, de ket magasabb egész-
ségligyi hozzdjaruldas fizetésére kell kotelezni.

I1I. A VALTOZAS LEHETSEGES HATASAI

Ugy gondolom, hogy elengedhetetlen a legmagasabb szint( kifejezés haszna-
lata, annak ellenére is, hogy a tdrsadalmi morélon, tovdbbd az anyagi fedezeten
mulik elsdsorban e jog biztositdsa. Allitdsomat a kovetkezdékre alapitom, mely-
nél mar konkrét szintet, illetve szintkiilonbséget kivanok tdrgyalni jogeseteken
keresztiil.

Minden beteg ember mds és mds. Mdst bir ki a szervezete, mds {itemben
gyogyul, egyes betegségek elkeriilik, mig mdsok ledontik a 1dbdrél. A legtobb
betegség tobbféle médon gydgyithatd, de nem feltétleniil csak betegség esetén
taldlkozunk kiilonboz6 , gydgyitdsi” moédszerekkel, hanem egy sériilés elhdrita-
sdndl, helyrehozataldndl és megel6zésénél is. Példdnak a csonttorések kezelését
és a magzat vildgra segitését (elakadt véll esetén) emlithetném. A torések keze-
lésére kétféle médszer létezik: a konzervativ toréskezelés, valamint az opera-
tiv (mdtéti) kezelés. Az utébbi lényege az elmozdulds miel6bbi megsziintetése;
a helyre tett torés megszakitas nélkiili, tartds rogzitése a csontos gyogyuldsig,
valamilyen segédeszkozzel (gipszsin, gipszkotés, mianyag ortézisek). Az opera-
tiv kezelés (mfitéti kezelés) sordn, a csont torott végeit mitéti eljardssal testen
beliil rogzitik egymdshoz."®

Az elakadt magzat vonatkozdsaban szintén taldlkozhatunk mtihibaperrel, itt
is el6térbe keriil a helyes terdpids mdédszer megvdlasztdsa. A magzat bal vélla a
szlilés sordn elakadt a sziil6csatorndban, az ennek kiszabaditdsdra alkalmazott
McRobert’s-féle mtifogds eredményeként a magzat megsziiletett, a bal karjan
azonban idegfonat-sériilés keletkezett és ez részleges felkarbénuldst okozva
maradand6 kdrosodédshoz vezetett.

A jogesetek tiikrében, gondoljuk végig, milyen az Gj Alaptdrvény szerinti
targyalds? A ,régi” alkotmdnyban a kordbban jelzett sz6fordulat miatt egyértel-
miinek mutatkozik az alperes elmarasztaldsa egy-egy esetben a nem megfeleld
kezelési mddszer kivdlasztdsa miatt. Felmeriil az az 4llitds, miszerint a jogesetek
vonatkozédsaban egyéni (orvosi) felel§sség van, nem pedig dllami, intézményes
ellatasi kotelezettség. Ez az 4llitds csak részben helytdll6 nézetem szerint, mert
az egyéni felel¢sség valéban els6ként meriil fel ezekben az esetekben, azonban

[38] LBT, Traumatolégiai segédeszkozok, toréskezelés. (Elérhetd: http://www.lbt.hu/traumatologiai_
segedeszkozok,_toreskezeles. Megnézve: 2012.01.25.)
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nem szabad szemet hunyni afelett, hogy végsd soron az Alaptérvény szakasza-
ira is lehet hivatkozni a jogvitdkban. Az Alaptorvény 28. cikke tartalmaz erre
vonatkozdéan rendelkezést. ,,A bir6sdgok a jogalkalmazds sordn a jogszabdlyok
szdvegét elsGsorban azok céljdval és az Alaptorvénnyel dsszhangban értelme-
zik. Az Alaptorvény és a jogszabdlyok értelmezésekor azt kell feltételezni, hogy
a jozan észnek és a kozjénak megfeleld, erkdlcsos és gazdasdgos célt szolgdl-
nak.”®” Amennyiben az orvos a szakma szabdlyait betartotta, mégis kdroso-
dds, esetleg maradand¢ fogyatékossag keletkezett, akkor sziikség van egy végsé
védelmi szintre, melyet nem mds, mint az alaptdrvény nevezett szakasza vagy
cikke biztosit. Az alaptérvény megvaltoztatdsa drasztikus negativ valtozdso-
kat hozhat az egészségligy tekintetében. Megsz(inik az a végsd védelmi szint,
mellyel a kdrosultak esélyt kapnak egy olyan itélet meghozataldra, ami kell6en
szolgdlja a jog alapjat, az erkolcsot. Az dllamnak részt kell vennie a tdrsadalmi
szolidaritdsban,” hiszen e nélkiil nincs értelme beszélni emberi jogokrdl,
egydltaldn semmilyen jogrol vagy erkolcsrdl.

Az aldbbiakban fontos kitekinteni a nemzetkdzi jogra is, mivel Magyaror-
sz4g, tobbek kozoétt, mint az Eurdpai Unié egyik tagdllama, szintén részese
a vonatkozd nemzetkozi és unids jogszabdlyoknak.

IV. AZ EGESZSEGHEZ VALO JOG ES EGESZSEGBIZTOSITAS A NEMZETKOZI
JOGBAN, VALAMINT MAGYARORSZAG VISZONYA A NEMZETKOZI HELY-
ZETHEZ

1. Az egészséghez val6 jog nemzetkozi oldalrdl

A fejléds vildg kolosszdlis problémdi egyre kevésbé szigetelhetSk el a fejlett
térségektdl és ez egyre inkdbb globdlis kockdzati kozosséget teremt. Kelet-
és Kozép-Eurdpa atalakulé gazdasdgu dllamai esetében a piaci és a szocidlis
elemek megfelel§ ardnyét kell megtaldlni az egészségligy atalakitdsa sordn, de
mindez nem csupdn gazdasagi kérdés, az egészségligyi ellaté rendszerek rend-
kiviil kiilénbdz6 kulturalis kérnyezetben miéikodnek. ™!

Kérdés, hogy ebben a komplex 0sszefiiggés-rendszerben a megoldast illetGen
milyen segitség varhat6 az egészséghez vald jog nemzetkozi megfogalmazdasé-
tél, attél, hogy az dllamok nemzetkdzi kozossége nem csupdn ajanlasi jellegd,
de jogilag kotelez6 formaban, nemzetkozi szerz6désekben is elvdllalta annak
biztositdsat.

[39] Alaptorvény 28. cikk.

[40] A tarsadalmi szolidaritdsban valé dllami részvétel az egészségiigyi szolgdltatds intézményi
oldalét tekintve szervezést, az elldtdshoz sziikséges minimum kovetelményeket tekintve pedig pa-
rancsoldst jelent.

[41] Kardos, 2002.
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Nemzetkozi megfogalmazdsdnak jelentésége tehat elsGsorban az dllami
er6forrdsok felhaszndldsa céljainak Kkijelolésében, a fokozatosan el6rehaladé
végrehajtds kotelezettségében és a jog realizdldsa érdekében torténd dllamkozi
egylittmikodésben 4llapithaté meg. A bel6le kovetkezd tovdbbi normativ kéve-
telményeket, az elvdrhaté dllami magatartdst elsGsorban a végrehajtdst vizsgalo
nemzetkozi testiiletek 4lldsfoglaldsai tarjadk fel. Ami a felmeriil§ értelmezési
problémdkat illeti, az egyik ilyen kérdés az, hogy mennyire kiilonithets el az
egészség az egyén lelki és fizikai 4dllapotadt meghatdrozé egyéb tényezsktdI?
A kérdésre adandd védlaszt az Egészségiigyi Vildgszervezet Alapokmdanydnak
preambuluma adja meg, amikor az egészség fogalmat nem csupdn a betegség
vagy a gyengeség hidnyaként, hanem mint a fizikai, mentdlis és tdrsadalmi j6lét
dllapotét hatdrozza meg. ,,Ha azonban ilyen szélesen fogjuk fel az egészséghez
valé jog tartalmaét, akkor az jogi metafordva valik, hiszen a fizikai, mentélis és
tarsadalmijéléthez val6 jog a gazdasagi, szocialis és kulturdlis jogok foglalata.”

A legmagasabb szint kikotése ennél a jogndl problémét jelenthet, hiszen
hamis igéretet jelent. Ezt mdr az Alkotmdnybiréség is kordbban felismerte. Tébb
nemzetkozi egyezményt, megdllapoddést is aldirt és ratifikdlt hazdnk, melyek-
nek a rendelkezései tobbnyire kotelezd erejliek, és ezek a szabalyok beépiilnek
a hazai jogrendszerbe.

Részesei vagyunk a Gazdasdgi, Szocidlis és Kulturdlis Jogok Nemzetkozi
Egyezményének is, mely tartalmazza ,a testi és lelki egészség elérhetd legmaga-
sabb szintjét”,** ezért sziikségesnek tartom e kifejezés rehabilitacidjat. A nemzet-
kozi jog primdtusa a nemzeti joggal szemben érvként felhozhat6 arra, miért nincs
probléma azzal, hogy az Alaptorvényben nem szerepel ez a kifejezés - ezt a 1949.
évi Alkotmdny is tartalmazta -, hiszen az Alaptorvény szerint kihirdetéssel beépiil
a nemzeti jogba.”¥ Erre a koriilményre helyezve a hangstlyt, az Alaptdrvény XX.
cikkének - dltalam emlitett - hidnyossdga nem okoz visszdssdgot.

A visszahelyezést indokolja az, nézetem szerint, hogy a nemzetkozi szer-
z6désbdl ki lehet 1épni barmikor, ez pedig azzal jar, hogy nem lesz a nemzeti
jogban kotelez6 a megfeleld szintd ellatés.

2. Véltozo egészségbiztositds

A tdrsadalombiztositdsi rendszerek a vildgon mindenhol dtalakulnak a megval-
tozott demogréfiai, tdrsadalmi, gazdaségi, politikai feltételekhez val6 alkalmaz-
kodés és a hosszabb tavu stabilitds biztositdsa érdekében.

[42] Uo. 1.

[43] 12. cikk.

[44] Alaptorvény Q. cikk (2) Magyarorszdg nemzetkozi jogi kotelezettségeinek teljesitése érdeké-
ben biztositja a nemzetkozi jog és a magyar jog dsszhangjét. (3) Magyarorszdg elfogadja a nem-
zetkozi jog 4dltaldnosan elismert szabdlyait. A nemzetkozi jog mds forrdsai jogszabdlyban torténé
kihirdetésiikkel vdlnak a magyar jogrendszer részévé.
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Eurépaban folyamatosan zajlik az egészség- és nyugdijbiztositds feliilvizs-
gdlata, modositdsa, reformja. A jelenlegi rendszerek pénziigyi nehézségekkel
kiizdenek, mivel gazdasdgi ndvekedés megtorpant és az egészségiigyi és nyug-
dijkoltségek emelkedtek. A kiaddsok ndvekedését szdmos tényezd okozta, illetve
okozza igy (az orvostudomaény, orvostechnika gyorsulé iitemi fejl6dése, a sziile-
tésszdm csokkenése és a varhat6 atlagos élettartam emelkedése kovetkeztében
az id6sebb korosztdly ardnydnak novekedése stb.), a bevételek visszaesését
pedig a jarulékfizet§ foglalkoztatottak szdmédnak csokkenése eredményezi.
A megoldési lehetdségek koziil vdlasztani kényszeriilnek az egyes orszdgok,
megkeresveaszdmukraleginkdbb elfogadhat6 ésmégvillalhatéalternativakat.”

Az egészségbiztositds keretében nyujtott szolgdltatdsok korét és szinvonaldt
dltalanossdgban visszafogtdk az dllamok, az igénybevételi feltételeket szigoritot-
tdk, kiaddscsokkent6 mechanizmusokat vezettek be. Ahol a magdnbiztositds van
tobbnyire, ott az 4dllami ellatds szélesitése figyelhet§ meg (USA), ahol pedig az
dllami vagy tdrsadalombiztositdsi ellatds a meghatdrozd, ott a magdnbiztositok
megjelenése, piacorientdlt, izleti szemlélet erdsitése jellemzé (Anglia, Németor-
sz4g). ., Szinte mindenhol, igy példdul Németorszdgban, Ausztridban, Anglidban,
Hollandidban megfigyelhetd a koltségmegosztds, a koltségek egy részének athé-
ritdsa a betegekre (az egészségiligyi magdnkiaddsok részardnya mdr sok orszag-
ban 30% koriili), a szolgéltatok, biztositék versenyének erdsitése.”!**!

Ha nem csupdn az egyes orszdgokat vessziik vizsgdlat ald, hanem azok
egylittmiikodését is, akkor az els§, amit tdrgyalni sziikséges, az az Eurépai Unié
szocidlis politikdja az egészséghez valé jog és a tdrsadalombiztositds tiikré-
ben. Az Eurépai Unié a tdrsadalombiztositdst és egydltaldn a szocidlpolitikai
kérdéseket nem szabdlyozza teljes kortien, hanem minimum kévetelményeket
tdmaszt, melyeknek a megvaldsitdsa a tagdllamok feladata. Szdmos nemzet-
kozi és eurdpai egyezmény részeseként koteles Magyarorszdg eleget tenni
a nemzetkozi dokumentumokban megfogalmazott feladatoknak, mivel azok-
ban foglaltak teljesitésére hazdnk kotelezettséget véllalt. Az egészségbiztositds-
hoz kapcsolédik az Eurdpai Szocidlis Karta*” is. A megéllapodds 1. részében
rogzitésre kertil, hogy ,mindenkinek joga van ahhoz, hogy részesiiljon a lehet6
legmagasabb egészségiigyi szinvonal elérését lehetdvé tevs dsszes intézkedés-
ben”. Az egyezmény 12. cikke pedig a tdrsadalombiztositdshoz valé jogot tartal-
mazza, melyben rogzitésre keriilt, hogy a részes felek kotelesek torekedni a TB
magasabb szintre valé emelésére."*s! Ugy vélem, mindkét rész erdsiti azt, hogy
mindenkinek joga van a legmagasabb szintli egészségiigyi elldtdsra torekvés-

[45] Igazné, 2006, 6-7.

[46] Uo.

[47] Torino, 1961. oktdéber 18.

[48] , A tarsadalombiztositdshoz val6 jog tényleges gyakorlasdnak biztositdsdra a Szerz6dé Felek
kotelezettséget vallalnak arra, hogy (...) 3. torekednek arra, hogy a tdrsadalombiztositdsi rendszert
folyamatosan egyre magasabb szintre emeljék.”
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hez. Korabbi alfejezetben mar emlitésre keriilt, hogy a Gazdasagi, Szocidlis és
Kulturélis Jogok Nemzetkodzi Egyezményének 12. cikke deklardlja az egészség
elérhet legmagasabb szintjét, amely szintén aldtdmasztja a fentebb leirt nézs-
pontomat.

V. OSSZEGZES

Az orsz4ggytlésnek Ujra kellene gondolnia a ,,lehet legmagasabb szint” vissza-
illesztését az Alaptdrvénybe. Nem elégséges hivatkozési alap az alacsony kolt-
ségvetés, hiszen az egészség a legfontosabb, nem csak az egyén, hanem a tarsa-
dalom szdmara is. A tdrsadalomnak is nagyobb a haszna, ha a beteg embereket
meggyégyitja, mert 6k majd vissza tudnak illeszkedni a termel6 folyamatokba,
ami fellenditi a gazdasdgot. Ennél az 4llitdsndl figyelembe veendd, hogy megdont-
het& vélelmet dllitottam fel, hiszen lesznek olyanok, akik a kezelések ellenére sem
tudnak visszailleszkedni a tdrsadalmi termelésbe, azonban Fehér konyv™*” is az
én nézetemet tdmasztja ald. A tdrsadalmi termelésen kiviil demografiai indok is
megalapozza a nézetemet. Amennyiben az egyénhez mért®™” lehets legmagasabb
szintd elldtdshoz vald jog biztositdsa elmarad, tehédt adott esetben nem csak
nem gyogyul meg, hanem d4llapot rosszabbodés kovetkezik be, akkor nem tud
visszakeriilni a munkaerd piacra, nem tudja sajat magdnak sem biztositani a
megélhetést, ennél fogva a gyermekvallalds is er§sen visszaesik. Az dllamnak,
a tarsadalomnak pedig az az érdeke, hogy legyen kovetkezd generacid, akik
ugyanugy, mint az el6deik, megteremtik a tdrsadalmi fejl6dést, bekapcsolédnak
a termelésbe, tehat fenntartjak a tdrsadalmat.

Az egészséghez val6 jog egyéni és kollektiv jogként, ugyanakkor kételezett-
ségként is megfogalmazhatd. Az egyén jogosult arra, hogy betegsége esetén
megfeleld szintd elldtdst kapjon, ugyanakkor, mivel mindenki felel§s 6nmagé-
ért, koteles a lehetGségeihez mérten sajat egészségére vigydzni. Ez a kotelezett-
ség azonban nem vonja maga utdn azt a felfogdst, hogy aki onhib4jdbdl nem
vigydz a sajat egészségére, az elldtatlan marad, legfeljebb azt, hogy nagyobb
onrészt kell vallalnia. Az 4llam oldaldrél ez a jog kitelezettségként jelenik meg.

Az egyik megoldds az volna, ha a tdrsadalombiztositdsi jarulék progressziv
lenne akdrcsak az add, a mdsik médszer pedig a koltségvetési kiaddsok atcso-
portositdsa lenne. Az els6 megoldads jobban képes tiikrozni az dllampolgdrok
vagyoni helyzetét és ezért egy igazsdgosabb biztositdsi rendszer tudna kiépiilni,

[49] ,2. ALAPELV: ,AZ EGESZSEG A LEGNAGYOBB KINCS” Az egészség nemcsak az egyének és
a tdrsadalom j6léte szempontjdbol fontos: az egészséges népesség a gazdasagi jolét és termelé-
kenység el6feltétele is.” (Az Eurépai Kozosségek Bizottsdga Fehér Konyv Egylitt az egészségért:
Stratégiai megkozelités az EU szdmdra 2008-2013. 5.)

[50] Az egyénhez mért egészséghez valé jog alatt azt értem, hogy miutan eltér6ek az emberi szer-
vezetek, az ket megtdmadd betegségek, igy kollektiven ugyanaz az egészséghez vald jog nem
biztosithaté. Azonban az egyénhez mérten mindenképpen biztositani sziikséges.
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mert mindenki a vagyoni helyzetéhez mérten jdrulna hozza az egészségiigyi
alap biztositdsdhoz. Hiszen mi az alapvet§ funkci6ja az egészségbiztositas-
nak? Az egészségi ,kockdzatok szétteritése a biztositottak kozott”."" Ezt pedig

mindenkor szem el6tt kell tartani.
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