Orvosaink a halapénzrél

A hazai orvosok jelentés tobbsége meqgalazonak tartia a halapénz rendszerét.

A halapénz problémaja folyamatosan visszatér6é téma a magyar egészségiigy kapcsan.
A problémardl egyelére inkdbb mindenki csak beszél, de megsziintetése érdekében
konkrét lépések alig torténnek. A paraszolvencia rendszerének nem csak a TB
jarulékat rendszeresen fizeté paciens a vesztese — aki tobb tiz, vagy netan szazezer
forintot is kifizet az egyébként elvarhaté szolgaltatasért — hanem az orvos is. A
kozsajto jellemzéen a betegek oldalarél mutatja be a mindennapi gyakorlatot, pedig a
szakmanak is igen hatarozott véleménye van a halapénzrol.
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Tovabbi problémaként élik meg az orvosok, hogy a paraszolvencia gatolja az egészségugyi
rendszer normalis mikoddését, torzitia az orvostarsadalomrol alkotott véleményt illetve az
orvos-beteg kapcsolatot (10 szazalék).

Erdekes tény, hogy a haziorvosok és szakorvosok véleménye kdzott gyakorlatilag nincs
kllonbség a halapénz kérdését illetben, nagyon hasonldéan gondolkoznak a problémarol.

A paraszolvencia jelenlétét a legtdbb orvos (36 szazalék) azzal magyarazza, hogy a betegek
valéban halajuk kifejezéséként adjak, mig 10-bél 3 orvos szerint altalanos az a gondolkodas,
hogy pénzzel barhol elényt lehet szerezni, igy a betegek az egészségugyi szolgaltatas
terlletén is élnek ezzel az eszkdzzel.

A valaszado orvosok 20 szazaléka van azon a véleményen, hogy a betegek nem biznak
abban, hogy egyébként megfelel6 szintl ellatasban, figyelemben részeslinének, és ezt
pénzzel prébaljak ,kiharcolni”.



Orvosi ,terapias” javaslatok a halapénzre

A kutatas egyértelmlen ramutat: a halapénz problémajanak megoldasara az orvosok akar
tobb alternativat is elképzelhetének tartanak, és a paraszolvencia rendszerének fenntartasa
dontd tobbséguknek egyaltalan nem érdeke. Az elsd és legfontosabb eszkéz a hivatalos
bérek emelése (87 szazalék) lenne, ezt 10-bél 9 orvos megemliti. Minden masodik doktor a
tobbszintl biztositasi rendszer bevezetésében latha megoldast, vagyis egy olyan
rendszerben, amelyben a paciens a TB jarulék ellenében alapszintli ellatast vehetne
igénybe, mig az emelt szintl ellatasért — mint ahogyan mas szolgaltatasi teruleteken ez
egyébként is bevett gyakorlat — meghatarozott plusz dsszeget lenne kbteles kifizetni a beteg.

A valaszado orvosok — féként szakorvosok - egynegyede a kérhazak finanszirozasaban, az
ahhoz kapcsolédo beruhazasokban, fejlesztésekben latna megoldast, mig 15 szazalékuk (a
haziorvosok kozel 30 szazaléka (1)) a vizitdij Ujbdli bevezetésétdl remélné a helyzet
javulasat. A halapénz-bevétel hivatalossa tételét, vagyis szamla ellenében t6rténd
elszamolasat csak néhany orvos tartja megoldasnak.

,On szerint milyen eszkézék oldhatjak meg a halapénz problémajat?” (n=541)
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Paraszolvencia a gyakorlatban

A halapénz elfogadasat illetéen orvosaink 6szintén elismerik, hogy nem tagadjak meg azt. 10
szazalékuk soha nem fogadja el a halapénzt, dont6 tobbséguk (81 szazalék) azonban igen,
de nem minden esetben. A tanusitott hozzaallast alapvetéen a beteg szocialis helyzete (70
szazalék) és a betegséqg jellege (30 szazalék) hatarozza meg.

A probléma gyakorlati oldalat tekintve kérhazi osztalyon, klinikdn a betegek atlagosan 30
szazaléka ad kisebb-nagyobb o&sszeget az orvosnak. Jarébeteg szakrendel6ben,
ambulancian ez az arany 10 szazalék korll alakul, de még a maganorvosi rendelésen is
eléfordul (a betegek atlag 5 szazalékanal), hogy az ellatasért hivatalosan, szamla ellenében
fizetett dijon fellil a paciens tovabbi dsszeget ajanl az orvosnak (!). A haziorvosi rendelékben
megforduld betegek alig 10 szazaléka ad pénzt a doktornak.

A betegek hany szazaléka ad halapénzt? (n=541)
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Az egészségugyi dolgozdok bérhianyat a lakossag is érzi. A Szinapszis Kft. egy a
kézelmultban készitett reprezentativ lakossagi kutatdasa ramutat: a laikusok 88 szazaléka
tamogatna az egészségugyben munkat vallalok dijazasanak ndvelését, a feln6tt magyarok
20 szazaléka ezen belll akar az 50-100 szazalékos béremelést is helyeselné.

Ami a halapénz-adasi szokasok valtozasat illeti, az orvosok egyértelmiien csokkenésrdl
szamolnak be. A valaszadok kétharmada (féként haziorvosok) érzékeli ugy, hogy az elmult 2
évben mind a paraszolvenciat adé betegek aranya, mind annak 6sszege csdkkent. Ez utébbi
atlagosan 30 szazalékkal.

A hélapénz valtozasa az elmult 2 évben (n=541)
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A probléma megoldasra var

A fenti gondolatok és a kutatas legfébb célja az volt, hogy képet adjon a leginkabb érintett
szegmens, az orvostarsadalom paraszolvenciaval kapcsolatosan kialakitott véleményérél.

Mindenképpen leszbgezhetd, hogy a halapénz kérdése szinte minden gydgyitasra
feleskidott szakembert érint. A gyakorlatban az orvosok nem titkoljak, hogy ez a tétel is
bérik kiegészitd része, ugyanakkor megalazonak tartjak, kiszolgaltatott helyzetben érzik
magukat. Nem érdekuk a rendszer fenntartdasa sem, és annak ,kezelésére” konkrét
javaslatokat, megoldasi lehetéségeket is elképzelhetének vélnek.

Hosszu tavon az egészségugy rendbetételéhez elengedhetetlen lenne az egyén
felel6sségérzetének javitdsa. A lakossag ma természetesnek veszi az allam egészségugyi
szolgaltatasban betdltétt gondoskodd szerepét, ugyanakkor a tobbség sajat egészsége
érdekében csak keveset hajlando igazan tenni.

Es végiil a paraszolvencia 6sszegérél... A fenti sorok kdzott szandékosan nem széltunk arrdl,
mennyit ,keresnek” ilyen cimen az orvosok. Ennek egyszerli magyarazata az, hogy az
alacsonyabb dsszeget valdszinlleg szkeptikusan fogadna a tarsadalom, egy magasabb
szam viszont az orvosok ismételt tamadasara adhatna okot. Sokkal fontosabb lenne végre
konkrét lépést tenni az dsszeg ,kifehéritése” érdekében — barmekkora is legyen az.

Kiss Katalin, Szinapszis Kft.

Kutatasi hattér

A Szinapszis Kft. 2009 6szén készitett felmérést arrél, hogyan vélekednek a hazai orvosok a
halapénz problémajardl. A téma intimitasa miatt a kutatds modszertana online, 6nkitoltés
kérdéives kutatas volt.

A kitoltbk szama és a kitoltési idd révid hossza alapjan egyértelmiien kijelentheté, hogy az
orvosok érdeklédve fogadtak a témaval kapcsolatos kérdéssort. Kevesebb, mint egy hét alatt
Osszességében 541 orvos toltotte ki a kérdbivet, 26 szazalékuk haziorvosként, 74
szazalékuk pedig szakorvosként praktizal.

A kutatassal kapcsolatban fontos megjegyezni, hogy nem reprezentativ, ugyanakkor a minta
mérete kelléen nagy ahhoz, hogy az eredmények megfeleléen értékelheték legyenek. A
kitdltbk orvosi szakok szerinti eloszlasa pedig igen j6l kozeliti a teljes orvosi populacié
szakterulletek szerinti eloszlasat. (A haziorvosokon kiviil 6sszesen 18 féle szakorvos csoport
vett részt a kitdltésben, legnagyobb aranyban belgyogyaszok, kardioldgusok, négyogyaszok
és pszichiaterek.)



