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Irasbeli vdlaszt igénylé kérdés

dr. Kovér Laszlo,
az Orszaggyilés elndke részére
BUDAPEST

Tisztelt Elnok Ur!

Az Alaptdrvény 7. cikk (2) bekezdése alapjan, figyelemmel az Orszaggytilésrdl sz616 2012. évi
XXXVI torvény 42, § (8) bekezdése, valamint az egyes hazszabalyi rendelkezésekrdl sz6lo
46/1994. (IX. 30.) Ogy. Hatdrozat 91. § alapjan bejelentem, hogy irdsbeli vdlaszt igényld kérdést
kivanok benytjtani Balog Zoltan (Emberi Erdforrasok Minisztériuma) Miniszter Urnak a
kovetkez6 cimmel:

Mi lesz veled szabad orvosvalasztas?

A folyamatban 1évd, illetve mar részben megvalosult egészségiigyi struktlira valtdsnak
»koszonhetden” - itt elsésorban az aktiv betegelldtds szdmos kérhdzban valé megsziintetésére
utalnék -, illetve ezzel Osszefiiggésben az ezzel Gsszekapaszkodo, részben még zavaros, és tobb
tekintetben ,,probaidejét™ toltogetd beutalasi renddel, egyre tobb beteg érdeklddik azutan, hogy mi
lesz a szabad orvosvalasztassal?!

Kiilénosen azon betegek aggddnak a jovébeni egészségiigyi, orvosi ellatasuk szakmai €s emberi
vonatkozasai irant, akiket az elmult években Kkrénikus, vagy visszatérd betegségitk miatt olyan
intézményekben gyodgyitottak meg és gondoztak tartdsan, szdmukra szimpatikus és bizalmukat
élvez6 orvos kollégak, mely adott intézmény az Ujabb, jelenlegi beutaldsi utvesztében mar
kozvetleniil nem érhetd el, vagy éppen azon kérhaz ,,szakmai lepusztitasa” révén — ahol az érintett
betegeket kezelték, gondoztak -, a kollégak egy jelentGs része masik intézménybe, kérhazba volt
(és még valosziniileg sokan lesznek igy) kénytelen athelyezkedni, munkahelyet valtani.

Amikor éltalanossédgban azt mondjuk, és gyakorlatilag mindenki éltal elfogadott az az elv, hogy a
gyogyitd orvosba vetett beteg-bizalom a gydgyulds egyik nagyon fontos része, akkor ebbdl a
szempontbd] sem €rthetd a szabad orvosvalasztas barmiféle korlatozasa.

Szakmai szempontbdl sem, mert teljesen egyértelmii az a szakmai megkozelités is, hogy egy-egy
beteg gyogyitdsa, gondozasa, sorsdnak, betegségének alakuldsa az idék folyamén annyi specidlis
informacidval szolgalhat, melynek indokolatlan elvesztése — az informéciokkal rendelkezd, az adott
beteg gyoOgyitasat, gondozasat hosszabb ideje végzd kolléga barmiféle 1j ,,beutaldsi rendszerrel”
valo lecserélése — hatranyosan befolyédsolhatja szamos szempontbdl a beteg gyogyulésat, statuszat.
Amennyiben pedig a ,megtjult” egészségiigyi ellatorendszerrel nem az a Kormdnyzat célja, hogy
térben és id6ben korlatozza a betegek hozzaférését a sziikséges diagnosztikus és terdpids
beavatkozasokhoz, akkor ebbdl a szempontbdl is megmagyardzhatatlan a szabad orvosvalasztas
korlatozasa, mert egy szakmailag indokolt — és egyébként a szakmai szabélyok és protokollok
szerint elvégzett beavatkozds - koltségei alapvetéen nem intézmény fiiggbk. Magyarul ebbdl a
szempontbol mindegy lenne, hogy mondjuk egy kontroll vizsgilatot melyik intézményben
végeznek el, mert a finanszirozasi kéltsége — pl. egy vérvételnek vagy ultrahang vizsgalatnak -
ugyanakkora mondjuk akar Nyiregyhazan vagy Sopronban. Mindezek alapjén tisztelettel varom
valaszat, és ezzel 5sszefliggésben a betegek szabad orvosvalasztési lehetdségének fenntartasat!
Tisztelettel varom vélaszat! —

Kiskunfélegyhdza, 2012. 07. 01. g .
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