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Bevezetés: A magyar egészségiigyi szakdolgozok halapénzes szokdsairél 2020-ban végzett kutatdst kovetSen 2021-
ben, a megvaltozott jogszabalyi kornyezetben is végeztiink felmérést, hogy kimutassuk az egészségiigyi szakdolgo-
70k jogkovetd, etikus és empatikus hozzaallasat.

Célitiizés: A 2021. majus—jaliusban végzett kérddives felmérés alapjan kimutatni az ajindékozis modjait, Osszegét és
egyéb szokdsait az egészségligyi szakdolgozok korében, kiilonos tekintettel arra, hogy ez a juttatis és elfogadas kor-
rupciés blincselekménynek mindstil.

Modszer: 2021. mijus—jaliusban 246 egészségiigyi szakdolgozd kérddives felmérése tortént meg a Szegedi Tudo-
manyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpontjdban a készpénzadas és ajaindékozas formainak és kortilménye-
inek, valamint 6sszegének megismerése érdekében. Az eredményeket elsGsorban leird statisztikai formaban elemez-
tiik, kiilonos tekintettel a mdtéti, a belgydgyaszati és a gyermekgyogyaszati szakteriiletek kozott mutatkozo
kiilonbségekre. Mindezt Osszevetettiik a 2020-ban késziilt felmérésiink eredményeivel.

Eredmények: A m(itéti teriileten a visszautasitott paraszolvencia dtlagosan 13 250 Ft (cca. 38 eurd) volt, amely maga-
sabb Osszeg, mint a 2020-ban mért, akkor még legalisan elfogadott hilapénz. Hasonloképpen joval nagyobb 6ssze-
geket utasitottak vissza a belgyogyaszati és a gyermekgyogydszati teriileten mikodd egészségiigyi szakdolgozok
2021-ben, a megviltozott jogi szabdlyozas mellett, mint amennyit 2020-ban még torvényesen elfogadtak: belgyo-
gyaszati teriileten 13 467 Ft-ot (cca. 38 eurdt), mig gyermekgyogyaszati teriileten 13 286 Ft-ot (cca. 38 eurdr)
utasitottak vissza. Az ajindéktirgy dtaddsa a kérddivek adatai szerint 2021-re ritkabba valt, mint a kordbbi jogszabalyi
kornyezetben mért adatok szerint volt.

Kovetkeztetés: Az egészségligyi szakdolgozok korében a készpénz visszautasitisa és jobbdra a kisebb értékd ajandék-
targyaknak a kezelést kovetd elfogadasa jellemz6 a 2021-t6l megvaltozott magyarorszagi jogszabalyi kornyezetben.
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Gift and informal payment to Hungarian nurses after the regulation changes in
2021

Introduction: After our research in 2020 on informal payments to nurses, we made a research in 2021, in a new legal
environment, in order to demonstrate nurses’ legal, ethical and empathetic behaviour.

Objective: We intended to highlight the manners, sums and other circumstances of gift given to nurses, based on a
survey conducted in May-July 2021, with a special regard to the fact that informal payment now constitutes a crime
of corruption.

Method: In May—July 2021, we questioned 246 nurses in the Albert Szent-Gyorgyi Health Center of the University
of Szeged, Hungary, in order to highlight the forms, circumstances, and sums of informal payments and gift giving.
We analyzed the results by means of descriptive statistical methods, with special regard to the differences among
surgical, internal medical and pediatric fields. We compared our results to those found in 2020.

Results: In surgical field, the average refused informal payment amounted to 13 250 forints (cc. 38 euros), which is
higher than the sum measured in 2020. In internal medical care, 13 467 forints (cc. 38 euros), while in pediatric field,
13 286 forints (cc. 38 euros) were refused, which is also higher than in 2020. Gift giving in 2021 is rarer than before
2021.

Conclusion: In the new legal environment in effect from 2021 in Hungary, the nurses tend to refuse informal pay-
ments and rather accept small gifts after treatment.
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Roviditések

Btk. = Biintetd torvénykonyv; COVID-19 = (coronavirus
disease 2019) koronavirus-betegség 2019; Eiitv. = az egészség-
tgyrdl szolé 1997. évi CLIV. torvény, MESZK = Magyar
Egészségiigyi Szakdolgozéi Kamara; NVSZ = Nemzeti Védel-
mi Szolgdlat; Ptk. = Polgari torvénykonyv; SARS-CoV-2 =
(severe acute respiratory syndrome coronavirus 2) stlyos akut
léguti tiinetegytittest okozo koronavirus-2; VIP = (very impor-
tant person) nagyon fontos személy

Magyarorszagon az egészségiigyrdl szolé 1997. évi
CLIV. torvény (Eiitv.) 138 /A §-a értelmében 2021. ja-
nuar 1-jétdl az egészségiigyi dolgozo vagy az egészség-
tigyben dolgozé a szolgiltatds nyujtisit kovetSen egy
alkalommal elfogadhat a beteg vagy ra tekintettel mds
altal ajandékként adott olyan targyat, amelynek értéke
nem haladja meg a mindenkori minimalbér havi 6sszegé-
nek 5%-at (egyszeri, befejezett ellatas). Az egészségiigyi
dolgoz6 vagy az egészségiigyben dolgozé a folyamatos
benntartézkodds mellett végzett, hossztt ideig tartd
egészségiigyi szolgaltatds nyjtasa sordn kéthavonta egy
alkalommal elfogadhat a beteg vagy rd tekintettel mds
altal ajandékként adott olyan targyat, amelynek értéke
nem haladja meg a mindenkori minimalbér havi 6sszegé-
nek 5%-at (krénikus ellatas). Ez az osszeg 2021-ben
8370 Ft.

2021. januar 1-jétdl a Biintetd torvénykonyv (Btk.)
290. §-dnak (6) bekezdése értelmében, aki egészségiigyi
szolgaltatds nyujtasaval Osszefiggésben egészségiigyi
dolgozoénak, egészségligyben dolgozénak vagy ezekre
tekintettel masnak az Etitv.-ben meghatirozottak szerint
jogtalan elényt ad vagy igér, ha salyosabb btincselek-
mény nem valésul meg, vétség miatt egy évig terjedd
szabadsagvesztéssel biintetendd. A Btk. 291. §-a értel-
mében a halapénzt clfogadd egészségiigyi dolgozd és
egészségiigyben dolgozdé is korrupciés biincselekményt
valésit meg. Ezen tigyek felderitésével a Nemzeti Védel-
mi Szolgilatot ,,bizta meg” a jogalkotd, amely szerve-
zetnek joga van fedett eszkozoket is hasznalni. Az NVSZ
a vesztegetést elfogadd orvosok mellett az egészségiigyi
szakdolgozok tesztelését is végzi. Tevékenységiiket
2021. marcius 1-jével kezdték meg, a sajtohirek szerint a
bevont munkatirsak célzott felkészitést kaptak. A sajtod
tobb esetben is beszamolt tevékenységiikrél, esetenként
arr6l, hogy az érintettnek vélt személy ellen lezartik az
eljarast, mivel igazol6dott, hogy nem kovette el a cselek-
ményt.

Nem szabad megteledkezni arrél, hogy a valétlan or-
vosi igazolasok, orvosi bizonyitvanyok, alkalmassagi vé-

lemények, szocidlis ellitdsok érdekében kiadott leletek
—amennyiben pénzért vagy mas juttatas ellenében adtak
ki — eddig is vesztegetésnek (és/vagy okirat-hamisitas-
nak) szamitottak, a Btk.-ba titk6z§ cselekmények voltak.

Az ellatasi dijként, illetve VIP-ellatdsért adott felarként
értelmezhets pénzjuttatist egyes szerzOk a szocialista
berendezkedésben gyodkerez6 jelenségnek tartjak, masok
a gazdasagilag fejletlenebb orszdgok jellemz&jeként mu-
tatjak be.

Habibov 2016-ban arra a kovetkeztetésre jutott 12
volt szovjet tagkoztarsasiggal kapcsolatban, hogy minél
jelentGsebb a korrupcid az egészségiigyben, anndl kevés-
bé elégedettek a paciensek az egészségiigyi szolgdltatds-
sal. Ugyanakkor a szerz6 Magyarorszagot — mely nem
volt tagdllama a Szovjetuniénak — a gazdasagilag jobban
all6 posztkommunista orszagok kozé sorolta [1].

A Magyarorszaggal szomszédos Romdnidban elterjedt
¢és megszokott jelenség, hogy a betegek ajaindékcsomag-
gal tilnek a korhazi varéteremben. Ugyanakkor a kész-
pénz mint halapénz atadasat titkolni igyekeznek [2].
Oroszorszagban olyan vélemény is felmeriilt, hogy az
egészségiigyi dolgozoknak adott 6sszeget nem korrupci-
onak kellene tekinteni, hanem az orvos-beteg kapcsolat
etikus és helyes formdjanak [2].

Egy friss felmérés eredményei szerint a régiénkhoz
tartoz6 Lengyelorszdgban és Szlovikiaban az egészség-
tgyi szakdolgozonak tanuldk korében kevesebben vélik
ugy, hogy a betegjogokat betartjik, mint az Eurdpai
Unié nyugati tagillamdban, Spanyolorszigban [3]. A
betegjogok tiszteletben tartdsa szoros korrelaciot mutat
az informalis juttatas elleni hajlandésiggal. A hagyoma-
nyos ctikai normdkban gyokerezd betegjogok korébe
tartozik, hogy az egészségiigyi dolgozé ne virja el és ne
is fogadja el a korrupciés pénz felajanlasat.

Vogler és mtsai 2015-ben Magyarorszagot, Bulgariat,
Lettorszagot, Romaniat és Lengyelorszagot emelték ki a
kozép-eurdpai orszagok koziil aszerint, hogy itt a leg-
hangsulyosabb a jelenség [4]. Deliversky 2016-ban arrél
szamolt be, hogy Bulgiridban lényegében csak halapénz
tejében lehet megfelel$ szinvonalt egészségiigyi szolgal-
tatdshoz jutni. Bulgaridban ritkin, de megfigyelhetd,
hogy az ajindékot valoban a héla kifejezéseként juttatjik
az egészségiligyi dolgozonak, vesztegetési szandék nél-
kil. Ez utébbi a szerz§ szerint szakmai-etikai szempont-
bdl elfogadhaté [5].

Giannouchos és mtsai 2021-ben arrél adtak hirt, hogy
Gorogorszagban tovibbra is él a halapénzadas szokasa,
és ezen valoszintleg az sem segithet, ha az egészségiigyi
szolgaltatisokat fix dijszabashoz kotik [6]. A gorog pél-
da mutatja, hogy a kelet-eurdpai posztkommunista dlla-
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mokon kiviil is van az Eurépai Uniéban olyan délkelet-
eurdpai tagallam, amelyben a paraszolvencia rendszere
ma is mdkodik, jéllehet példiul Gorogorszag nem szi-
mit posztkommunista allamnak. Tumlinson és mitsai
2019-ben publikalt kozleményiikben kiemelték, hogy az
alacsony és a kozepes jovedelmd orszagokban az orvo-
sok és az egészségligyi szakdolgozok is hajlamosak pénzt
kérni a betegektdl. Kilonosen a vidéki egészségiigyi elld-
tasban tapasztaltak ilyesmit, mert ott a szokdsosnal is ki-
sebb a kiils§ kontroll [7].

Kollar Janos egy igen fontos problémara hivta fel a fi-
gyelmet 2016-ban: ,,A magyarorszigi orvos-szakdolgo-
z6 kommunikdcié hatékonysagara er6sen ranyomja bé-
lyegét a munkahelyi bizonytalansagbdl ered§ félelem, az
eltéré mértékd hilapénzzel terhelt finanszirozasi nehéz-
ségek sora, valamint a kiégés” [8]. Boros és mtsai szerint:
»Magyarorszigi n6k korében végzett kvalitativ felmérés
szerint ... a szil6 n6knél az orvosvalasztas és a halapénz-
adas f6 motivicidja a biztonsigérzet, a megfeleld ellitds
irdnti igény, valamint az, hogy a fogadott orvos jelen le-
gyen a szllésnél” [9]. Magyarorszagon a hilapénzadds
torténete régre nyulik vissza. Jelenleg ennek a kommu-
nista rendszerben megszokott hagyomanyait igyeksziink
megsziintetni [10].

Gaal és mtsni 2021-ben — az Gj szabilyozdst clemezve
— ramutatnak, hogy Magyarorszigon a kozelmultban a
rendszer megsziintetésére tett torekvések nem a rend-
szerhibdkat probaljik kijavitani, hanem a beteget és az
orvost biintetik. Tovabba nincsenek tekintettel a betegek
halapénzadasi motivaciodira. A szerz8k szerint igy a jutta-
tds az eddiginél is kevésbé detektalhaté formdban fog
tovabb élni [11]. Balogh és Gellér igy fogalmaznak: ,,Egy
2018-ban kiadott jelentés szerint 35 eurdpai orszag ko-
ziill Magyarorszdg a masodik helyen all — csak Albédnia
el6zi meg — a tekintetben, hogy mennyire gyakran fizet-
nek a betegek *zsebbe’ az orvosoknak, és a pénz fizetésé-
nek jelensége kiilonosen meghatarozo a sziilészeti elld-
tasban” [12]. A Debreceni Egyetem Sziilészeti és
Nogyogyaszati Intézetének munkatarsai 2021-ben a ko-
vetkez8rél szamoltak be: ,, Mivel a munkaidén tali sziilé-
szeti készenlétért és munkavégzésért (*személyi sziilé-
szeti ellitds’) utdlagosan adott juttatds nem kertilt
megkiilonboztetésre a hilapénz egyéb formditél, a deb-
receni Sziilészeti Klinika orvosai 6nkéntes, de egyhangu
dontéssel megsziintették a munkaidén tali felkért, sze-
mélyhez kot8d6  sziilésvezetést” [13]. Rubashkin és
misai 2021-ben megjelent, de az 1) szabdlyozast meg-
el6z6 felmérésre épiild cikkiitkben hangsulyoztak, hogy
Magyarorszigon azok a betegek, akik ,,szolvaltak” a szii-
lészeten, jobb ellatist kaptak, mint azok, akik nem adtak.
A pénzt adé nbk jobb fijdalomesillapitast kaptak, na-
gyobb szamban részesiiltek csaszarmetszésben, nagyobb
tisztelettel beszéltek veliik, stb. [14].

A mtéti szakmdikban korabban is nagyobb 6sszegli
halapénz volt jelen, mint a belgy6gydszati vagy gyermek-
gyogyaszati teriileteken [15]. Mefsner és Karisson Szerbia
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kapcsan is arrdl szamolt be, hogy a mttéti teriileteken
rendkiviil gyakori ez a juttatds. Egyik okaként kiemelik a
szerbiai egészségligyi dolgozoék alacsony fizetését,
ugyanakkor el6fordul a valéban a héla kifejezéseként
adott Osszeg, de nem igazin gyakran [16]. Kutatasaink
szerint is kevés alkalommal fordult el6 Magyarorszagon,
hogy pusztan koszonetnyilvanitasként adtik a halapénzt
2021 el6tt [15].

Specialis helyzetben vannak az dpoldk. Sokan agy vé-
lik, hogy az dpolodk csak kisebb 6sszeget és foleg kisebb
ajandékot — jellemzden kavé, tea, csokolddé — kapnak, és
nincs rahatdsuk az ellatasra, azaz az elitélendd, korrupci-
0s Osszegek tekintetében érdektelenek. Nyilvin meg sem
kozeliti a szakdolgozdknak juttatott Osszeg a sziilészeti
vagy matéti teriileteken kozszajon forgd pénzjuttatist,
de a beteg szempontjabdl ez is megterheld lehet. Az egy
beteggel foglalkozé szakdolgozok szamara tekintettel
osszességében nagyobb értéket is elérhet az informalis
juttatds. A 2020 madasodik felében végzett felmérésiink
adatai, valamint a relevins hazai adatok azonban arra
utalnak, hogy az 6sszegek is dinamikusan novekedtek az
elmult években, és a korrupcids cél is megjelent [15].
Az 4j szabdlyozas miatt indult biintetSeljardsok esetében
a sajtébeszamolok tobbnyire az orvos és az asszisztens
vagy apolé egyiittes korrupcios cselekményére utalnak.
Nem mondhat6 tehat, hogy a szakdolgozék koérében ne
jelenne meg a gesztusértékiin tilmutatd juttatds, illetve
nem 4llithat6, hogy a szakdolgozdi juttatisok ne lenné-
nek etikailag is kifogdsolhatok.

Mobdszer

2021. mdjus—jaliusban, a COVID-19-vilagjirvany har-
madik hullima alatt [17] a Szegedi Tudomdnyegyetem
Szent-Gyorgyi Albert Klinikai K6zpontjanak 246 egész-
ségiigyi szakdolgozéjat kérdeztiik meg kérdSiv segitsé-
gével a 2021-t8l 4j jogszabalyi kornyezetben tanasitott,
az év és az Gj szabalyozas bevezetésének els6 4 honapjara
vonatkozé informdlis juttatdsi gyakorlatukrol és tapasz-
talataikroél. A kérdések alkalmasak a 2020 6szén szintén
ebben a személyi korben végzett kérdGives kutatidsunk
eredményeivel torténd Osszehasonlitasra. A kitoltés ano-
nim ¢és teljes mértékben 6nkéntes volt. A szakdolgozok a
matéti/operativ, a belgydgyaszati vagy a gyermek /ifja-
sagi teriileten dolgoznak. A jelen felmérés az altalanos
osztalyos tapasztalatokat, azaz nem a specialis COVID-
19-ellatast nyajtokat érintette.

A vilaszokat 6sszességében és a szakteriileti csoporto-
sitdsnak megfelelGen dolgoztuk fel, a készpénz- és ajan-
dékosszegek tekintetében atlag-, szords- és varianciasza-
mitast végeztiink.

Tekintettel a mintaszamra, az eredményeket elsGdle-
gesen a valaszadok szamaval jellemeztiik, a tipikus maga-
tartdsok meghatirozasaval, a szizalékos ardnyokat els6d-
legesen a trendek demonstrilisira mutatjuk be. Az
eredményeket tablizatba foglaltuk.
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A kérd6iv a kovetkezSket tartalmazta:

1) Kapott-e kisebb értékd ajandéktirgyat (példaul
édességet, kavét, italt, viragot, hizi készitési tirgyat
stb.) betegtdl vagy hozzatartoz6jatol 2021 els6 négy ho-
napjaban?

2) Becslése szerint alkalmanként a kisebb értéki ajan-
déktargy értéke Otszazra kerekitve hany forint volt?

3) Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a ki-
sebb értéki ajandéktargy értéke otszdzra kerekitve hany
forint volt?

4) Kapott-e nagyobb értékd ajaindéktargyat (példaul
testményt, ékszert, jarmivet, haztartasi gépet stb.) be-
tegtdl vagy hozzatartozo6jatdl 2021 elsé négy honapja-
ban?

5) Becslése szerint alkalmanként a nagyobb értékd
ajandéktargy értéke otszdzra kerekitve hiny forint volt?

6) Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a na-
gyobb értékd ajandéktargy értéke Otszdazra kerekitve
hdny forint volt?

7) Kapott-e 2021 elsé négy honapjaban a betegellatas-
ban részt vevs osztilyos névérek csoportja kollektiven
ajandéktargyat betegtdl vagy hozzatartozo6jatol?

8) Becslése szerint a kollektiven kapott ajaindéktargy
értéke Otszazra kerekitve hany forint volt?

9) Utasitott-e vissza készpénzt betegtdl vagy hozza-
tartozéjatél 2021 elsé négy hénapjaban?

10) A visszautasitott készpénz Otszdzra kerekitve hany
forint volt?

11) Tudomdsa szerint kapott-¢ kollégaja, ismer@se
készpénzt betegtsl vagy hozzitartozojatol 2021 elsé
négy hénapjaban?

12) Az ismerGse, kollégaja altal kapott készpénz Ot-
szdzra kerekitve hany forint volt?

13) Milyen gyakran fordult el6 2021 elsé négy honap-
jaban, hogy a beteg vagy hozzitartozdja az ellatist
mindossze szOban vagy frisban megkdoszonte?

14) Milyen gyakran fordult el6 2021 els6 négy hénap-
jaban, hogy a beteg vagy hozzitartozéja az ellitis meg-
kezdése el6tt adott ajandéktargyat?

A fentiek megvilaszolasahoz gyakorisigot lehetett va-
lasztani. A gyakorisig 1-t6l 5 fokig terjed: 1 = soha, 2 =
tobbhavonta egyszer, 3 = havonta egyszer, 4 = hetente
egyszer, 5 = hetente tObbszor.

15) Miért utasitotta vissza a hilapénzt 2021 els§ négy
hoénapjaban? (Tobb valaszt is bekarikdzhat!)

a) Azért, mert biincselekménynek mindsiil az elfoga-
dasa.

b) Azért, mert erkolcestelen az elfogadasa.

c) Azért, mert az egészségligyi torvényiink értelmé-
ben tilos elfogadni.

d) Azért, mert a beteg vagy hozzatartozoéja kiszolgal-
tatott helyzetben van.

e) Azért, mert nincs sziikségem erre a pénzre.

A konkrét pénzosszegeket a valaszaddk magyar forint-
ban, otszdzra kerekitve irtdk be. A kérd6iveket papirala-
pon, kézzel toltotték ki, az adatokat Excel-tablazatban
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osszegeztiik. A 15. kérdésre tobb valaszt is elfogadtunk,
ezért példaul voltak, akik az 6tbdl akdr négyet is bejelol-
tek.

Az ajandék értékének meghatarozasakor kisebb értékd
ajandékon értettiik példaul az édességet, kavét, italt, vi-
ragot, hizi készitést targyat stb. Nagyobb értékd ajandé-
kon értjiik példaul a festményt, ékszert, jarmdvet, haz-
tartisi gépet stb.

A vilaszado egészségiigyi szakdolgozok nemét is meg-
kérdeztiik, tekintettel arra, hogy a vizsgalt munkateriile-
teken nemek szerinti eltérések adédhatnak.

Eredmények

246 kérddivet kaptunk vissza. Néhiny megvilaszolatla-
nul maradt kérdés el6fordult a kérdGivekben, de zo6-
mében teljeskorden kitoltott adatlapokat kaptunk. A be-
érkezett valaszokbdl nem kertiilt kizarasra kérd6iv.

100 férfi és 144 n6i valaszadot azonositottunk. Kozii-
lik mtéti tertileten 80-an, belgyogydszati tertileten 99-
en, gyermekgyogyaszati tertileten 66-an dolgoznak.

A 15. kérdésre tobb vilaszt is elfogadtunk, ezért pél-
ddul voltak, akik az 6tbdl akar négyet is bejeloltek.

Felmérésiink részletes eredményeit az 1., 2. és 3. tabla-
zatban Osszesitettiik.

Nagyobb értékdi ajaindéktirgyat 2021 elsé négy ho-
napjaban kevesen kaptak: mtitéti teriileten tobbhavonta
egyszer mindossze harman; belgyogyaszati teriileten
tobbhavonta egyszer négyen; gyermekgyogydszati terii-
leten tobbhavonta egyszer hirman.

2021 els6 négy honapjaban a kisebb értéki ajandéko-
zas joval gyakoribb volt, mint a nagyobb értékd ajandé-
kozis, de 2020 6széhez képest kevesebb alkalommal for-
dult el6.

Ugyanakkor a valaszadék tobb mint hiaromnegyede
részesiilt valamilyen ajandéktirgyban, bar elenyészé a
heti tobb alkalommal megajandékozottak szama.

A kollektivanak juttatott ajaindék dltalanosnak mond-
hat6; belgydgyiszati és gyermekgyogyaszati teriileten
alig fordult el a ,,soha” vilasz, de a sebészeti teriileten
sem érte el a 15%-o0s ardnyt. 2021 elsé négy hénapjiban
az osztalyos névérek csoportja kollektiven alkalmanként
mindhidrom vizsgalt teriileten dtlagosan nagyobb értékd
ajandékot kapott, mint az torvényileg megengedett lett
volna. Itt azonban legalabb kettGvel vagy tobbel kell
osztani a kollektiven kapott ajindék értékét, ami a torvé-
nyileg megengedett Osszeghatirt meg nem haladé érté-
ket eredményez. A ,kivékassza” (Kaffeckasse, caisse de
café¢) Nyugaton elterjedt az egészségiigyben, és fGleg az
egészségiigyi szakdolgozok javara fizetnek be a tivozo,
elégedett paciensek. A Magyarorszigon elterjedt, az osz-
talyos névéreknek nyajtott kollektiv ajindék lényegében
a nyugati ,,kdvékasszaba” helyezett pénznek felel meg.
Erkolcesileg anndl is inkabb timogatandd, mert a beteg
igy nem kivételezhet a szubjektiv véleménye szerint vele
jobban biné egészségiigyi szakdolgozokkal. Az indivi-
dualizalt készpénzatadas helyett egy Nyugaton is meg-
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| A mitéti teriileten tevékenykedd egészségiigyi szakdolgozok ajandék- és hilapénz-clfogaddsi szokdsai

1. tiblazat

Mutéti/operativ jellegti (n = 80)

Atlag Sz6ras Variancia

—

1. | Kapott-e kisebb értékd ajindéktirgyat (példdul édességet, kavée, italt, | 18 | 17 | 31 | 13
viragot, hazi készitési targyat stb.) betegtdl vagy hozzatartozojatol
2021 elsé négy honapjaban?

2. | Becslése szerint alkalmanként a kisebb értékd ajindéktargy értéke 3409 1751 3065 657

otszazra kerekitve hany forint volt?

3. | Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a kisebb értékii ajandék- 5846 | 3221 | 10377828

targy értéke Otszdzra kerekitve hany forint volt?

4. | Kapott-e nagyobb értéki ajindéktargyat (példdul festményt, ékszert, 76 3
jarmtvet, haztartasi gépet stb.) betegtdl vagy hozzitartozéjatél 2021
clsé négy hénapjaban?

5. | Becslése szerint alkalmanként a nagyobb értéki ajandéktargy értéke 26 667 | 12583 | 158 333 333

otszazra kerekitve hany forint volt?

6. | Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a nagyobb értékd 32500 | 3536 | 12500000

ajandéktargy értéke otszdzra kerekitve hany forint volt?

7. | Kapott-e 2021 elsé négy honapjiban a betegellatisban részt vevd 11 7 | 37 | 20 5
osztalyos névérek csoportja kollektiven ajaindéktirgyat betegtdl vagy
hozzatartozéjitdl?

8. | Becslése szerint a kollektiven kapott ajindéktirgy értéke 6tszazra 9603 | 4379 | 19178699

kerekitve hany forint volt?

9. | Utasitott-e vissza készpénzt betegtdl vagy hozzatartozéjitol 2021 14 | 28 | 30 4
elsé négy hénapjaban?

10. | A visszautasitott készpénz 6tszdzra kerekitve hany forint volt? 13250 | 11781 | 138785714

11. | Tudomdsa szerint kapott-¢ kollégdja, ismerGse készpénzt betegtdl 74 6
vagy hozzitartozéjatol 2021 elsé négy honapjiban?

12. | Az ismer&se, kollégdja dltal kapott készpénz Otszdzra kerekitve hany 20 000

forint volt?

13. | Milyen gyakran fordult el6 2021 elsé négy honapjiban, hogy a beteg | 13 3 13|27 |24
vagy hozzitartozoja az ellitdst mindossze szoban vagy irasban
megkoszonte?

14. | Milyen gyakran fordult el§ 2021 elsé négy honapjiban, hogy a beteg | 65 9 4 1
vagy hozzitartozdja az ellitds megkezdése el6tt adott ajindéktargyat?

15. | Miért utasitotta vissza a hdlapénzt 2021 elsé négy honapjiban?
(Tobb vilaszt is bekarikdzhat!)

Mert biincselekménynek mindsiil az elfogadasa. 43

Mert erkolestelen az elfogadasa. 43

Mert az egészségiigyi torvénytink értelmében tilos elfogadni. 27

Mert a beteg vagy hozzitartozoja kiszolgdltatott helyzetben van. 16

Mert nincs sziikségem erre a pénzre. 2

1 = soha; 2 = tobbhavonta egyszer; 3 = havonta egyszer; 4 = hetente egyszer; 5 = hetente tobbszor

szokott, erkolcsileg és jogilag is korrekt ajandékozas tor-
ténik.

Mindharom vizsgalt egészségligyi szakdolgozoi terti-
leten el6fordult, hogy a beteg az ellaitdis megkezdése
elétt adott ajandékot. Osszesen a valaszolok mintegy
20%-anak esetében tortént ilyen a belgyogyaszati és
gyermekgyogyaszati teriileten, kb. 15%-ban a sebészeti
teriileten. MUtéti és belgyogydszati teriileten egyarant
egy egészségiigyi szakdolgozé nyilatkozta, hogy hetente
egyszer, négyen nyilatkoztik, hogy havonta egyszer kap-
tak el6re ajandékot. Miitéti teriileten 9 egészségiigyi

szakdolgozé vallotta, hogy a beteg tobbhavonta egyszer,
mig belgydgyaszati teriileten 16 egészségiigyi szakdol-
goz6 vallotta, hogy a beteg tobbhavonta egyszer elére
adta az ajandékot. Gyermekgyogyaszati teriileten 12
egészségiigyi szakdolgozoval tortént, hogy elére kapta
az ajandékot.

Miitét teriileten 2021 els6 négy honapjaban atlago-
san 13 250 Ft felkindlt Osszeget utasitottak vissza az
egészségiigyi szakdolgozok; belgydgyaszati teriileten
13 467 Ft-ot; gyermekgyogyaszati teriileten 13 286 Ft-
ot. A felkindlt és visszautasitott készpénz Osszege a hd-
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2. tablazat

Belgyogyaszati jellegti (n = 99)

EREDETI KOZLEMENY

| A belgybgyaszati teriileten tevékenykedd egészségiigyi szakdolgozok ajandék- és hilapénz-clfogaddsi szokdsai

Atlag Szoéras Variancia

Kapott-e kisebb értékii ajaindéktargyat (példaul édességet, kavét

jatol 2021 els6 négy honapjiban?

>

italt, virdgot, hazi készitésd tirgyat stb.) betegtsl vagy hozzitartozé-

otszazra kerekitve hany forint volt?

Becslése szerint alkalmanként a kisebb értékii ajaindéktargy értéke

2772 1554 2415 368

Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a kisebb értékii
ajandéktargy értéke otszdzra kerekitve hany forint volt?

5013 3309 | 10952523

jarmtvet, haztartasi gépet stb.) betegtdl vagy hozzitartozjatol
2021 elsé négy honapjaban?

Kapott-e nagyobb értéki ajindéktirgyat (példdul festményt, ékszert,

95

otszazra kerekitve hany forint volt?

Becslése szerint alkalmanként a nagyobb értékd ajandéktargy értéke

22500 | 14 053 | 197 500 000

Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a nagyobb értékii
ajandéktargy értéke otszdzra kerekitve hany forint volt?

30 000 | 12247 | 150 000 000

hozzatartozéjatol?

Kapott-e 2021 elsé négy hénapjaban a betegellatisban részt vevd
osztalyos névérek csoportja kollektiven ajindéktargyat betegtdl vagy

46 | 39 | 11

kerekitve hany forint volt?

Becslése szerint a kollektiven kapott ajandéktargy értéke otszazra

7 882 4281 | 18322814

elsé négy honapjiban?

Utasitott-¢ vissza készpénzt betegtdl vagy hozzatartozo6jatol 2021

24 | 52 | 18

10. | A visszautasitott készpénz Otszdzra kerekitve hiny forint volt?

13467 | 14 638 | 214 266 667

11.
vagy hozzitartozéjatol 2021 elsé négy honapjiban?

Tudomisa szerint kapott-¢ kollégaja, ismerGse készpénzt betegtsl

86 | 11

12.
forint volt?

Az ismerGse, kollégdja altal kapott készpénz 6tszazra kerekitve hiny

10 000

13.
vagy hozzitartozoja az ellitdst mindossze szoban vagy irasban
megkoszonte?

Milyen gyakran fordult el 2021 elsé négy hénapjaban, hogy a beteg

17 | 42 | 35

14.

gyat?

Milyen gyakran fordult el§ 2021 elsé négy hénapjiban, hogy a beteg
vagy hozzitartozdéja az ellitids megkezdése el6tt adott ajindékedr-

75 | 16

15. | Miért utasitotta vissza a halapénzt 2021 els§ négy hénapjiban?

(Tobb vilaszt is bekarikdzhat!)

Mert biincselekménynek mindsiil az elfogadisa.

46

Mert erkolestelen az elfogaddsa.

56

Mert az egészségiigyi torvényiink értelmében tilos elfogadni.

41

Mert a beteg vagy hozzitartozoja kiszolgéltatott helyzetben van.

23

Mert nincs sziikségem erre a pénzre.

1 = soha; 2 = tobbhavonta egyszer; 3 = havonta egyszer; 4 = hetente egyszer; 5 = hetente tobbszor

rom f6 egészségiigyi szakdolgozdi teriileten kozel meg-
egyezett. Ha ezt Osszevetjiik a 2020 &szén mért
eredményeinkkel, akkor azt latjuk, hogy akkor még mi-
téti teriileten egy hét benntartézkodds esetén atlagosan
12 390 Ft-ot kaptak az egészségiigyi szakdolgozok; bel-
gyogyaszati teriileten 8917 Ft-ot; gyermekgyogyaszati
tertileten 7889 Ft-ot. A betegek altal felkindlt osszeg
mindharom teriileten nétt a 2021-t4l hatdlyos jogszaba-
lyi kornyezetben.

A halapénzt visszautasito egészségligyi szakdolgozok
koziil a mUtéti teriileten tevékenykedSk ugyanannyian

érveltek a biintetjogi fenyegetettséggel, mint erkolesi
okkal. A belgyogyaszati teriileten dolgozé egészségiigyi
szakdolgozok koziil a legtobben az erkolesi okot jelolték
meg a juttatas visszautasitisinak okaként, de sokan indo-
koltik a visszautasitast a biintetGjogi fenyegetettséggel és
azzal, hogy az Eiitv. tilalmazza. Gyermekgyogyaszati te-
riileten a legtobb egészségiigyi szakdolgozd erkolesi ok-
bol utasitja vissza a halapénzt, de a biintetGjogi szankcid
és az Eiitv. szakmai-etikai szabalya is a gyakori érvek ko-
zott szerepel. Mtéti és belgyogydszati teriileten mind-
Ossze egyarant 2-2 egészségiigyi szakdolgozoé utasitotta
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3. tablazat

Gyermek /ifjasdgi jellegl (n = 66)

EREDETI KOZLEMENY

| A gyermekgydgydszati teriileten tevékenykedd egészségiigyi szakdolgozok ajandék- és hilapénz-clfogaddsi szokdsai

Atlag Sz6ris Variancia

1. | Kapott-e kisebb értéki ajandéktargyat (példdul édességet,
kavét, italt, virdgot, hdzi készitési targyat stb.) betegtdl vagy
hozzatartozo6jatol 2021 elsé négy honapjiban?

o]
—
O
w
(%)
[92%
\S]

2. | Becslése szerint alkalmanként a kisebb értékii ajaindéktargy
értéke otszdzra kerekitve hany forint volt?

2 945 1592 2534 007

3. | Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a kisebb értékd
ajandéktargy értéke 6tszdzra kerekitve hany forint volt?

5106 3564 12 699 378

4. | Kapott-e nagyobb értékd ajindéktirgyat (példdul festményt,
ékszert, jarmtivet, haztartdsi gépet stb.) betegtdl vagy
hozzatartozo6jatol 2021 elsé négy honapjiban?

63 3

5. | Becslése szerint alkalmanként a nagyobb értékd ajandéktirgy
értéke otszdzra kerekitve hany forint volt?

25000 | 10801 | 116 666 667

6. | Becslése szerint hosszabb bennfekvés esetén a nagyobb értéki
ajandéktargy értéke 6tszdzra kerekitve hany forint volt?

38333 | 20207 | 408 333 333

7. | Kapott-e 2021 els6 négy honapjiban a betegelldtisban részt
vev§ osztalyos névérek csoportja kollektiven ajandéktargyat
betegtdl vagy hozzitartozdjitdl?

36 22 2

8. | Becslése szerint a kollektiven kapott ajindéktargy értéke
otszazra kerekitve hany forint volt?

9233 4 309 18 563 277

9. | Utasitott-e vissza készpénzt betegtdl vagy hozzitartozojatol
2021 elsé négy honapjaban?

17 21 24 3 1

10. | A visszautasitott készpénz Otszdzra kerekitve hiny forint volt?

13286 | 16479 | 271 571 429

11. | Tudomasa szerint kapott-¢ kollégdja, ismerdse készpénzt
betegtdl vagy hozzitartoz6jatdl 2021 elsé négy hénapjiban?

60 6

12. | Az ismerGse, kollégaja altal kapott készpénz 6tszazra kerekitve
hény forint volt?

5000

13. | Milyen gyakran fordult el6 2021 els6 négy hénapjaban, hogy a
beteg vagy hozzitartozdja az ellitist minddssze szdban vagy
irasban megkoszonte?

28 22

14. | Milyen gyakran fordult el 2021 els§ négy hénapjiban, hogy a
beteg vagy hozzitartozdja az ellitds megkezdése el6tt adott
ajandéktargyat?

54 12

15. | Miért utasitotta vissza a hdlapénzt 2021 elsé négy honapjiban?
(Tobb vialaszt is bekarikazhat!)

Mert biincselekménynek mindsiil az elfogadisa.

31

Mert erkolestelen az elfogaddsa.

32

Mert az egészségiligyi torvényiink értelmében tilos elfogadni.

29

Mert a beteg vagy hozzitartozoéja kiszolgiltatott helyzetben
van.

10

Mert nincs sziikségem erre a pénzre.

1 = soha; 2 = tobbhavonta egyszer; 3 = havonta egyszer; 4 = hetente egyszer; 5 = hetente tobbszor

vissza a felajinlott Gsszeget azért, mert nincs sziiksége
erre a pénzre. Gyermekgyogyaszati teriileten pedig senki
sem jelolte be ezt a valaszt. Csak a belgyogyaszati tertile-
ten mikods egészségiigyi szakdolgozok korében sza-
mottevé az informdlis juttatds visszautasitisa azzal az
indokkal, hogy a beteg vagy hozzatartozoja kiszolgalta-
tott helyzetben van.

Alig fordult ¢l8, hogy az egészségiigyi szakdolgozok
koziil valaki azt vallotta volna, hogy egy kollégaja kapott

a betegtdl készpénzt 2021 elsé négy honapjaban. Akik
mégis azt irtak, hogy tudnak ilyesmirdl, matéti teriileten
20 ezer, belgyogyaszati teriileten 10 ezer, gyermek-
gyogyiszati teriileten pedig 5 ezer Ft dtaddsirol és elfo-
gadasarol szamoltak be. Havonta egy alkalommal csak
belgyogyaszati  teriileten tevékenykedd egészségiigyi
szakdolgozok tapasztaltak kollégdjuk torvénysérté ma-
gatartasat. Tobbhavonta egyszer mindhdrom tertiletrdl
adtak hirt készpénz elfogaddsarol.
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Megbeszélés

A hilapénz jelentése a magyar jogi nyelvben a korrupciéd
elkovetési targya, mig a megengedett Osszeghatiron be-
lil torténd ex post ajindékozds az ,ajandék” szé eredeti
denotativ jelentéstartalmdhoz nyulik vissza. Az ajin-
dékozas a Magyarorszagot koriilvev§ posztszocialista
allamokban a korrupcios jellegii juttatishoz hasonlo je-
lentéssel él tovabb. A jogalkoté szandéka szerint Ma-
gyarorszagon az ajaindékozds az egészségligyben vissza-
nyeri az 6nként és erkolesdsen nyujtott jelentését. Az,
hogy mindez a gyakorlatban miként alakul, hosszabb
tavon ddl el; az elsé hénapoknak a szakdolgozok ko-
rében tapasztalhat6é hatdsait mértik fel tanulmanyunk-
ban.

A tobbletjuttatds visszautasitasara adott valaszokbdl az
derdl ki, hogy a felmérésben részt vevsk értestiltek az 0j
szabdlyozasrol, tisztiban vannak a biintet§jogi fenyege-
tettség megvaltozdsaval. Ugyanakkor beszamolnak arrél,
hogy tudomasuk van a készpénzatadas el6fordulasardl is,
mégpedig — a gyermekgydgyaszati tertiletet kivéve — a
megengedett ajindékozasi értékhatart meghaladé mér-
tékben.

Magyarorszagon tiltdsra keriilt a halapénz pénzben
nygjtott birmely formdja. Az ajaindék ex ante dtadasa ko-
zepes sulyt krimindlis cselekmény: tilos. Felmérésiink
szerint ilyen jellegi biincselekmény a vilaszolok 15—
20%-a szerint tortént legalabb egyszer. Ez a magas krimi-
nalitasi arany arra utal, hogy a korrupcié jelenleg is erd-
sen jelen van az ellitdsban. Nem zarhatjuk ki, hogy a
felmérés idején még nehezen hozziférhet§ nem
COVID-ellatasok elérhetsége érdekében igyekeztek a
betegek chhez a hozzaférési esélynoveléshez nyulni.
A kezelést kovetGen nyujtott, 2021-ben a 8370 Ft-ot
(a 2022-t6l 200 ezerre emelt minimalbér esetén a
10 ezer Ft-ot) meg nem haladé értékd ajaindékozas nem
valoésit meg bilincselekményt; etikai megitélése azonban
ujragondoldst igényel.

Tovabbra is hatdlyosak a Magyar Egészségiigyi Szak-
dolgoz6i Kamara (MESZK) etikai kddexének 11. 21-23.
pontjai, melyek szerint:

— II. 21. Az egészségligyi szakdolgozé halapénzt nem
kérhet, és nem tanusithat olyan rdutalé magatartast,
amely halapénz irdnti igényt fejez ki.

— II. 22. Az etikai normék kiilénosen sulyos megsérté-
sének mindsiil, ha az egészségiigyi szakdolgoz6 bar-
milyen anyagi vagy nem anyagi eredetd juttatast kér,
vagy erre utalé magatartast tantsit a siirgGsségi beteg-
ellatas soran, haldokl6 beteg ellatisa soran, egészség-
igyi dolgozé ellitisa sordn és minden olyan esetben,
amikor az egészségiigyi ellatishoz valé hozziférés
korlatozott.

— II. 23. Az egészségiigyi szakdolgozok egymastdl nem
fogadhatnak el halapénzt.

A MESZK etikai kédexének II. 18. pontja értelmé-
ben: ,,Azzal a személlyel, akinek egészségiligyi ellatasa-
ban részt vesz, az egészségligyi szakdolgozo vagy kozeli
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hozzitartozo6ja nem kothet ... ajindékozasi szerz6dést.”
Mig a pénzosszeg tiltdsara, illetve visszaszoritdsara tett
etikai normativ kijelentések tovibbra is tarthaték, addig
a II. 18. pontba foglalt ajindékozasi tilalom korabban is
szigorbb volt, mint az j szabalyok. 2020-as és idei fel-
mérésiink alapjan az etikai kdédexbe foglaltak alig kertil-
tek kovetésre, és a formalis értékeléssel szemben a jelen
jogi megoldas a gyakorlatban szigoritist jelentett. Fel-
meriil az etikai szabidlyok médositisinak sziikségessége
is, mert a torvényi ,engedély” mellett az ennél szigo-
rabb kovetelmények érvényesitésére nincs redlis esély; a
Ptk. a targy ataddsit szobeli ajandékozasi szerz&désként
ismeri el. Nem kertlt rendezésre az ado- és illetékkotele-
zettség, de a torvényben megengedett mérték nem éri el
a 150 000 Ft-ot, ezért ajaindékozidsi illetékfizetési kotele-
zettség nem mertl fel.

Habibov és Cheunyg 2017-ben alahtzta, hogy a poszt-
kommunista orszigok koziil Szlovénidban tapasztalhaté
a legkevésbé a hidlapénzjelenség, de ott sem ismeretlen.
Magyarorszagon sokkal jelentGsebb volt ez az egészség-
tigyben, mint az akkor mar magasabb bérekkel miikodé
csch egészségiligyben [18]. A szlovéniai egészségiigyben
végrehajtott béremelés jelentSsen visszaszoritotta a je-
lenséget, de nem elimindlta teljesen. A szakdolgozok
korében az évekre széthtzott és idén zarddo hazai bér-
emelés nem volt olyan litvanyos, mint az orvosok bér-
emelése. Virhatéan Magyarorszagon is fennmarad a ha-
lapénz, csokkent és latens formaban; az ajandékozasi
szokasok esetlegesen j jellemz&i még nem alakultak ki.

A felmérés szerint a nagy értékd ajandékozas a 2020
8szén mért juttatdsi értékekkel Osszevetve lényegesen
csokkent. Ez a szankcionalas bevezetésével korrelal.

Schaaf és Topp 2019-ben kiemelték, hogy Magyaror-
szdgon az ajaindékozis a beteg lelkidllapotit hozza helyre
azzal, hogy az egészségiigyi dolgozd és a beteg kozti
kapcsolatban megsziinteti a paciensnek a betegség miatt
érzett fiigglségi helyzetét [19]. Az egészségligyi szak-
dolgozé az, aki a legtobb id6t tolti személyesen a beteg-
gel, ezért az 6 joindulatinak megnyerése rovid tivon a
legfontosabb, hosszt idejd ellitasnal pedig a legelemibb
betegérdek. Koribban az orvosok kaptik a tobb na-
gyobb Osszegl halapénzt, de azzal, hogy az ajandékoza-
si rendszer szurrogalja a kordbbi rendszert, az egészség-
tgyi szakdolgozoék osszességében véve ardnyaiban tobb
ajandékot kellene, hogy kapjanak, mint az orvosok. A
gyakorlatban latszik, hogy nétt az egészségiigyi szakdol-
gozbéknak adott ajandékok értéke, de még nem latszik,
hogy a leginkabb érintett orvosi szakma — és fGleg a m-
téti tertlet — miként reagdl a halapénz-elfogadds és hala-
pénzadas kriminalizdcidjara. A Markusovszky-6sztondij
és a rezidensek etikai alapti mozgalma mar évekkel ez-
el6tt elkezdte megalapozni a paraszolvenciarendszer fel-
szamolasat, és Torzsa és mesai felmérése a haziorvos-rezi-
densek korében egyértelmten igazolta a fiatalok
halapénzt elutasité attitidjének erdsodését [20]. Az
egészségiigyi szakdolgozok ebbdl a szempontbdl egy-
szer(ibb helyzetben vannak. Ok eddig is csak nagyon kis
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szeletet, az Osszes juttatds 6%-at kaptik a hilapénztorta-
bol [21], ezért konnyebben szorithatok jogkovetd ma-
gatartasra.

Magyarorszigon a hilapénz elfogadisa pirhuzamos
jogagi felelGsséget keletkeztethet. Etikai eljaras, mun-
kajogi fegyelmi eljaras és biintetSeljards is lefolytathaté.
A parhuzamos felelGsségre vonas nem sérti a ne bis in
idem elvét. Jelenlegi jogszabalyaink szerint a hangsaly az
ctikai felel@sségrdl a biintetSjogi telelGsségre tevédott at,
de a biintetSjogi felelGsségre vonds egyelére kevésszer
fordult el6, erre idS sem lett volna. Kevés alkalommal, de
tettek mar feljelentést orvos és egészségiigyi szakdolgo-
z6 ellen is, az eddigi sajtobeszimoldk azonban féleg a
kordbban is korrupciéonak mindsilé tigyeket érintették
(SARS-CoV-2 elleni véddoltisi igazolds hamis kidllitasa).
A juttatast elfogadd, ,,bilincsben elvitt orvosok™ sajtohir-
ként torténs megjelenitése pedig nyilvan a generalis pre-
vencid, a példa statualdsinak eszkoze. A biintet6jogi fe-
lelGsségre vonds lehetSsége az elsd fokozat a prevencios
skalan. Ez sokszor mar énmagaban is elegend$ ahhoz,
hogy az egészségiigyi szakdolgozok visszautasitsdk a ne-
kik felkinalt pénzosszeget. Ezt alatimasztotta felméré-
stink eredménye is. Matéti és gyermekgyogyaszati terii-
leten a legtobben havonta egyszer, mig belgydgyaszati
teriileten tobbhavonta egyszer utasitottak vissza kész-
pénzt 2021 elsé négy hénapjiban.

A mult évben mért adatok szerint a mdtéti teriileten
tevékenyked§ egészségiigyi szakdolgozok kozil a leg-
tobben azt vallottik, hogy havonta egyszer, mig ezen a
teriileten idén mar a legtobben azt dllitottak, hogy he-
tente egyszer fordult el§, hogy a beteg vagy hozzatarto-
z0ja az ellatast mindossze szoban vagy irasban megko-
szonte. Belgyodgyaszati teriileten tavaly még a legtobb
egészségiigyi szakdolgozé azt irta, hogy havonta egy-
szer, idén mar a legtobben azt jelolték be, hogy hetente
tobbszor is el6fordult, hogy mindossze koszonetet kap-
tak. Gyermekgyogyaszati teriileten tavaly még a legtob-
ben azt vallottak, hogy havonta egyszer, mig idén mdr
azt, hogy hetente egyszer kaptak pusztin szobeli vagy
irdsbeli koszonetet.

Miitéti, belgydgyaszati és gyermekgyogyaszati teriile-
ten is gyakran fordult el6, hogy a beteg vagy hozzatarto-
z6ja az ellatist mindGssze széban vagy irdsban megko-
szonte. A 2021 els6 négy hénapjiban, az 4j jogszabalyi
kornyezetben még gyakrabban fordult el, mint a 2020
Gszén mért adatok szerint. Tehat a hala nem pénzbeli és
nem is ajandéktargy formdjaban torténd kifejezése nem
idegen a magyar egészségiigyi kultaratél. A sokszor em-
legetett klisék mellett fontos felhivni a figyelmet arra,
hogy mind a betegek, mind pedig az egészségiigyi szak-
dolgozdk szempontjabdl természetesnek tekinthetd, ha
a koszonetnyilvanitds gesztusa nem materializaloédik
pénzben kifejezhetS értékben. Erre szamos kilfoldi és
sok belfoldi kutatds nem tér ki, pedig a kdszonet a beteg-
nek nem keriil semmibe, mig az egészségiigyi szakdolgo-
z6 betegekkel szembeni attitdidjét pozitivan befolyasolja,
és jol elhatarolja az egészségligyi szolgaltatast az egyéb,
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személytelen vagy nem a bizalmi elven mikodé szolgal-
tatasoktol.

Kisebb értékd targyi ajindékot miitéti teriileten a leg-
tobb egészségiigyi szakdolgozo tavaly hetente egyszer
kapott. Idén a legtobben havonta egyszer kaptak ilyes-
mit. A kisebb értékii ajandéktargy értéke idén alkalman-
ként atlagosan 3409 Ft, hosszabb bennfekvés esetén
5846 Ft volt. Belgyogydszati teriileten tavaly a legtob-
ben hetente egyszer, mig idén havonta egyszer és tobb-
havonta egyszer kaptak kisebb értékd ajandékot. E teri-
leten idén alkalmanként dtlagosan 2772 Ft, mig hosszabb
bennfekvés esetén 5013 Ft volt az ajaindék értéke. Gyer-
mekgyogyaszati teriileten tavaly hetente egyszer, idén
havonta egyszer kapott a legtobb vilaszad6 egészségiigyi
szakdolgozdé kisebb értékd ajandéktargyat. Ezen a terii-
leten idén alkalmanként atlagosan 2945 Ft, mig hosz-
szabb bennfekvés esetén 5106 Ft volt a kisebb ajindék-
targy értéke.

Miitéti teriileten a legtobb egészségiigyi szakdolgozo
tavaly azt jelolte be, hogy havonta egyszer kapott na-
gyobb értékil ajandéktargyat, mig idén azt, hogy soha.
Idén, akik mégis kaptak, atlagosan 26 667 Ft értékben
kaptak alkalmanként nagyobb értékd ajindékot, mig
hosszabb bennfekvés esetén dtlagosan 32 500 Ft érték-
ben. Belgyogyaszati teriileten a legtobben tavaly havonta
egyszer, mig idén soha nem kaptak ilyesmit. Idén, akik
mégis kaptak, dtlagosan 22 500 Ft értékben kaptak alkal-
manként nagyobb értékd ajaindékot, mig hosszabb
bennfekvés esetén dtlagosan 30 000 Ft értékben. Gyer-
mekgyogyaszati teriileten tavaly és idén is a legtobben
soha nem kaptak nagyobb értéki ajindéktargyat. Idén,
akik mégis kaptak, dtlagosan 25 000 Ft értékben kaptak
alkalmanként nagyobb értéki ajandékot, mig hosszabb
bennfekvés esetén atlagosan 38 333 Ft értékben.

A betegattitidok valtozisa is sziikséges lenne a vilto-
zis kiteljesedéséhez, a hdlapénzadasi hajlandésig nem
szlint meg az 0j szabalyozas hatdsara. Erre utal, hogy
mind a mtéti, mind a belgydgyaszati, mind pedig a
gyermekgyogyaszati teriileten tevékenykedd egészség-
tigyi szakdolgozok utasitottak vissza pénzosszegeket a
2021. évi jogi fordulat utan is. Olykor egészen magas
osszeget. Példaul gyermekgyogyaszati teriileten el6for-
dult, hogy az egészségiigyi szakdolgoz6 2021 els6 négy
hénapjaban 50 000 Ft-ot utasitott vissza. Belgydgyaszati
teriileten pedig hosszabb bennfekvés esetén 30 000 Ft
éreékd ajandéktargy elfogadasardl is szamolt be egész-
ségiligyi szakdolgozo6, ami joval meghaladja a megenge-
dett értékhatirt. Tehat a betegek egy része tovibbra is
természetesnek tartja az informadlis juttatdst, és a biinte-
téjogi fenyegetettséget feliilirja a paciensek egészségtél-
tése. Kutatdsaink szerint a 2021. évi jogi fordulat utan is
nagyobb 0sszegii ajandékozas tapasztalhaté a mitéti te-
rileten. Baji és Guldcsi 2012-es kutatasi eredményei sze-
rint a magyar lakossag elfogad6 a halapénzzel kapcsolat-
ban, bar egyértelmlen nem a pénz, hanem az ajindék
jelenti a hala kifejezését. A valaszadék kevesebb mint fele
(48%) rendelkezett negativ attittiddel, tobb mint fele ko-
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zOmbds, vagy pozitivan itélte meg a halapénzt. Az ajan-
dékok megitélését tekintve a vilaszadok kozel egyenld
aranyban oszlanak meg a ’pozitiv’, a ’k6zombos’ és a
negativ’ kategoériak kozott. A jelenség , kiirtasaval” a va-
laszad6k tobb mint fele egyetértett [22].

Baldzs Péter 2014-ben igy fogalmazott: ,Az 1989-es
rendszervaltozas azért okoz mind a mai napig fennallo
fesziiltséget, mert elvileg megszabaditott benniinket a
megalkuvasok kényszerd vallaldsatol. A hdlapénzt mégis
azért véllaljuk, mert az *elényei’ megérik a kockizatmen-
tességet a rovid tava szemlélettel gondolkodod egészség-
politikiban” [23]. A 2021. évi jogi fordulat mar hosz-
szabb tavon tervez.

Kovetkeztetés

A halapénzrendszer leépitése a magyar egészségligyben
hosszabb id6t fog igénybe venni.

Az egészségiigyi szakdolgozok korében a pénz vissza-
utasitdsa ¢s jobbara a kisebb értéki ajindéktargyaknak a
kezelést kovetd elfogadisa jellemz6 az Gj jogszabdlyi
kornyezetben. A latens 6sszeg a 2021. janudri fordulat
utan novekedett a 2020 Gszén mérthez képest. A 2021-
ben mért adatok szerint a legtobb egészségiigyi szakdol-
goz06 az erkolesi ok mellett a biintetSjogi kovetkezmé-
nycktdl tartva utasitja vissza, azaz a jogszabalyvaltozast
az érintett egészségiigyi szakdolgozok ismerik, és hatasa-
ra megvaltozott a kordbbi készpénz- és ajindékelfoga-
dasi gyakorlatuk. Felmérésiink az egészségiigyi szakdol-
gozokra vonatkozik, akik a hdlapénznek arinyaiban a
legkisebb haszonélvezdi voltak, ezért ebbdl a felmérés-
bél az orvosi szokdsokra és attittidokre vonatkozdan
nem lehet kovetkeztetést levonni.

Az NVSZ nyilvinossigra hozott tigyei alapjan korab-
ban is korrupciénak mindsiil§ tigyeket tartak fel szamos
esetben, azaz a jogszabalyviltozastdl fiiggetlen teriileten
er6sodott az egészségiigy antikorrupcids feliigyelete, de
megindult a valédi paraszolvenciatigyek feltirdsa is.
Szakdolgozokra vonatkozodan csak az el6z6 kategoriiba
tartozo esetekrdl hallottunk.

Az elGzetes, az ellatis megkezdése el6tti juttatis ma-
gas ardnya — bar kis 6sszegl ajandék kategoridjaba sorol-
tan — tovabbra is jelent8s korrupcids kockazatot, illetve a
korrupcié tényleges jelenlétét mutatja.

A régionkhoz tartozé orszagokkal foglalkozé friss
szakirodalmi kozlemények és az altalunk végzett empiri-
kus kutatds eredményeinek Osszevetése alapjan Magyar-
orszdg a szlovéniai példa megvaldsitdsa felé indult el. A
halapénz-mentesités ott sem valésult meg hidnytalanul,
de a magyarorszagi reform el6tt Szlovéniaban sikertilt
el6szor jelents dttorést elérni az egészségiigyi korrupcio
elimindlasa terén.

Bayji és Guldcsi adatai az idGsebbeket mutatjik elfoga-
dobbnak a jelenséget illetGen [22]. Ez magiban hordoz-
za a fokozatos megszlinés esélyét, amennyiben az orvo-
sok és a betegek kozott is ,,felnd egy olyan genericio”,
amely mar eleve halapénzellenes, és nem kivanja fenntar-
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tani a kordbbi gyakorlatot. Bar a vilaszadok szama alap-
jan nem vonhatunk le ilyen kovetkeztetést, bizunk ben-
ne, hogy a 2020-as és a 2021-es felmérés sorin a
gyermekgyodgyaszatban észlelt helyzet mar a hozzaaillas
valtozasat jelzi. E teriilet (fiatal sziil6k mint a juttatas
forrasa) volt a legkevésbé érintett a korrupcids mértékd
halapénzzel /ajandékkal.

Anyagi tamogatis: A kézirat megirdsa anyagi timogatas-
ban nem részesiilt.

Szerzdi munkamegosztis: J. M.: A kérdGives kutatas ered-
ményeinek értékelése és a cikk megirisa. K. E. M.: A ku-
tatds szakmai feliigyelete és a cikk megirdsa. A cikk vég-
leges valtozatat mindkét szerzd elolvasta és jovahagyta.

Erdekeltségek: A szerzGknek nincsenek érdekeltségeik.

Ko6szonetnyilvanitas

Koszonjiik az Szegedi Tudoményegyetem Apolisi Igazgatdsiganak a
valaszadok elérés¢hez nyqjtott segitségét.
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(Mastol ne varj egyebet, csak mit magad tettél vele.)
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