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Az egészségligyi szakdolgozok jovedelmének alakulasa
2004-2021 kozott hazankban

Boncz IMRE, ELMER DIANA, NEMETH NOEMI, CSAKVARI TIMEA, AGOSTON ISTVAN, KAJOS LUCA FANNI,
SAAGHY ANDREA, KASADI MARTA, ENDREI DORA

BEVEZETES — Kutatasunkban célul tiiztiik ki
a Magyarorszagon foglalkoztatott egészség-
tgyi szakdolgozék atlagos havi jovedelmé-
nek vizsgalatit 2004-2021 kozott, kilonos
tekintettel a 2021. évre.

ADATOK ES MODSZEREK — Az adatok az
Orszdgos Korhdzi FGigazgat6sdg adatbazi-
sabol szarmaznak. IdGsoros elemzésiinkbe
valamennyi dllami egészségtigyi intézmény
teljes munkaidében foglalkoztatott egész-
ségligyi szakdolgozdja bevondsra kertilt.
Intézményi szintl elemzéstinkben minden
allami kérhdz valamennyi foglalkoztatott
egészségligyi szakdolgozojat figyelembe
vettik.

EREDMENYEK — Magyarorszagon a teljes
munkaidében foglalkoztatott egészséguigyi
szakdolgoz6i atlagkereset a 2017-2019 ko-
z0tti idészakban elérte, majd 2020-t61 meg-
haladta a nemzetgazdasagi brutté &dtlagke-
resetet. 2020-ban a koérhazi egészségligyi
szakdolgozok atlagos havi jovedelme orsza-
gos szinten 447 956 Ft/1276 €, mig 2021-ben
495933 Ft/1383 € volt (+11%). Ez az orszagos
intézetekben 2021-ben 561 412 Ft/1566 €, a
klinikai kozpontokban 538 055 Ft/1501 €, a
févarosi kérhdzakban 536 196 Ft/1496 €, a
megyei kérhazakban 473 044 Ft/1319 € és a
vérosi kérhdzakban 461 473 Ft/1287 € 6sz-
szeget jelentett.

KOVETKEZTETESEK — Magyarorszdgon a tel-
jes munkaidében foglalkoztatott egészség-
tigyi szakdolgozoi atlagkereset a 2017-2019
kozotti idészakban elérte, majd 2020-t6l
meghaladta a nemzetgazdasagi brutté
dtlagkeresetet. 2021-ben az orszdgos inté-
zetekben volt a legmagasabb az &tlagos
havi kérhazi egészségtigyi szakdolgozéi jo-
vedelem Magyarorszdgon. A legalacso-

THE NON-DOCTOR HEALTHCARE
PROFESSIONALS" INCOME EVOLUTION
BETWEEN 2004-2021 IN HUNGARY

INTRODUCTION - This study aims to exa-
mine the average monthly income of non-
doctor healthcare professionals employed
in Hungary between 2004-2021, with spe-
cial regard to 2021.

DATA AND METHODS - Data were deri-
ved from the database of the National
Directorate General for Hospitals. Non-
doctor healthcare professionals employed
full-time in all public health services were
included in our time-series analysis. In our
institutional-level analysis, we considered
all non-doctor healthcare professionals
employed in state owned hospitals.
RESULTS - In Hungary, the average
monthly income of full-time non-doctor
healthcare professionals reached the natio-
nal average gross income level in the peri-
od 2017-2019, and then surpassed it from
2020 onward. In 2020, the average
monthly income of hospital based non-doc-
tor healthcare professionals at national le-
vel was 447,956 HUF/1,276 €, while in
2021, it was 495,933 HUF/1,383 € (+11%).
In 2021 it was 561,412 HUF/1,566 € in
national institutes, 538,055 HUF/1,501 € in
clinical centers, 536,196 HUF/1,496 € in
capital hospitals, 473,044 HUF/1,319 € in
county hospitals and 461,473 HUF/1,287 €
in urban hospitals.

CONCLUSIONS — In Hungary, the average
monthly income of full-time non-doctor
healthcare professionals reached the natio-
nal average gross income in the period bet-
ween 2017-2019 and then surpassed it
from 2020 onward. In 2021, the average
monthly income of hospital based non-
doctor healthcare professionals in Hungary
was the highest in national institutes. There
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nyabb és a legmagasabb atlagjovedelem
kozotti kiilonbség a csak aktiv vagy aktiv- és
kronikusfekvébeteg-szakellatast is nyuajté
intézményekben 1,73-szoros volt.

egészségiigy,

egészségiigyi szakdolgozok,
jovedelem, allami kérhazak,
intézménytipus

z dpolék szdma az Organisation for Eco-
Anomic Co-operation and Development

(OECD) orszagaiban 1000 lakosra vetit-
ve 7,0 férél 8,8 fére nétt 20002019 kozott.
Ehhez a novekedéshez az egyes orszigokban a
végzett dpol6 hallgatéi létszdm emelkedése és a
kulfoldon képzett dpolék migriciéja is hozzi-
jarule (1, 2).

A megfeleld szint{i dpoléi ellitottsig és az dpo-
16k szellemi és lelki egészsége a beteg és az egész-
ségligyl rendszer szempontjibdl egyarint fontos,
mivel hatdssal van az egészségiigyi mutatok ala-
kul4sdra, a betegbiztonsigra, az ellitds min&ségé-
re, a szervezethez valé elkotelez8désre, a pro-
duktivitdsra és a betegelégedettségre (3-8).

Az egyes hazai intézményekben fennill6 dpo-
|6hidny az dpolészemélyzet rendszertelen mun-
kabeosztasit eredményezheti (9), melynek szi-
mos negativ kovetkezménye lehet az 4dpolok
egészségére vonatkozdan, beleértve az alvismi-
n&ségre gyakorolt hatdsit, a gastrointestinalis és
pszichoszomatikus panaszok fokozottabb el6-
fordulasat, a kronikus betegségek kialakulasanak
magasabb esélyét vagy a dohdnyzas fokozottabb
elterjedését és a koffeintartalmi italok megnove-
kedett fogyasztdsit (10-12).

A hazai egészségiigyi szakdolgozok korében a
kiégési szindréma és a depresszié eléforduldsi
gyakorisiga magas (13, 14), amit a Covid-19-
pandémia tovabb sulyosbitott (75). Egy hazai ta-
nulmédnyban a magyar dpoldk 48,0%-a fontolgat-
ta kiilonb6z8 gyakorisiggal a palyaelhagyist,
59,1%-a mds egészségiigyi munkara val6 dttérést
és 42,9% a kilfoldon térténd munkavéllalast (76).
A magasabb kiégési szintnél a palyaelhagyds gon-
dolata gyakrabban meril fel (17).

Az egészségiigyl humdnersforras-krizis a ma-
gyar egészségiigyl rendszert is kihivis elé allitja
(18-21).

A killfsldén torténd munkavallalds egyik haj-
téere a bérezéssel kapcsolatos elégedetlenség
(22). Radioldgiai egészségiigyi szakdolgozok ko-

was a 1.73-fold difference between the
lowest and the highest average income in
institutions providing only acute or acute
and chronic inpatient care.

healthcare,

non-doctor healthcare professionals,
income, public hospitals,

type of institution

rében végzett hazai kutatdsban a megkérdezettek
tobb mint fele tud megélni a fizetésébdl (56,4%)
kevés tartalékoldsi lehetséggel. A vélaszadok
kozel egynegyede (22,5%) mésodallisban is dol-
gozik, 21,5%-uk pedig maximum hidrom tgyele-
tet vallal (23). Magyar gy6gytorndszok kérében
végzett vizsgilatban a gydgytorndszok 50,6%-4t
foglalkoztatta a palya elhagydsinak gondolata,
melynek egyik leggyakoribb okaként az anyagi
megbecsiilés hidnyit emelték ki (24). Az anyagi
megbecsiilés hidnyanak esetében a gyogytorni-
szokndl 55-sz6rds az esély az orszdgon kiviili
munkavéllaldsra (25). Sziilészn8ket vizsgilé ta-
nulmanybél az deriilt ki, hogy a sziilészn8k sajat
béritket méds kodrnyezetitkben él6kéhez hasonlit-
va inkdbb tlagon alulinak és némiképp megfele-
16nek {télték meg, mis intézményben dolgozé
kollégaikhoz viszonyitva tébbnyire megfelels-
nek tartottdk. Mds egészségiigyi szakdolgozoké-
hoz képest a régi rendszerben képzett sziilész-
n&k leginkabb némiképp megfelelének, az OK]J-s
végzettségliek tobbnyire nem megfelelének, a
BSc-s végzettségliek tobb mint fele némiképp
megfelelnek tartotta a fizetését (26).

Az OECD jelentése szerint az OECD-orsza-
gok tobbségében a kérhizi dpoldk valamivel tob-
bet kerestek 2019-ben az egyes orszagok atlaghé-
réhez képest. Az eurépai orszdgok koziil altald-
ban a kozép- és kelet-eurépai orszigokban keres-
nek a legkevesebbet az dpoldk. Ez a kiillonbség
bizonyos esetekben akdr hiromszoros-négysze-
res is lehet. A Covid-19-pandémia sordn az dpo-
16k dltal végzett faradhatatlan kiizdelemnek ko-
szonhetSen az dpoldi fizetésekre is egyre tébb
figyelem irdnyult. Szamos orszdg a pandémia so-
rin kiillonb6z8 mértékd bonusz juttatdsi rend-
szerrel honorélta a frontvonalban végzett mun-
kit (1).

A hazai egészségligyi szakdolgoz6i tirsadalom
jovedelmi helyzetével foglalkoz6 szakirodalom
igen korldtozottan 4ll rendelkezésre (27, 28). Az
egészségiigyl szakdolgozoi életpalyamodell fej-
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lesztése kiemelt fontossdgt a biztonsigos beteg-
ellitds szempontjabol. Kutatdsunkban célul
tiztik ki a teljes munkaidben foglalkoztatott
egészségiigyi szakdolgozok dtlagos havi jovede-
lemviltozasanak vizsgilatat 20042021 kozott és
az atlagos havi kérhazi (aktiv- és/vagy krénikus-
fekvbeteg-szakellitist nydjté intézmények)
egészségiigyl szakdolgozéil jovedelemmel kap-
csolatos intézménytipusonkénti egyenl&tlensé-
gek feltérképezését Magyarorszagon.

Adatok és médszerek

A kutatds tipusa kvantitativ, retrospektiv kutatas,

lemkiegészitése) tgyeleti és készenléti dij, tal-
munkadij, kereset (alapilletmény + illetmény-
pétlékok + illetménykiegészitések + iigyeleti és
készenléti dij + talmunkadij), egyéb személyi
juttatds, jovedelem (kereset + egyéb személyi
juttatds) (29-31).

Elemzésiinkben kizarélag aktiv- és/vagy kro-
nikusfekv&beteg-szakellitdst nydjté intézmé-
nyekre, illetve ezekben az intézményekben fog-
lalkoztatdsra irdnyul6 jogviszonyban all6 egész-
ségligyl szakdolgozéira f6-
kuszaltunk. Kizértuk azon
intézményeket, ahol nem je-
lentettek le korhazidgy- és/
vagy egészségiigyl szakdol-

A megfeleld szintd
apoléi ellatottsag, az

gozdi jovedelemadatot. Vala- apOlOk szellemi és lelki

mennyi intézménynél meg-
adtuk az aktiv- és kronikus-
fekvibeteg-szakelldtasra vo-
natkozé lejelentett dtlagos

amit adatbdzis-elemzéssel végeztiink. Az Orszi-
gos Korhazi Féigazgatésig (OKFO) gondoza-
siban levé Orszdgos Statisztikai Adatgyfijtési
Program (OSAP) 1626. és a kdzponti illetmény-
szamfejtés korébe tartozé intézmények esetében

egészsége a beteg és az
egészségligyi rendszer
szempontjabol egyarant

a 2204. nyilvantartdsi szdmd, ,,Adatgytjtés, illet-
ve adatdtvétel az egészségiigyl dgazati munkaiigyi
és bérnyilvintartdsi rendszeréhez” ciml adat-
gy(ijtésbdl és adatitvételbsl a ,teljes munkaids-
ben foglalkoztatott (29)” egészségiigyi szakdol-
gozok dtlagos havi brutté jovedelemadatait kér-
titk el kiilon adatigénylés atjan (2020/V0001858)
id8sorosan azon évekre, ahol e foglalkozési cso-
port tekintetében rendelkezésre 4ll adat a Koz-
pontban (2004-2021). Az id8soros egészségligyi
szakdolgozéi jovedelem adatokat a Kozponti
Statisztikai Hivatal (KSH) oldaln elérhetd teljes
munkaidben alkalmazisban allék havi brutté
nemzetgazdasigi 4tlagkeresetéhez viszonyitot-
tuk visszamendlegesen.

Az egészségiigyi szakdolgozok 1étszdm- és jo-
vedelemadataira vonatkozé médszertani Gtmuta-
t6 az OKFO honlapjan elérhets (30).

Az egészségiigyi szakdolgozoi jovedelem in-
tézménytipusonkénti egyenlStlenségeit is meg-
vizsgaltuk, amihez a 2020. és a 2021. évekre
vonatkozéan az alibbi adatokat igényeltitk és
elemeztiik: a teljes és részmunkaid&ben, valamint
egyéb jogviszony szerint foglalkoztatott egész-
ségligyl szakdolgozok atlaglétszima és egy f6re
juté havi brutté jovedelme, valamint az aktivfek-
vBbeteg-szakellatis és kronikusfekvSbeteg-szak-
ellatds d4gyszama intézetenként.

A jovedelemadatok illetményelemei az aldb-
biak: alapilletmény, illetménypétlékok (vezetdi
p6tlék + cimpotlék + gépjarmiivezetési potlék
+ idegennyelv-tudasi p6tlék + munkahelyi p6t-
lék + miszakpétlék + egyéb potlék), illetmény-
kiegészitések (illetménykiegészités + egyéb
tobbletmunkadij és egyéb jogcimen térténé kifi-
zetés + tizenharmadik havi illetmény + jutalom
+ nyugdijasok pénzellatist helyettesitd jovede-

fontos.

havi k6rhazi dgyszdmot 6sz-
szesitve, és megvizsgaltuk a
lejelentett kérhdzi dgy és az
egészségligyi szakdolgoz6i jovedelem kozotti
dsszefiiggést. Spearman-féle korreldciot hasznal-
tunk az §sszefliggés vizsgalatira, mivel a normal-
elosztas feltétele Shapiro— Wilk-teszttel nem tel-
jesiilt. Az egyes éltaldnos feladatokat ellité fek-
vBbeteg-szakellitist nytjt6 egészségiigyi intéz-
ményeket ezutdn intézménytipusonként csopor-
tositottuk (virosi koérhizak, megyei koérhazak,
févarosi korhazak, egyetemi klinikai kézpontok,
orszagos intézetek) és kizdrtuk a sztikebb teriile-
ten, specialis feladatokat ellat6 korhdzakat (szak-
kérhizak, MAV Kérhiz és Rendel8intézet,
Igazsigiigyi Megfigyel§ és Elmegyogyité Inté-
zet, Budapesti Médszertani Szocidlis Kézpont és
Intézményei) és a szakteriileti feladatokat elldté
nem allami intézményeket (egyhdzi kérhizak,
Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet, a ta-
tai Kastélypark Klinika Egészségiigyi Szolgaltaté
Kft., az MH Egészségiigyi Kézpont), valamint az
egyéb tipust intézményeket. Az orszigos intéze-
tek besoroldsindl a 47/2018. (XII. 21.) EMMI
rendeletet vettiik figyelembe (32). A 2021. év vé-
gén megjelent 653/ 2021. (XI. 30.) Korm. rende-
let médr nem érinti elemzésiinket (33). Az intéz-
ményeknél lejelentett havi kérhizi egészségiigyi
szakdolgozéi tlaglétszam segitségével sulyozott
itlagjovedelmet szimoltunk intézménytipuson-
ként, illetve meghatdroztuk az orszdgos dtlagjo-
vedelmet is valamennyi bevilasztott intézmény
figyelembevételével.

Tehat a hosszt tava id8soros elemzésnél teljes
munkaid8re vonatkozé elemzést készitettiink,
mivel igy 4lltak rendelkezésre az adatok (1. db-
ra). Az intézménytipusonként térténd teriileti
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1. dbra. Teljes munkaidében foglalkoztatotr egészségiigyi szakdolgozdk dt-
lagos havi keresete a nemzetgazdasdgi dtlaghoz viszonyitva (2004-2021)
(forrds: OKFO OSAP 1626, 2204; KSH)

elemzésnél ezzel szemben valamennyi foglalkoz-
tatottra (teljes, rész, egyéb) alltak rendelkezésre
az adatok (1. tdblizat, 2-5. dbra).

Valamennyi szdmitdsunkat nominélértéken ad-
tuk meg, és eredményeinket eurdban is 4tsza-
moltuk a Magyar Nemzeti Bank vizsgélt évben
érvényes éves atlagirfolyaman [példaul 2020.
(351,17 Ft/€) és 2021. évi a (358,52 Fr/€)].

Az adatgyjtéshez kothetd torténeti dttekin-
tés, jogszabilyi hattér, a jelentések modszertani
hittere, az adatgy(jtés szerkezete és annak
moédja, az adatgylijtési programban hasznilt fo-
galmak, valamint az OSAP-kétetek tartalma mér
korabban ismertetésre keriiltek (31, 34, 35).

Eredmények

Az 1. dbra a teljes munkaid@ben foglalkoztatott
egészségiigyi szakdolgozok atlagos havi jovede-
lemadatait mutatja be a 2004-2021 kozotti 1d6-
szakban. A vizsgalt id@intervallumban az 4tlagos
havi egészségiigyl szakdolgozoi jovedelem 3,65-
szorosara (141 092 Ft-ro6l 515 068 Ft-ra/561 €-
rol 1.437 €-ra) emelkedett. Az dtlagos havi
egészségiigyi szakdolgozoi jovedelem 2011-2012
(+13,2%), 2016-2017 (+15,8%), 2017-2018
(+16,0%) és 2019-2020 (+29,0%) kézotti évek-
ben emelkedett a legnagyobb mértékben. Az
egészségiigyi szakdolgozoi jovedelem 2017-2019
kozotti id8szakban érte el, majd 2020-t6l elézte
meg a nemzetgazdasagi itlagkeresetet (1. dbra).
Az 1. tibliazatban az aktiv- és/vagy krénikus-
fekvibeteg-szakellatist nydjté intézményekben
intézménytipusonként meghatdrozott é4tlagos

havi kérhizi egészségiigyi szakdolgozéi jovede-
lem és annak orszagos dtlagtdl valé eltérése, vala-
mint a 2020-2021-es id8szak véltozasai keriilnek
bemutatasra. Megéllapitottuk, hogy a kérhizban
foglalkoztatott egészségiigyi szakdolgozok atla-
gos havi jovedelme Magyarorszigon az aktiv-
és/vagy krénikusfekvSbeteg-szakellatdst nydjté
intézményekben 2020-2021 kozott 447 956 Fe-
rél (1276 €) 495933 Ft-ra (1383 €) +11%-kal
nétt. Ezen id8szak alatt az orszdgos édtlag szdza-
lékaban a relativ poziciék nem véltoztak: az or-
szagos intézetek, a klinikai kézpontok és a f&va-
rosi kérhdzak esetében volt a legmagasabb az
tlagos egészségiigyl szakdolgozéi jovedelem,
mig a megyei kérhazakndl és a virosi kérhazak-
nal a legalacsonyabb (1. tdblizat).

Az orszagos intézetek (n = 9) korében 2021-
ben 561412 Ft (1566 €) volt az dtlagos havi egész-
ségiigyi szakdolgozéi jovedelem. A legmagasabb
itlagjovedelem a Gottsegen Gyorgy Orszigos
Kardiolégiai Intézetben (666 482 Ft, 1859 €), mig
a legalacsonyabb az Orszagos Sportegészségiigyi
Intézetben volt (384699 Ft, 1073 €). A legmaga-
sabb és legkisebb é4tlagos havi jovedelem kozotti
differencia az orszdgos intézetek esetében 1,73-
szoros volt.

Az egyetemi klinikai kézpontok (n = 4) koré-
ben 2021-ben 538055 Ft (1501 €) volt az 4tlagos
havi egészségiigyi szakdolgozéi jovedelem. A
legmagasabb dtlagjévedelem a Semmelweis Egye-
temen (585 511 Ft, 1633 €), mig a legalacsonyabb
a Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpontban
volt (515199 Ft, 1437 €). A legmagasabb és legki-
sebb 4tlagos havi jovedelem kozotti differencia
az egyetemi klinikai kézpontok esetében 1,14-szo-
ros volt.

A f6vérosi kérhizak (n = 8) kérében 2021-
ben 536 196 Ft (1496 €) volt az dtlagos havi egész-
ségiigyl szakdolgozéi jovedelem. A legmaga-
sabb atlagjovedelem az Eszak-Kozép-budai
Centrum, Uj Szent Janos Kérhaz és Szakrendels-
ben (573 831 Ft, 1601 €), mig a legalacsonyabb a
Budai Egészségkdzpont Kft.-nél volt (504296 Ft,
1407 €). A legmagasabb és legkisebb 4tlagos havi
jovedelem kozotti differencia a f8varosi kérha-
zak esetében 1,14-szoros volt (2. dbra).

A megyei kérhizak (n = 17) kdrében 2021-ben
473 044 Ft (1319 €) volt az 4tlagos havi egészség-
gyl szakdolgozéi jovedelem. A legmagasabb
itlagjovedelem a Pest Megyei Flor Ferenc Kor-
hazban (530 514 Ft, 1480 €), mig a legalacsonyabb
a Borsod-Abatj-Zemplén Megyei K6zponti Kérhaz
és Egyetemi Oktatékérhizban volt (424 583 Fr,
1184 €). A legmagasabb és legkisebb dtlagos havi
jovedelem kozotti differencia a megyei kérhdzak
esetében 1,25-szoros volt (3. dbra).
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1. tablizat. Kérhdzi egészségiigyi szakdolgozok dtlagos havi j6vedelme intézménytipusonként (2020-2021) (forrds

1626, 2204)

Intézménytipus

Kérhazak

szama

Egészségiigyi

szakdolgoz6i

atlagjovedelem (Ft)

Orszigos

itlag

szazalékaban

vérosi kérhdz 44 410 850 Ft (1170 €) 35419 91,7%
megyei kérhaz 17 431 031 Ft (1227 €) 20 486 96,2%
févarosi kérhiz 9 473 378 Ft (1348 €) 47 313 105,7%
klinikai kézpont 4 491 845 Ft (1401 €) 35023 109,8%
orszdgos intézet 11 493 874 Ft (1406 €) 71921 110,3%
Orszdgos Osszes/dtlag 85 447 956 Fr (1276 €) 51154 -

- OKFO OSAP

Intézménytipus Koérhazak Egészségiigyi Orszagos Viltozas Novekmény
szdma szakdolgozéi atlag 2020-2021 2020-2021
itlagjovedelem (Ft) szdzalékdban
vérosi kérhdz 44 456 946 Ft (1275 €) 53 697 92,1% 1,11 11%
megyei kérhiz 17 473 044 Ft (1319 €) 31577 95,4% 1,10 10%
fGvirosi kérhaz 8 536 196 Ft (1496 €) 23792 108,1% 1,13 13%
klinikai kézpont 4 538 055 Ft (1501 €) 33 149 108,5% 1,09 9%
orszagos intézet 9 561 412 Ft (1566 €) 88 395 113,2% 1,14 14%
Orszdgos Osszes/dtlag 82 495 933 Fr (1383 €) 67 070 - 1,11 11%
A virosi kérhazak (n = 44) korében 2021-ben [ et B orszégos dtlag
456 946 F't (1275 €) volt az dtlagos havi egészség- | §
tigyi szakdolgozéi jévedelem. Azon vérosi intéz- %05 600000 Ft —273831 Ft
p . . N, 504296 Ft
mények korében (n = 11), ahol csak krénikus | 25 500000 Ft
agyat jelentettek le 405 459 Ft (1131 €), migazon | %.:3 400000 Ft
vérosi intézmények kérében (n = 33), ahol pedig gsijo 388 888 E
sz o £ P : 20\®
cs.ak aktiv dgyat vagy kronikus és aktiv dgyat is | g < 100000 Ft
lejelentettek, 461473 Ft (1287 €) volt az atlagos 32 0Ft
havi egészségiigyi szakdolgozéi jovedelem. A | & §?§~ Q9§ 5\5‘7 N@@ g g
csak aktiv- vagy aktiv- és krénikusfekvébeteg- éo FE © 9 g_ T S £
szakelldtdst nyujté koérhizak tekintetében a A $ 3 Q8 NS ¢ &
PAT ol w4 & £ F & S E P
legmagasabb 4tlagjovedelem a Bugit Pal Kor- o S F 39 g5 €5 & 8
) , 5 o > &
hazban (520354 Ft, 1451 €), mig a legalacso- j Nq? S S é‘q;: X \q;“ & &
nyabb a Koch Rébert Kérhaz és Rendel&inté- @ F ;fui,g oy <&@
& »
zetben volt (405 671 Ft, 1132 €). A legmagasabb S S kg
z M z e . . M M * * %
és legkisebb 4tlagos havi jovedelem kozotti diffe-

rencia a varosi kérhiazak esetében 1,28-szoros
volt (4. dbra).

Megallapitottuk, hogy 2021-ben Magyarorsza-
gon a legalacsonyabb (384699 Ft, 1073 €) és leg-
magasabb (666 482 Ft, 1859 €) itlagos havi egész-
ségiigyi szakdolgozéi jovedelem kozott a csak
aktiv- vagy aktiv- és kronikusfekvsbeteg-szak-
ellatdst 1s nydjté intézményekben 1,73-szoros
kiilonbség volt. A legnagyobb jévedelembeli in-
tézménytipusonkénti egyenl&tlenségeket az or-
szagos intézetek esetében, mig a leghomogénebb
képet a f6varosi kérhdzak vonatkozdsiban ta-
pasztaltuk (5. dbra).

2. dbra. Korhdzi egészségiigyi szakdolgozok dtlagos havi jovedelme a
fbvdrosi kérbdzakban (2021) (forrds: OKFO OSAP 1626, 2204)

Valamennyi aktiv- és vagy krénikusfekvébe-
teg-szakelldtdst nyGjté intézmény vonatkozisa-
ban pedig — az intézmény tipusitdl figgetleniil —
gyenge, pozitiv irinyu szignifikdns dsszefiiggést
tapasztaltunk a kérhazi 4gyszdm és az egészség-
tigyi szakdolgozéi jovedelem kozott 2021-ben
(r = 0,343, p < 0,001) vagyis a magasabb kérha-
zi 4gyszimhoz kissé magasabb egészségiigyi
szakdolgozéi dtlagjovedelem tarsul.
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3. dbra. Kérhdzi egészségiigyi szakdolgozok dtlagos havi jovedelme a megyei
kérhizakban (2021) (forrds: OKFO OSAP 1626, 2204)

Megbeszélés

Kutatdsunkban a teljes munkaidgben foglalkoz-
tatott egészségiligyl szakdolgozok atlagos havi
jovedelemviltozdsit vizsgaltuk 2004-2021 ko-
z6tti id8tartamban. Feltérképeztiik ezenfeliil az
itlagos havi kérhdzi egészségiigyi szakdolgozoi
jovedelemmel kapcsolatos teriileti egyenl8tlen-
ségeket Magyarorszdgon a 2020 és a 2021-es
évekre vonatkozdan.

Az egészségiigyi szakdolgozék — kiemelten
az dpolok — megtartdsira és jovedelmére a Co-
vid-19-pandémia miatt t6bb figyelem iranyult.

Franciaorszdgban a kérhazi segédapoldk fize-
tését az eurdpal atlag szintjére emelték, ami mi-
nimalisan nett6 183 € emelést jelentett szemé-
lyenként. Azonban ez az dtlagosan 15%-os eme-
lés sem oldja meg hosszt tivon az dpoléi palya
vonzéva tételét (36). Olaszorszdgban az olasz
»Helyreallitisi és Alkalmazkodasi Terv” szerint

1,18 millidrd € megtakaritdst virnak az egész-
ségligyl rendszer atszervezésétdl. Azonban az
egészségiigyi bérek tekintetében 2 millidrd €-ra
lenne sziikség (37). Anglidban a kormény az
dpol6 szakszervezetekkel torténd megallapodisa
utdn — az orszagra nehezedd gazdasigi teher és a
pandémia okozta nyomds elismeréseképpen — a
korabbi béremelésen felil a 2022-2023-as 1d6-
szakra tovabbi 2%-os jutalmat ad az dpoléknak.
A 2023-2024-es id8szakra pedig 5%-o0s béreme-
lést igért meg (38). Skécidban 586 millio £-ot
forditanak az egészségiigyi szakdolgozéi bér-
emelésre, amely dtlagosan 6,5%-0s novekedést
jelent a bérekben (39).

Az OECD Health at a Glance 2020-as jelentés
szerint az unids orszdgokban dtlagosan az d4polék
jovedelme 2020-ban némileg magasabb volt,
mint a nemzeti atlagbér. Ez alél kivételt jelentett
példdul Finnorszag, Lettorszdg, Franciaorszag,
Litvania, ahol az dpolék kevesebbet, a nemzeti
itlagbér alatt kerestek. Magyarorszig e tekintet-
ben az uniés orszagok felsd negyedéhez tarto-
zott Gordgorszaggal megegyez szinten és vala-
mivel az unidés orszigok atlaga felett. A V4-ek
tekintetében a 3. helyen alltunk 2020-ban (40).

Hazinkban az egészségiigyi szakdolgozoi
jovedelem a nemzetgazdasigi atlagkeresetet a
2017-2019 kozotti id8szakban érte el, majd
2020-t6] megelSzte azt. A felzirkézashoz tobb,
kiemelt egészségpolitikai déntés kapcsolddik.

Az egészségiigyi szakdolgozéi bérfejlesztés
egyik allomdsa volt a 2017-t8] elindulé Miha-
licza-6sztondij, ,amelynek célja a felséfoka vég-
zettséggel rendelkezd dpolok timogatdsa a mes-
terfokozat és okleveles dpol6, tovabba okleveles
kiterjesztett hataskord dpold szakképzettség
megszerzésében” (41), valamint a 2018 8szén ki-

—— varosi kérhdazak —— orszagos atlag
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520 354 Ft

453 440 Ft
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200 000 Ft
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4. dbra. Korhdzi egészségiigyi szakdolgozok dtlagos havi jovedelme a virosi kérhdzakban (2021) (forrds: OKFO

OSAP 1626, 2204)

*Aktiviekvibeteg-szakellitason nem jelentett le dgyat.
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irt BSc-6szténdij egészségtudomanyi BSc-kép-
zésben részt vevs hallgatok szdméra (42).

Az Orszaggy(lés a 2020. évi C. torvénye (43)
rendelkezései alapjan az egészségiigyi szolgélati
jogviszony megalkotadsival egyidejiileg a kozal-
kalmazotti jogviszony 4talakult, mely az orvosok
mellett az egészségiigyi szakdolgozdkat is érin-
tette. Az orvosi béremelés egyik feltételeként
meghatdrozott tovibbi munkavégzésre irdnyuld
jogviszony létesitésének elézetes engedélyez-
tetése az egészségiigyl szakdolgozokra is vonat-
kozik.

A Covid-19-viligjdrviny sordn nyujtott aldo-
zatos munkdjukért az arra jogosult orvosok és
egészségligyl szakdolgozok is egyszeri 500 000 Ft
brutté elismerésben részesiiltek 2020-ban (44).

Az intézménytipusokon beliili legmagasabb és
legalacsonyabb 4tlagos havi kérhazi egészségiigyi
szakdolgozéi jovedelem kozotti differencia ha-
zankban az orszdgos intézeteknél 1,73-szoros, a
klinikai kézpontok esetében 1,14-szoros, a {&va-
rosi kérhazaknal 1,14-szoros, a megyei korhazak
esetében 1,25-szoros, mig a varosi kérhazak vo-
natkozasiban 1,28-szoros volt.

Nemzetkdzi viszonylatban az egészségiigyi
intézmények jellemz&ihez kothets atlagos dpo-
161 6rabérekben rejls egyenl&tlenségekrsl egy
amerikai tanulmdny is beszdmolt. A vizsgilt
intézmények (n = 534) tekintetében az itlagbér
37,20 $ volt 6ranként. A varosi és vidéki teriile-
teken 37,91 $ és 29,33 $, a nonprofit és pro-
fitorientalt miikodést intézményeknél 37,35 $ és
36,47 $, a nem megfelel§ apoloi ellitottsigt in-
tézményekben 32,23 $, mig a megfelel§ szin-
tliekben 43,67 $ volt az atlagos dpoléi 6rabér
(45). Egy mésik amerikai tanulmdny hasonlé k-
vetkeztetésre jutott: végzettségtdl fliggetleniil a
vérosi dpolok szignifikinsan magasabb fizetést
kaptak, mint a vidéki 4poldk szinte minden pra-
xisban, kivéve az otthoni egészségiigyi ellitdsban
és az orvosi rendel8kben t6rténd munkavégzés
tekintetében (46).

Kutatdsunk egyik f6 megillapitisa, hogy a tel-
jes munkaidben foglalkoztatott egészségiigyi
szakdolgozéi atlagkereset 2017-2019 koézotti
1d8szakban elérte, majd 2020-t6] meghaladta a
nemzetgazdasigi atlagkeresetet. Kutatdsunk ma-
sik konkltziéja, hogy 2020-ban és 2021-ben is az
orszagos intézetekben volt a legmagasabb az dt-
lagos havi koérhazi egészségiigyi szakdolgozoi
jovedelem Magyarorszigon. Ezen 1d8szak alatt
az orszagos atlag szdzalékdban a relativ pozicidk
nem véltoztak: az orszdgos intézetek, a klinikai
kézpontok és f&varosi kérhazak esetében volt a
legmagasabb az itlagos egészségiigyi szakdolgo-
z01 jovedelem, mig a megyei korhdzaknil és a
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5. dbra. Korhdzi egészségiigyi szakdolgozok dtlagos havi jovedelme intézmény-

tipusonként (2021) (forrds: OKFO OSAP 1626, 2204)

varosi kérhdzaknal a legalacsonyabb. A legala-
csonyabb és a legmagasabb atlagjovedelem ko-
zottl killonbség a csak aktiv- vagy aktiv- és kro-
nikusfekv8beteg-szakellatdst is nywjt6 intéz-
ményekben 1,73-szoros volt Magyarorszigon
2021-ben.

Az egészségiigyi dolgozok kiszdmithato, iite-
mezett béremelésének folytatdsa, az intézmény-
tipusonkénti egyenl&tlenségek felszimoldsa és a
hatterében huzédé okok feltirdsa tovabbra is
szitkséges a munkaerd meg@rzésének és fejlesz-
tésének céljabol.

Tanulmdnyunk limiticiéi kéziil kiemelendd,
hogy jelents eltérések lehetnek az egészségiigyi
szakdolgozdk szakiriny képzettségével kapcso-
latos jovedelmek intézményi szint{i bontdsiban,
illetve szakmankénti bontisiban, azonban vizs-
gilatunkban ezen adatok nem alltak rendelkezés-
re, mellyel az intézményi dtlagos egészségligyi
szakdolgoz6i jovedelmi eltérések vizsgilatat
tovabb lehetne drnyalni. Kutatdsunk jévedelema-
datai a tobbletmunkat is tartalmaz6 illetményele-
mek szerinti bontdsban nem alltak rendelkezés-
re, amellyel vizsgalni tudtuk volna az illetmény-
elemek, példaul a leterheltségbdl ad6dé illetmé-
nyelemek (példaul tiigyeleti munka, talmunkadij)
véltozasit. A maginegészségiigyi ellitasbol szar-
maz6 jovedelmek vizsgilatit nem érintette kuta-
tasunk.

ANYAGI TAMOGATAS

A kutatds az RRF-2.3.1-21-2022-00012 szdmii
~Humdn Reprodukciés Nemzeti Laboratérium”
cimii projekt tdmogatdsdval valésult meg. A kuta-
tast az Innovdciés és Technoldgiai Minisztérium
Témateriileti Kivdlésdgi Program 2021 Egészség
alprogramja tdmogatta, a Pécsi Tudomdnyegyetem
TKP2021-EGA-10 szdmii projekt keretében.
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