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Varakozunk. Ismételten varakozunk honapok ota,
vajon mit hoz szamunkra a jov6. A jové? Van egyal-
talan jovonk, lehet egyszer olyan szerencsénk,
hogy rank is gondolnak?

Hirleveliink is honapokat késett, mert szerettiink
volna jo hireket kozolni, szerettiink volna egy kis
optimizmust sugallni, hogy talan valami jobb
kovetkezik, hisz megigérték. Az igéreteket elso-
dorta a gorog allamcsdd, az uniod, a gondoltnal is
rosszabb 6rokség szomoru tényei.

Most ismételten azzal szembesiiliink, hogy stabi-
lizalni kell helyzetiinket, real értékben nem
novekedd finanszirozas mellett ismételten struktira-
valtas kovetkezik, ha jol szamolom, akkor a rend-
szervaltas oOta a tizenegyedik. Olvasom a Semmel-
weis tervet, mely jol tarja fel a helyzetet, de nagyon
hidnyos a megoldasra tett javaslatok sora. A legjob-
ban azt hianyolom, hogy - a divatos kifejezéssel élve
- az emberi er6forras szerepe nem kell§ sullyal
jelenik meg a dolgozatban. Az elmult 20 év kudarc-
sorozata egyik f6 oka véleményem szerint az, hogy
semmibe vették ezt a tényezGt. Minden reform, ata-

lakitas, struktaravaltas (barhogy nevezziik is) nem
vihet$ végbe motivalt szereplSk nélkil: motivalt
orvos, motivalt egészségligyi dolgoz6 (és termé-
szetesen motivalt beteg). Lassan nem lesz kit mo-
tivalni, mert nemcsak orvosaink, hanem most mar
jol képzett apoloink ezrei is a hataron tul keresnek
egy olyan helyet, ahol mind anyagi, mind erkolcsi
szempontbol megkapjak azt a megbecsiilést, amely
ezt a hivatast megilleti. Figyelem politikusaink, még
egy elszalasztott ciklus és nincs tovabb. Illetve van
tovabb, mindig van valami, de azt mar nem hivhatjak
egészségligynek. Kovetelni nincs erdénk, nem
merink, mert atomizalodtunk, kiégtiink, Ossze-
fogasra képtelenek vagyunk, erre kényszeritettek
minket. De most cseperedd utodaink mar masképp
gondolkodnak, Ok miar a szabad vilag sziilottei és
neveltjei. Ok bitrak és Iépnek is. Nem koveteliink,
hanem javasolunk, kériink. Becsiiljék ezt meg.
Amennyiben sikeres egészségligyet akarnak, azt csak
veliink tudjak elérni. Motivaljanak végre, mert - biz-
ton tudom, szivilk mélyén egyetértenek velem -
megeéri.

Dr. Kovats Attila

Mirol olvashat a hirlevelben?

Az évben torténtekrdl; emlékezetes évfordulo

1 - Trianon; megyei kamarank tevékenységérol; kivalo

intézményi kezdeményezésrol (Flor Ferenc Korhaz rezidensi iskolaja), szomora eseményekrol, mikor kol-

légank tavozik orokre kortinkbdl (dr. Ulbing Istvanra emlékeziink), etikai helyzetiinkrdl ir elemzést
jogaszunk, szigordan vett szakmai kérdésekrdl (a beutalisok rendjérdl). Es ismételten megorvendeztet
minket dr. Szasz Istvan Tas egy-egy irasaval, versével.
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Nektink, a Pest Megyei Orvosi Kamara tagjainak,
kiilonosen annak a kamara életét mozgasban tarto
csapatnak, kik az eltelt ellentmondasos két évtizedet
Vele kuzdottiik at, hihetetlentil hangzik a hir:
meghalt Ulbing Istvan. Pista nincs. Nincs és nem
csak etikai kodexet s egy megismételhetetlen pél-
daképet hagyott maga utan, de szikar kivansagot is:
,Temetésemen ne magasztaljanak”.

Kivansagat fia szeretetteljes Otlettel hidalta at s az
alabb mellékelt forditott kronologiat olvasta fel
csupan.

Most azonban, hetekkel a szomoru nap utan, talan
beszélhetiink mar néhany szot, ha kivansagat
tisztelve nem is annyira Rola, de djabb szivbéli
kedves ravaszkodassal, a magunk nyereségeirdl €s az
ebbdl természetesen eredd veszteséguinkrdl.

Azt amit 6 a magyar egészségiigy asztalara letett, ma-
gunkénak tudhatjuk. Ahogyan élt és a MUNKAHOZ
viszonyult 0rok példaként vihetjik magunkkal.
Tobb korosztalyban tarthatta életben az orvos 6rok
példajanak eleven képét s ennek hianya nagy
vesztesége azoknak, akik most - ebben a moralis val-
sag szaggatta id6szakban - nem tekinthetnek fel Rea.

Ilyen embernek és orvosnak lenni s kozben a valaha
volt presztizs belsé szinvonalabdl egy jottanyit sem
engedve, korszerlinek, szellemesen ironikusnak, a
veszedelmek dolgaban allandoan résen levének, a
hibakra sértd szandék nélkiil ramutatni képesnek és
kozben a legkellemesebb tarsasagi partnernek is
lenni, ki tud a mai eltorzult vilagban?

Az ember és az orvos €letutjat tekintsiik még egyszer
at, a fia ifj. Ulbing Istvan altal Osszeallitott - emlitett
- kronologia szerint:

Edesapamnak hatirozott kivinsiga volt, hogy a
temetésén senki ne magasztalja, ne zengjen rola
dicshimnuszokat.

Az akaratat tiszteletben tartva ezért ugy szeretnék
rola megemlékezni, hogy felidézek néhany rész-letet
élete filmjébdl, idében forditott sorrendben - vala-
hogy tgy, ahogy O az utolsé pillanataiban Gjra
végignézhette 78 évének eseményeit.

e 2010 aprilis 29-én11 6ra 18 perckor, kozel fél
éves, erds fajdalmak-kal teli id8szak utin életének
78., hazassaganak 53. esztendejében hunyt el ott-
honaban. Edesanyam volt vele és néhinyan azok
koziil, akik a gondozasaban segitettek.

e 2009 decemberében A Magyar Orvosi Kamara

" Dr. Utbing
Istvanra

emlekeziunk

Hippokratész emlékérmet adomanyoz neki,
melyet betegsége miatt mar nem tud személyesen
atvenni.

2009 novemberében egy kronikus derékfajas
kivizsgalasa soran dertl ki - szamara teljes
meglepetésként-, hogy fajdalmainak oka egy
olyan betegség, amely abban a stadiumaban mar
nem gyogyithato.

Munkassaganak utolso két évtizedében tobb szak-
mai és tarsadal-mi szervezetben tolt be vezetd
tisztséget, tobbek kozott:

- a Magyar Orvosi Kamara Etikai Kollégiumanak
alelnoke, elnoke,

- A Tarsadalom-orvostudomanyi Tarsasag fGtitkara
- Bioetikai Tarsasag alelnoke,

- a Pest-megyei Orvosi Kamara Etikai Bizottsaga-
nak elnoke.

2002-ben nyugdijba vonul.
2001 augusztus 29-€n megsziiletik unokaja, Anna

2000-2001-ben megszervezi az elsé Orszagos
Etikai Konferenciat valamint ehhez kapcsolédoéan
kozremiikodik az Etikai Kodex 1étrehozasaban.

1987-t61 2002-ig Pomazon a Munkatherapias In-
tézet, majd Galfi Béla Korhaz osztilyvezet$ f6or-
vosaként megszervezi az interdiszciplinaris
belgyogyaszati osztalyt, a diagnosztikai részleget
és bevezeti a nemzetkozi apolasi rendszert.

1975 és 87 kozott az Egészségligyi Szakdolgozok
Kozponti Tovabbképzd Intézetének féigazgatod
féorvosa, ahol kidolgozza és megszervezi orszagos
szinten a kozépfokua tovabbképzések rendszerét,
annak 54 szakon torténd bevezetését; a hazi
betegapolas-gondozas oktatasi rendszerét.

A hazi apolasrol és gondozasrol irt konyvét szazez-
ernél is tobben vasaroljak meg.

1975-ben csaladjaval visszakol-tozik Budapestre.
1972-ben Egészségligyi szervezés szakvizsgat tesz.

1970 jalius 16-an megsziiletik masodik gyermeke,
Eva.

1966 szeptember 5-én megszi-letik els§ gyer-
meke, Istvan.

1958-76-ig a Balassagyarmati Varosi Korhazban
dolgozik orvosként, majd belgyogyasz vezetd fGor-
vosként. Itt tobbek kozott megszervezi a Kozponti
Orvosi konyvtarat, Magyarorszagon el$szor a



tertileti diabétesz gondozast,a vilagon elészor a
tomeges diabétesz sziirést 30 ezer f6 részvételé-
vel; a szimultan tobblépcsds kivizsgalast, Magyar-
orszagon els6ként az intenziv posztoperativ
részleget; a Rokus Korhazzal egyidGben kialakitja
a diétas rendszert; az Orszagos Pszichiatriai Intézet
mellett megszervezi az interdiszciplinaris osztalyt.

¢ 1962-ben Belgyogyasz szakvizsgat tesz.

e 1958ban Summa cum laude orvosi diplomat
szerez.

e 1957 julius 14-én itt, a Szent Istvan Bazilikaban
hazassagot kot Dr. Maczkovich Evaval.

e Az 1956-0s forradalom idején sziikségkorhazat
hoz létre a budapesti Jedlik Anyos Gimnaziumban.

1952-t61 58-ig a Budapesti Orvostudomanyi
Egyetem hallgatoja.
194861 52-ig a budapesti Jedlik Anyos Gimnazi-

A

umba jar. Eltanuld, kit(ing érettségit tesz.

* 19396l a piaristaknal, majd a bencéseknél jar
elemi iskolaba.

Molnar Lajos konyve kapcsan

* 1932 szeptember 18-an
sziiletik meg Ulbing Istvan
és Bauer Piroska egyetlen
gyermekeként.

Eddig a kronologia.

Kedves Pistank! Nehéz idok
utan, tartast és Kkitartast
igényl6 kemény munka
kovetkezik szamunkra.
,Nem temetni jotttink” tehat
Téged. Maradj veltink!

A PMOK ES MINDEN BIZONY-
NYAL AZ EGESZ MAGYAR
ORVOSTARSADALOM S A
BETEG, DE REMENYKEDO
MAGYARSAG NEVEBEN:

MI MIND.

Gondolatok

,, Amit a legfontosabb, hosszan tarto
artalomnak vélek: szembeforditotta
a betegeket az orvosokkal.,,

Mott6 1. ,az gydrat ldt a ldtcsén és szdn-
tofoldeket, mig én a dolgozot is, ki dol-
gaért remeg”

(Radnoti M.: Nem tudhatom...)

«

Mott6 2. ,Kegyes szdndék kegyetlenségre hajt...
(Shakespeare: Hamlet)

Egy biztos: érdekes és figyelemremélto olvasmany.

Talan a konyv feléig is eltartott, mig teljesen hatasa
alatt voltam - aztan elkezdtem emlékezni: a barat-
némre, aki egyszer csak nem talalta kezelGorvosat a
megsziinésre itélt osztalyon - honapok mulva dertilt
ki, hogy azota a svéd betegeket gyogyitja. A kol-
légara, aki azt mondta, inkabb elmegy butikosnak,
ha mar a munkahelyét kihuzzak al6la - utobb azért
mégis igaba hajolt egy masik helyen. Osszeszokott,
csapatban dolgoz6 emberek, egyszerre csak szét-
szorva a sz€Ilrozsa minden iranyaba - nem tudom
szamokba pontositani, de azt hiszem, szellemiekben
tobbet veszitett az orszag, mint amit anyagiakban
nyert az egészségligyi reform kapcsan.

Amit a legfontosabb, hosszan tarté artalomnak
vélek: szembeforditotta a betegeket az orvosokkal.
Addig sulykolta, hogy eddig nem volt jo az orvosi
ellatas, de most aztan az 4j rend szerint majd meg-
fegyelmezik a hanyag doktorokat, hogy a betegek
ezt elhitték - ezért akkor is hibat kerestek és talal-
tak az orvos munkajaban, ha az megfeleld volt.
Azt igérte, kiszoritja a halapénzt az egészségiigy-
bdl - kézben hianyt generalt, az pedig, tudjuk,
torvényszerden korrupciora vezet.

Minden éremnek két oldala van: az egyik, amit a
konyvben a szerz$ leir; a masik, amit latunk,
tapasztaltunk. Tual nagy a kiilonbség a két oldal
kozott. Mikozben mindnyajan tudtuk, hogy az
egészségligyben van mit rendbe tenni, nem gon-
doltuk, hogy a reform, mint tornado, robog at
az életinkdon. A betegek sorsa sem lett jobb:
hosszabb varakozas mindentitt, varolistak, elége-
detlenség.

Lehetett volna jobban csinilni? Megtudjuk-e
valaha?

2010. aprilis 25.
T.K.
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Szt. Rokus szobra
a Rékus kapolna
homlokzatan

STRAUB, Philipp Jakob
Szt.Rdékus szobra 1757
Magyar Nemzeti Galéria

Advent kezdetén mint minden évben most is
osszetiltlink néhanyan kollégak, és kiosztottuk
egymas kozott az év hatralévd részére a felada-
tokat, igy a kamara év zar6 lapjanak tervezetét.

Nekem csak ugy lazan odavetették: ,Te mesélj a
Rokusrol”.

A csodalkozastol elakadt a szavam, mert szivem
szerint rogton visszakérdeztem volna ,Hogyan
lehet, hogy még nem unjatok, hisz immar négy év-
tizede ezt teszem.”

Azutan azon kezdtem gondolkodni, melyik Rokus-
rol meséljek?

Arrol a Rokusrol, amelyik el6felvételivel a zsebem-
ben befogadott, és itt tolthettem egy évet, egy fan-
tasztikus ember - Hegediis Tanar Ur labora-
toriumaban?

Mar az elején éreztem, hogy kiilonos hangulata
vilagba csoppentem. Tudtam diplomaval is ide
szeretnék visszatérni.

Kiilon kegye a sorsnak, hogy igy tortént, €s azutan
kis kitérokkel, jarva mas korhazakat, a vilagot, itt
1épkedtem elére, eljutva két igazgatodi sz€ékig is.
Arrol a Rokusrol meséljek, ahol lattam mtSasztal
mellett a hires ,Struman”, Pommersheim Pro-
fesszor Urat, aki ha reggel csokornyakkendében,
elegansan bejott, a fiatal sebész kollégak tisztele-
tiik jelétil, ,csokolom”-mal koszontottek.

P2

A szakmak nagyhirt képvisel6i arra torekedtek,
hogy minél tobb ismeret megszerzésére sarkall-
janak benntinket. Elvarasaik voltak, aminek jo volt
megfelelni.

A sebész Hiittl professzortol Lestar tanar urig, vagy
az intenzives Lencz prof-tol Incze tanar urig, a
gyerekgyogyasz Gyengési Laszlotol Goldschmidt
professzorig, n6gyogyasz Rigod Janos tanar urtol,
esetleg a fiilész Jasper Antal tanar urt6l Székely
Tamas tanar arig, a belgyo-gyasz Varga Istvan -

Varkonyi Andras - Preisich Péter tanar uraktol, a
szemész Vorosmarty prof. artol Vamosi tanar arig,
vagy az orszagosan is kuriozum-nak szamit6 szajse-
bészetr4l Nagy-Bogi-Oberna tanar urak veze-
tésével, avagy a patologus Beregi - Konyar
professzor asszonyokrol. Ezek csak hirtelen eszem-
be jutott, 6nkényesen kiragadott nevek.

A professzorok sorat azzal a velem egytitt kezdo fi-
atal mitGssegéd nevével zarom, akit Lichtenberger
Gyorgy-nek hivtak, és élete egyik legfontosabb célja
a gégészeti daganatos betegek életének jobbitasa
volt. E célt szolgaltak talalmanyai, m{téti technikai.

Ahogy most nézem, a legtobben koziiltik ma mar
csupan az emlékeinkben ¢élnek. Ezek az emlékek
pedig egyre elevenebbek.

Akkor meséljek arrol a Rokusrol, azokrdl a kol-
1égakrol, akik akar sajat elhatarozasbol, akar a sors
adta helyzet okan, szerte az orszagban, vilagban
adjak tovabb a Rokusban megszerzett tudasukat?

Nehéz volt tovabb Ilépni. Akar jobban, akar
rosszabbul alakult is az €lete valakinek. Az eré egy
részét az a szakmai tudas €s szellemiség adta, amit
kaptunk tanarainktol. Ez pedig ma is biztonsagot ad.

Arra neveltek minket, hogy soha nem feledve a
gyokereinket, helytalljunk minden helyzetben.

Koszonet érte Mindegyiktiknek.

Advent van, a varakozas ideje.

Kivancsian varjuk, hogy mi lesz a fa alatt.

Az én jo tiindérem, ha teljesitené a kivansagomat,
azt kérném tdle, hogy a mostani fiatal Kollégak is
talaljak meg az életben a sajat ,Rokus”-ukat. Azt a
fix pontot, amit el lehet hagyni, ahova vissza lehet
térni, ahol olyan kollégakat, baratokat talal az
ember, akikre probléma esetén barmerre sodorja is
az élet, mindig szamithat.

2010. Adventjén
Dr. Bajko Eva
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VISSZATERO GONDOLATOK TRIANONROL,

EGY TALAN UTOLSO ESELYT NYUJTO PILLANATBAN

Amikor a 90 éves szomoru évfordul6 elstti honapok-
ban ismét letiltem, hogy Gjragondoljam és aktualis for-
maban rogzitsem gondolataimat, melyeket - meggys-
z6désem szerint - nagyon sokan szaz és ezer formaban
mar atgondoltak, Gjra csak azt kérdeztem magamtol,
hogy gyaszbeszéd irasara késziilok-e? Aztan megint
arra gondoltam, hogy gyaszolni igazan csak ter-
mészetes helyzetekben lehet. A halal az élet része, a
gyasz az ezzel jar6 fajdalom feldolgozasa, vagyis egy
normalis és sziikséges, 1étlink menetébe beagyazodott
folyamat. Altala is tébbek lesziink, ekkor épiil igazin
tudatosan belénk mindaz a tapasztalat, amit az eltavo-
zott reank hagy. Féleg a lelkiek, de egyebek is. Ekkor
probalunk felemelkedni a vigasztalé Atyahoz és lesstik
lizenetét. Vagyis mindaz, ami akar a legtragikusabb
halallal kapcsolatos, tehat a gyasz is: az élettel, a 1éttel
jar6 természetes dolog, vagy, ahogy mondjak: a fel-
dolgozas, a nagy szintézis.

E gondolatok fényében Trianonra emlékezni mégsem
egészen gyasz-szertartas, Trianon emléknapja nem
gyasznap, bar a fekete lobogot illendd lenne minden-
hol kitlizni. Trianon ugyanis szamunkra egy torté-
nelmi képtelenségnek tiind és soha el nem fogadhato
tragédia. Nem természetes halal, s tobb, mint varatlan
baleset. Sajat szubjektiv itélettink szerint nem illesz-
kedik be természetes modon a torténelmi léttink folya-
mataba. Alattomos gyilkossagi kisérlet, egy orszag
hatiban tudatosan otthagyott kés. Es ma mar az
ujjlenyomatok is egyre ismertebbek.

Ezzel talan mar meg is adtam a valasz egy részét azok-
nak, akik a Trianon téma hallatan sebek nyalogatasat,
sirankozast, a megvaltoztathatatlan balga felemle-
getését, a szomszédok felesleges irritalasat vagy sok
mas, mar-mar sablonos ellenérvet vagnak az arcunkba,
s még legjobbjaink kozt is van olyan, aki arra biztat,
hogy nézziink elére, ne mertiljiink el a multba.

De Trianon szamunkra mégiscsak tény, s bar nektink
ugy tlinik, hogy soha meg nem magyarazhato, azota is
a magyar €let olyan csomopontja, ahova ok-okozati
alapon minden visszavezethetd, s ami ok-okozati
alapon minden el6tte tortént eseménnyel is Osszefligg.

Trianon tanulsag. Trianon egyarant lehet a pusztulas
kockazata, vagy a megmaradas tapasztalata. Természe-
tes életosztontink, melyet a legkiilonbozébb ellen-
érdekelt erdk tiizzel-vassal pusztitananak, azt kivanna,
hogy e kett koziil az utobbira figyeljliink. Ez lenne az
emlitett valasz masodik és talan fontosabbik része.

Vagyis Trianon nem egy természetes halaleset vég nél-
kaili siratasa, hanem egy természetellenes, megfontol-
tan aljas gyilkossag miatti fajdalom, melynek ered-
ményében igenis gyakorlatiasnak és dnvédelmtinket
szolgalonak kell lennie, éppen az elemzésében rejlé
fontos felismerések és tapasztalatok altal. Mi ugyanis fo-
Iyamatosan és még igen sokaig Trianon el nem ismert,
fel nem ismert, s6t felismerni tilos csapdajaban vagyunk.
Egy rovid Osszegz6 elmélkedés nem helyettesitheti a
konyvtarnyi irodalmat, s ez a konyvtarnyi irodalom
sem volt képes még feldolgozni a tragédiat teljes
mélységében. Kisérletek vannak és vélemények, de
most talan nem is ez a pillanatnyilag fontos, hanem az,
hogy arrol az el6bb felvetett alapallasbéli, szemléleti
kérdésrdl beszé€ljtink, s annak dolgaban hozzunk don-
tést, hogy kell-e emlegetni Trianont vagy sem. Vagyis:
van-e gyakorlati, a megmaradasunkat szolgalo értelme
az emlékezésnek?

Nos, én meggy6z6déssel allitom, hogy igen.

Ugyanis jol felismerhetd az a tény, hogy minden bajunk,
keserviink, amely azota is felhalmozodott, amely jelen-
leg is pusztit, amely a jovGben is fenyeget, oda vagy oda
is visszavezethetd, s természetesen azokhoz az okokhoz
lenségnek tartom azt, hogy egy ilyen dragan megfizetett
tapasztalat, melynek parja alig van a torténelemben,
feledésbe menjen, s ne szolgilja Gj hibak megels-
zésének lehetGségeét. llyet egészséges gondolkodis nem
tanacsolhat, legfeljebb atgondolatlansag, gyavasag vagy
ellenségesség. Az atgondolatlansag lehet akar a sok
zavaros eszme €s igyekezet félrevezets erejét tikrozd
téves itéletalkotas is. A gyavasag is el6fordulhat, mert bi-
zony tudjuk, hogy kényelmes allaspont a hallgatas, az
annyit hallatott hamis tanacs elfogadasa, mint példaul
az, hogy a szomszédok érzékenyégét ne sértsd. De a
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SiRO KERESZT

Két orszag kozt allok
utszéli kereszt,
elhullott rolam
badogeresz,
lecsorog arcomon
esdcsepp konny,
nincsen gyolcslepedo
a koldokomon.
Vackorfak allottak
valaha itt,

vandor térdepelt

ha Utja erre vitt,
kalapja levéve

az ocska avitt,
lelkében éL6 volt
még az a hit,

mely 6sszefogta

a hét hatart,
megallitott itt
gyalogost, batart.
Aztan elfogyott

mint kulacsbol bor,
mar nem allott meg itt
senki kobor,

s huztak a fak kozé
szogesdrot hatart,
tilalomfa vart itt
gyalogost s batart.

Szasz Istvan Tas
Abbazia,
2010. aprilis 14.

sajat tudatunk gyengiilését 6hajto kiilsé ellenséges igény
is €1, a bels6rél nem is beszélve. Erre magam is tudok
faj6 példaval emlékezni, hiszen amikor igen jeles kor-
ben tartottam egy elGadast e témarol, a nyomdai meg-
jelentetést ahhoz kototték volna, hogy ,depolitizaljam”
azt. Minden é€pesz(i ember tudja, hogy ez lehetetlen. S
mégis az ijedt nagyérdemt kozonség 95 szazaléka lehaj-
tott fejjel surrant ki mellettem az eléadoterembdl.
Ereztem, hogy félnek valamitdl, valakitdl(?), sajit belsé
szellemi kisérteteikt6l, attol, amit beléjiik neveltek, s
amiatt vagy annak hianyaban, amit nem neveltek
beléjik. Mindez nemrég tortént. 2008 6szét irtuk akkor.
Milyen érdekesen valtoznak az id6k: par honappal
ezelGtt bocsanatot kértek a hangadok, s probaltik a
felel@sséget masra haritani. Mellesleg e jobb sorsra
érdemes szellemi korben kaptam nagyhir(G kollégatol
Fideszes-bérenc besorolast 2004. december 5. puszta
felemlitése miatt.

De térjiink vissza szorosabban vett témankhoz.

Trianon el6zményeit torténelmi kronologiaba szede-
getik, s egyre gyl az anyag, melyben ott talalhat6 a
bolcs, onkritikus, de nem Onpusztitd, 6nostorozo,
hanem elemz6 szemlélet. Valoban voltak botlasaink,
voltak hibaink, de ezek nem lehettek egyediili magya-
razatai annak, ami tortént, hacsak vissza nem megytink
a naiv kérdésig, hogy Arpad apank miért éppen ide
vezérelte népét. Persze itt is vannak hisztérikus, de
inkabb a rombolas szandékaval kitalalt elméletek,
melyek a tudomanyossagtol éppen ugy tavol allnak,
mint a jovébe tekintd, tanulsagot keresd bolcs szem-
1é16déstél. Es hany meg hiny spekulicio, el odiig,
hogy Trianon val6sagos aldas volt, mert megvédett
attol, hogy a szomszédos népek még tobb kozponti
tertiletet sziiljenek be, egészen Budapestig. Frdemes
ezen is elgondolkodni, hiszen veszélyes részigazsag
van benne, és akar unios gond is lehet belSle. Azt
hiszem, valamennyien latjuk keleti hataraink mentén a
roman nyelv( feliratokat: casa de vanzare (elado haz),
vagy a Pozsony kozeli ,atvasarlasokat”.

De Trianont a belsé torténések, beleértve a hibakat is,
egymagukban nem magyarazzak. A kiils6 okok elem-
zése pedig még nem ért el a valodi gyokerekhez, csak
kozeliti azokat. Még ma is kozhiedelem, hogy hat per-
sze a szemét franciak, meg Clemenceau, aki magyar
menyét utalta. Arra is emléksziink, hogy Maria kiralyné
luxus-prostitudltakat vitt Parizsba. Azt is olvastuk
ugyanakkor, hogy a megboldogult Ion Lancranjan
ezzel minket vadolt, s szerinte ezen is mulott a
romanok altal a Tiszaig remélt hatar hatrabb vonasa.
Aztan meg, hogy hajézhatonak mondtik a hatir menti
patakokat, korvasutakra volt sziikségiik, mondvan,
hogy ezek segitségével vihetnek csapatokat a voros
Oroszorszag ellen, stb. Jaj, de jo lett volna, ha csak
ennyirdl van sz0, s nem sokkal Osszetettebb és
tavolabbi meg tavlatibb érdekek sokasagarol, a mar
akkor éledezé globalizacio térvetéseirdl és haloirol,
melyeknek eredményei nemrég értek be nemcsak
nalunk, de eurdpai, s6t azt meghalado viszonylatban is.
Mert bar a részletek még kutatasra szorulnak, de egyre
jobban lathat6, hogy a hagyomanyos tarsadalmak
Osszeroppantasa volt a cél. A hagyomanyos tarsadal-
mak, a hagyomanyokat6rz6 tarsadalmak pedig a nagy
paraszti tarsadalmak voltak, a polgarosodasban elakad-
tabbak, elsGsorban Oroszorszag, s utana a Monarchia,
meg néhany szomszédja. Oroszorszagnak jutott a
Trockij és Lenin 4ltal oda beoltott Nagy Oktoberi Szo-
cialista Forradalomnak nevezett mindent pusztito

virus, a Monarchianak Trianon, s utobb Jalta ajandékai.
Nem kell ezt egy el6re megirt forgatokonyvként
elképzelni, de nem kevés érdek szerves Osszenovése
agy torténhetett meg, mint egy rakos daganat kialaku-
lasa. Szamos ok, szamos feltétel egytitthat6ja, immun-
rendszeri gyengeségeink és végiil olyan tumor
megjelenése, mely sajat vérellatasat is kialakitja.

A vart eredmény megsziiletett. Ma mar ezek a hagyo-
manyos tarsadalmak eltintek. A hagyomany6rzé
parasztsagnak még a farmerré valtozott maradékat is
irtjdk ahogy tudjak, még az agrarproletar is csak
atmeneti allapot volt. Nem Kkell, csak a lebutitott és
nemzeti tudatat vesztett egyénekbdl allo tomeg. Nem
kell a csalad, a kiskozosség, az allam, a nemzet, s per-
sze a hit sem. Mert ezek akadalyai a bovlit olcson ter-
mel6 és azt egyben fogyaszté tomegnek, amelyik
dolgozik, majd idejében meghal. Nem kivan sok pénzt
egészségére €s soha fel nem ébred testi és szellemi
kabulatabol, s6t igényli azt. Ezen az emberi taptalajon
vagy humuszon, ahogy én mondanam ,humus sapi-
ensen” tenyészik a globalizacios elit, a kevesek, a
kivalasztottak. Ok nem gondolkodnak el semmin.
A nyereségvagy mindent athat. Sajat utodainak jovéje
sem tét. Eppen most €ljiik 4t a bizonyit6 idészakot. Az
allamot leépiteni akar6 neoliberalizmus vilages6djét az
allamok segitségével oldotta meg, a tomegek karara és
bizony 6nként, jozan érvekre hallgatva ma sem haj-
land6 modositani elképzelésein. Néhany optimistabb
szakember hangja néha hoz némi optimista felhangot
is, Ok latnak szandékot valami finom iranyitasbeli at-
tervezésre, de ez még kevés az tidvosséghez.
Szamukra most is ugy néz ki, hogy a cél érdekében
minden megengedhetd, mikozben 1j tarsadalmi rend-
szerré valt talalmanyuk, a globalizacié vakon rohan
sajat vesztébe, ami nem is volna rossz, csakhogy az em-
beriség, torténetében elészor, olyan eszkozokkel él,
melyek az egész fold pusztulasat okozhatjak. Vagyis a
globalizacié 6nmagat falja fel, de forditott szandéku
vagy inkabb elborult elméjii Dugonics Titusz modjara
minket is magaval ranthat. Egy visszapillanto esszében
itt nem lehet id s terjedelmi lehet&ség pénziigyi rend-
szerek Osszeomlasat kovets katasztrofakrol, észak-dél,
esetleg viz-vilaghaborurol vagy a multikulturalizmus
erlltetése miatt kitoré kultirak kozti haborukrol,
kornyezet-szennyezésrol vagy az ennél is veszedelme-
sebb erkolesi hanyatlasrol besz€lni, és aztan elmertilni
alegszorny(bb témaban, a neoliberalizmus alaposabb
elemzésében. De abban a torténelmi pillanatban, mely-
ben most éltink, nem szabad elfelejteni néhany poli-
tikusi szot arr6l, hogy legalabb nalunk - Gj aldott
hungarikumként - sikertilt valoban demokratikus esz-
kozokkel forradalmat csinalni (aki akarja nevezze
masként s ekkora bajban ne a szavakon lovagoljunk) és
e hanyatlast felismerve megkisérelni a szinte lehetet-
lent, tiirelmes munkaval és egységgel haladni a nagy
aramlat ellenében - annak gyengébb sodrasu
oldalvizein - vagy mondhatnam ugy is, hogy ellen-
szé€lben krajcolni, j6 vitorlisok modjara.

Trianon ennek a vilagpusztito folyamatnak volt egyik
kezdeti allomasa, hibainkat kihasznalva, a felel6sséget
ravaszul reank haritva, az emberiség €s sajat magunk
hiszékenységét is bekalkulalva. A bonyolitok hierar-
chidjanak csak legalsé babjai voltak a Clemenceauk,
Lloyd Georgeok és Wilsonok. Még az 6ket feltehetGen
mozgaté Masaryk is kapta valahonnan a parancsot.
Hogy €lt a lehetGséggel sajat orszaga vélt érdekében
is, azon ne csodalkozzunk. De mondjuk ki nyugodtan,



hogy még az oly sokat emlegetett szabadkémuives vilag
érdeke sem lehet egyediili magyarazata a torténteknek
A jatszma végsé karvallottjai az akkori vesztesek és nyer-
tesek egytitt, a végeredmény dolgaban talan egyarant is.
Mert ebben nemcsak a vesztes allandoan szivargo vére,
kozponti idegrendszerének megbomlott miikodése,
levagott végtagjainak fantomfajdalma van benne, de a
nyertesek tilnyerési, orgazda- és a varatlan kincs
féltésével jar6 neurotikus reakci6i és szorongasai is. Es
persze ott horgad vesztes és nyertes felett egyarant a
neoliberalis elvek vezette globalizacié 0sszeomlasaval
jaro kozos nagy kockazat emlitett veszedelme is.

Természetesen ezernyi részletrdl lehet vitazni, elmél-
kedni és feltenni a ,mi lett volna ha” felesleges kérdéseit.
A maig tinnepelt Karolyi Mihily, a TanacskOztarsasag és
anépbiztosok nélktil masként zajlott volna sok minden,
a hadsereg leszerelése és a mégis-csak kialakult ellenal-
las megtorése nélktil mas lett volna a térkép, és sorol-
hatnank. De mindez a lényeget nem érinti.
Evszazadokra sz0l6 rakfenét bocsatottak a térségre, s
ezzel Eurépara is, mely hasonlé médon globalizacios
érdekeket szolgalo falanksagaval most a kis gdombdc
mesebeli szerepét jatssza el és szenvedi meg. A balkan
borzalmai, a Romaniat eddig még elkertils, minden mas
haszonélvezGt maris széthullasra 1té€l6 etnikai feszilt-
ségek sokatmondo6 bizonyitékok erre.

De mi a helyzet ma, a Trianon kovetkezményeit nyogd
€s a globalizaciot kiszolgal6 erSk hatalma alatt ny6gd
magyarsaggal? Mire szamithatunk? Mit tehettink?
Hiszen nincs kizarva, hogy a kozvetlentil Trianont
kovetd idoknél is stlyosabb helyzetbe hoztak minket,
és talan nem véletlentil éppen akkor, amikor mar a
nemzet immunrendszerét a nullaval tették egyenlGveé.

Trianon utan volt Bethlen-i konszolidacio, és bar ke-
servesen, de az orszag olyan fejlédést mutatott fel,
mely meghaladta a kincseit elorzo szomszédokét. Ma
az ezt biztosité erd és tudat nem létezik. A szorgos
neoliberalizmus elvégezte azt a munkat, mely a ma-
gyarsagot, mint emberanyagot, humussza komposz-
talta. Vannak még lelki és szellemi szigeteink, de a
tomeg mar nem hasonlithato ahhoz a régihez. Ezt bi-
zonyitotta december 5. egész torténete. Vagyis az
ujraépitkezést valahol sokkal mélyebben kell elkez-
deni. Amennyiben ez nem sikertil, akkor olyan val-
tozasokra késziilhetiink fel, melyek a megmaradast
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kérddjelezik meg. Errdl talin majd késbb.

Azok az er6k és hatalmak, amelyek nemcsak global-
homogenizacionkban, de eltlinéstinkben is érdekeltek,
most a globalizaci6 és Trianon meg Jalta eredményeit
kihasznalva és ,tovabbfejlesztve” késziilédnek. Nektink
csak akkor lehetett esélytink, ha mindenekel&tt kiter-
meliink egy olyan politikai ert, amely anélkiil, hogy
szembemenne a globalizacios fallal, képes minket az
emlitett oldalvizeken a remélt jovSbe el- s atvezetni, és
ha képesek lesziink ezt az er6t hatalomra is juttatni.
(Irtam ezt két évvel elébb!) A nagy munka csak ezt
kovetden képzelhets el. A nemzetet kell restauralni. S
ebben a munkaban nem az anyagi, a gazdasagi
lemaradas a legveszélyesebb, hanem az erkolcsi, a tu-
dati torzulas, melynek alanyai és elszenveddi vagyunk.

Ezért most, ebben a kegyelmi pillanatban mégis ugy
érzem, hogy az egyre jobban elfelejtett Uristen a most
bekovetkezett valtozasokkal is felkinal még egy utolso
lehetGséget arra, hogy bebizonyitsuk, nem halt ki
beldliink az a hihetetlen rovid reakcioidével fellob-
banni képes hit, egységigény, tlirelmes aldozatvallalas

és épitkezGi virtus. Hiszen Muhi utan, 150 torok év és
Habsburg ellensz€l ellenére, Trianont kovetéen, ma-
sodik vilaghaboras halalos sebekbdl labadozva vagy a
Rakosi korszak kozepette is képesek voltunk ezen tulaj-
donsagok egyikére-masikara. Csak éppen a neoliberalis
métely akadalyozott meg benne, éppen akkor, amikor
azt hittiik, legnagyobb az esély. Most valamennyi rejtett-
sejtett jotulajdonsagunkat kellene felmutatnunk. Egytitt
és EGYUTT és egyszerre. Es pillanatnyilag mindkozt a
legkérddjelesebb talan a tiirelem.

A komposztalodott nemzetnek a sz6 szoros értelmében
sajat humuszabol kell Gjjasziiletnie. Azt kell elérnie,
hogy ezen a csodalatos taptalajon ne masok
tenyésszenek, hanem egy Uj magyarsag és egy, azt
vezetni képes 0j magyar lelki-szellemi elit. Egy olyan,
amelynek egyetlen ismertetjele a tudas €s a becstilet
mellett a nemzet szolgalata.

A torténelemben semmi sem lehetetlen. Sikertilhet.

Trianon sz6 szoros értelmében vett revizija mar nem
elképzelhetd, de a Karpatmedence magyarsaganak
szambeli és mindségi gyarapodasa annal inkabb, s
akkor visszatér hajdani, sokat emlegetett vonzereje,
spontan asszimilacios vagy reasszimilacios képessége
is. Vigyazat, nem veszedelmes elméleteket akarok hir-
detni, csak visszatekintek a torténelembe. Szambeli fo-
gyatkozasaink kiegyenlitését sokban segitette az a
beolvadasi hajlam, melyet ez a vonzer$ ébresztett a
veliink €16 nemzetiségekben. Ezt erGszakolni soha
tobbé nem szabad, nem is tetttik, csupan halvany
kisérleteink voltak a XIX-XX. szdzad fordul6jan, s arra
is rafizetttink. Ahol viszont magatol jelentkezik, ott
meg-akadalyozni sem kell. Egyre inkabb elfogadjak
vilagszerte azt, hogy az egyén nemzetiségét maga val-
lalja, és ez annak a kultaranak és nyelvnek a felval-
lalasat jelenti, amelyik szamara a legelfogadhatobb.
Arra még van esély, hogy a magyar a Karpatmedence
meghatarozo nemzete legyen. Erre a multja s az annak
soran felhalmozott mérhetetlentil sok értéke nem
csupan feljogositja, de kotelezi is, amiben mar benne
is foglaltatik, hogy soha sem masok ellenében. Lehet
veltik, lehet értiik, de soha sem ellentik. De ugy is foly-
tathatnam, hogy csak egyitt, egymasra figyelve, netan
egymasra vigyazva.

Mert komoly figyelmeztetések szerint is nagy demog-
rafiai bajban vagyunk mindahanyan.

Amikor Trianonrol elmélkediink, elengedhetetlen
Makkai Sandor intelmének felidézése a magunk revi-
zi6jarol, az Onkritikus nemzeti 6nismeret, a hibaink
tanulsagaibol eredd sok tapasztalat felhasznalasa.

Ha tehat gyasznapot tartunk, mégsem elképzelhetetlen,
hogy akar az egyén vagy a csalad, a kisk0zOsség és a
nemzet is éptiljon belble, sajat humuszan tenyészve
munkalkodjon felviragzasan, fajdalmainak feldolgo-
zasaval késziljon a jovore, vagyis (és mégis) egészséges
gyaszreakciojaval a megmaradast szolgalva.

Nem sirankoznunk kell tehat, hanem tanulnunk, erét
meritentink, példakat keresniink és municiot
eljovend6 kis csatakhoz, napi vitakhoz, nagy
kiizdelmekhez, hosszas munkalkodasokhoz, a jovo
tiirelmes és aldozatos felépitéséhez.

Stily alatt a palma! Es utina azonnal a magyar minéség
Németh Laszl64 imperativusza. Az Gsi hibak s az 0j
kisértések felismerése, a felettiik megvivni sziikséges
gybztes harc magunkkal és persze szervezett €s
szervezetlen ellenfeleinkkel még el6tttink all.
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A szadai
Trianon emlékm

Minden feladat végrehajtasanak f6 és egytittes cél-
jaként kell lebegnie elSttiink a demografiai veszedelem
lekiizdésének. A tObbszor emlegetett tiirelmes aldozat-
vallalas a jov6 generaciok biztositasat szolgalja, s ebben
természetesen benne van sajat egyéni érdektink is, a
gondtalan s elégedetten visszapillantani képes Oregség.
Trianon egyetlen igazi ellenszere, a legbékésebb és leg-
biztosabb revizi6 a magyarsag szambeli fogyasanak
gyokeres megforditasa volna, Karpatmedencei jelen-
létének szambeli folényt is mutatd hangsulyositasa. Ez
ellen senkinek sem lehetne szava, de ezt remélni
nagyon nehéz akkor, amikor éppen a globalizacio tesz
meg mindent ez ellen, s amikor a tomeg tudatilag oly
mélyre stillyedt, a politikai szandék pedig oly sokaig
éppen ellenkez$ iranyba hatott, amikor a nemzet
érdekeit tagado er6k a human reprodukcioban el-
lenérdekelt, annak 6sztonét kiolto tarsadalmat probal-
tak reank erdszakolni.

Igen, ez volt minalunk, de sehol nincs megirva, hogy
ennek igy is kell maradnia. Ezért kell most erd, tiirelmes
reménység, kiizdéképesség, munkakedv, s a legfelsd
segitségbe vetett toretlen hit. Mert nektink is van fela-
datunk ezen a tajon - magunkeért és masokért egyarant
-, és ennek minden tehetségtinkkel meg kell felelntink.
Egyben pedig ezek azok a Trianon legyGzhetetlennek
hitt csapdajat felnyitni képes célok és elvarasok is,
melyek mentén csalhatatlanul fogjuk tudni lemérni
valasztott vezetSink teljesitményét.

De minthogy orvosok vagyunk, nézziink meg egy
masik aspektust is. Erre adott alkalmat szimomra egy
nemrég kapott felkérés. A szomoru évfordul6 kapcsan
kérdeztek meg el6szor arrdl, hogy Trianon, tul a szoka-
sos ért6 és értetlenkedd elemzéseken s foleg a hall-
gatason és gyakran ma is észlelhetd cenziran valamint
oncenzaran, milyen gondolatokat ébreszt, milyen
tapasztalatokra emlékeztet, egy negyven év kisebbségi
sorost is atélt egykori elmeorvos elméjében.

Valaszt keresvén legelGszor természetesen arra fi-
gyelmeztettem, hogy a kérdésnek vannak jeles és ava-
tott ismerdi. A téma mélylélektani, Jungi, a kollektiv
tudatalattit is tanulmanyozo6 hazai kutatéja Kosza Ida,
a honi lelkiallapotot pedig Kopp Maria és munkatar-
sai ragyogo konyvben ismertették s azdta forog
kozszajon is az anomia fogalma.

Mar itt megjegyzem, hogy ennek a jelenségnek a hat-
terében feltétlentil ott latom Trianon kozvetlentil vagy

kozvetve felkddld arnyat és ehhez szorosan kapcsolhato
modon a nemzettudat szisztematikus lerombolasanak
johiszemtien és ép ésszel megmagyarazhatatlan, Orilt
eredményeit. A Trianon effektus multja és jovSje
szorosan Osszefligg a nemzettudat kérdésével, a nemzet
lelki egészségének kérdéskorével.

A feltett kérdés megvalaszolasahoz magam csak kell6
szerénységgel és a kisebbségi Iétet gyakorlatban is meg-
tapasztalt értelmiségi, véletlentil egykori pszichiater,
gondolattoredékeivel probalok hozzajarulni.

Bar az eltelt évtizedek szivos ,kozpontositott”
eréfeszitései nyoman szinte altalanossa valt Trianon
emlegetésének fobidja, bar divatossa valt az a feltiletes
megallapitas, hogy Trianon emlegetése a sebek nyalo-
gatasa, meddG és hiabavalo s féleg a szomszédokat s a
vilagot ingerl$ cselekedet, ismét le kell szogeznem azt,
hogy aki ezeket a hibakat szeretné elkertilni, annak
éppen az ellenkezojét kellene tennie. Trianont tanul-
manyozni, elemezni, megismertetni sziikséges. Ennek
hianyaban 6rokos teher marad. Teher marad annak,
aki tud rola valamit s teher annak is, aki semmit vagy
szinte semmit nem tud errdl, de tudtan kiviil olyan
kornyezetben €1, mely szintén tudatosan vagy éppen
a nélkiil szenvedi meg Trianon csapdijanak kimond-
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hatatlanul sokrét(i kovetkezményeit.

Amikor Magyarorszag elszenvedte ezt a hatalmas
sokkhatast, mar nem allott a polgarosodas elérehal-
adtaval vilagszerte kialakult, tehat a népek és nemzetek
egytittélésének feltételeibe beépiilt szokvanyos, akkor
mar mindentitt jol-rosszul mikodd nemzeti tudat
olyan magaslatan, amely Trianont elviselni s még
inkabb megel6zni képes lett volna. Hiszen, ha a re-
formkor egészségesen felviragzO nemzeti tudata
toretlentil fejlédik tovabb, talan eljuthattunk volna
odaig, hogy annak mas nemzeteknél is felbukkano
zsengéit megérthessiik, s ezzel elejét vegyik a
katasztrofanak, illetve mederbe tarthassuk azt.

Trianon azonban bekovetkezett. Maga a kivitelezés
megszamlalhatatlan hats6 szandékkal volt telitve és
olyan mértékben igazsagtalan volt, hogy aki id6t szan
a szerz6dés tanulmanyozasara jol lathatja: itt egy
nemzet elpusztitasa volt a f6 célkitlizés. Gazdasagi €s
lélektani feltételeink ellehetetlenitésével, minden
feltételezés szerint varhaté demografiai 6rvénnyel, et-
nikai tisztogatassal. Hogy ez a pusztulas eddig nem
kovetkezett be, az mégiscsak ¢életképességtlinket
dicséri, hogy ez folyamatosan mégis, ma is, ezzel a
veszedelemmel fenyeget, az viszont az ellenkezGjét
igazolja s f6leg azt, hogy maig €16 érdekek taszitanak a
szamunkra annak idején Kijelolt szakadék iranyaba.

A metodusnak is nevezhet$ trianoni méregkeverés
éppen elképesztd igazsagtalansiga miatt vezetett olyan
kollektiv lelki sértilések felé, melyek igy vagy ugy min-
den magyar személyes tudatiba és tudatalattijaba fellel-
het6k s igy a kozOs tudatalattiban is. A nagysig
tudatanak addig megszokott allapotabdl zuhantunk a
semmibe. Nalunk nagyobb nemzetek is megbicsaklot-
tak az aktualitisukat veszett birodalmi tudat kévet-
keztében. Errdl sokat elmélkedhettek az angolok és
sokat probal tenni ellene a mai orosz putyini bel és
ktilpolitika is. Esettinkben a varatlansagot és a mélto fel-
haborodast tetézte az is, hogy mi joggal hittiik, misz-
erint: akik ide taszitottak sokat koszonhetnek nekiink,
hogy legyek egészen targyilagos, sokat kdszonhetnek
az egylitt meg€lt torténelmiinknek, melyben 6k is kivet-
ték résziiket és igy nem csak megmaradhattak, de egye-



sek koziiliik a sz0 szoros értelmében létrejohettek és vala-
mennyien Srizhették fejleszthették identitast hordozo
kultirdjukat, 6nmagukat. Es ez nem volt Eurépaban
szokvanyos, €z a szent korona orszagainak sajatja volt.
Ugyancsak a targyilagossaghoz tartozik annak megal-
lapitasa is, hogy az éppen e torténéseket megel$z6 €v-
tizedekben kovettiik el torténelmiink soran el3szor
azokat a hibakat, melyeket felnagyitva (1) ellentink
fordithattak és anakronisztikusan visszavetithettek
évszazadokra, - mikozben az akkori magyarsag errdl
vajmi keveset tudott.

Aztan a szintén anakronisztikus moédon elitélt revizios
politika, mely Trianon elkertilhetetlen kovetkezmé-
nyeként bekovetkezett, utobb kiszakittatott a torténelmi
lancreakcié természetes sorabol és mas elitélendd
torténelmi eseményekkel kertilt egy kalap ala, s ezzel
Gjabb 16kést adott a kollektiv tudat torzulasainak.
Igazsagérzetiink sértettségét a masodik vilaghabora
utan a ,blinds nemzet” vad maig tart6 rank erlltetése
nem véletlentil és ,szervesen” tetézte. Ebben is voltak
és vannak mas példak is. Tobbek kozott éppen az oly
erésnek ismert németek. Erdekes magyar vonatkozas,
hogy egybehangzo vélemények szerint a kollektiv biin-
tudat ellen védekez4 spontin kozony €és nemzeti apa-
tiaallapotabol, a mindent pusztitani képes blintudat
g0drébdl €ppen az 1954-es labdarigo vilagbajnoksag
dontéjében aranycsapatunk ellen elért gy6zelmuik
lenditette ki 6ket. Aztan nemzettudatuk fejlédésének
Gjabb allomasaként is egy ilyen eseményt, az altaluk
nemré-gen rendezett vilaigbajnoksagot jelolik meg.
Ezekre nagyon érdemes felfigyelni a kittkeres6knek
és azoknak is, akik a trianoni vagy mas hasonlo
nemzeti tragédiak lelki hatasait tanulmanyoznak
nalunk vagy masoknal.

Ami minket illet kevés felmérés sziiletett e téren, de
amelyekrdl tudomasunk van, azok jelentds sértiléseket
és hianyossagokat jeleznek az elsorvasztott nemzettu-
datnak és Trianon feldolgozottsaganak, egyaltalan isme-
retének vonatkozasaban. A Trianon sz6 kortil kialakitott
valosagos félelmek, hamis ovatoskodasok, tévhitek és
fel-felbukkan6 hazugsagok vezethettek oda, hogy a
nemzet lelki egész-ségérdl Europai Unids elGirasra
tortént szakmai targyalasokon, nyolcvan civil szerve-
zetbdl csak egy (talan nem dicsekvés, ha megjegyzem,
hogy a FAKOOSZ - Alapellat6 Orvosok Orszagos Szovet-
sége) tett emlitést a nemzettudat szerepérdl.

Maig sokan Osszekeverik a nemzettudatot €s a pejo-
rativ értelmd nacionalizmust. A masoknal oly ter-
mészetes, egészséges nemzettudat éltetd, lelki
egészséget jelentd €s gazdasagi erGvé valni képes hata-
sair0l mit sem akarnak tudni. Pedig Trianon elkertl-
hetetlentil része a mai nemzettudatnak, paradox
modon mondhatniam, hogy még a nemlétezének is. A
nemzettudat pedig az egyediili fonal lehet a Trianon
labirintusaban valo utkereséshez. Mert mi, az ismert
AcélH helyett masik, harom T-t emlegetve: Trianon
Traumatizalt Tarsadalom vagyunk.

Trianon traumaja kiilonosen nagy terhet helyezett a
kisebbségben él6kre, de érdekes modon a nagyobb
pusztitast éppen azokban okozta, akik az anyaorszag-
ban nem élték meg a torténtek személyes életiikre
nap, mint nap reanehezedd, kisebbségi elnyomast je-
lent6 kovetkezményeit. A teher és az ebbdl fakado
védekez6 mechanizmusok, a kérdés elkertilhetetlen
jobb megismerése, az egészséges veszélyérzet
kialakulasa azt eredményezte, hogy az elszakitottak

nemzeti tudata épebb és egészségesebb maradt. Az
anyaorszagbeliek ilyeténképpen hatranyosnak mond-
hato helyzetét természetesen a 40 év kommunizmus és
az ezt kovetS elrontott 20 év csak tetézte. Pedig a
nemzettudat, fleg pedig annak egészséges €s korszeri
formaja, a hagyomanytisztelettel 6tvozve, a leghatal-
masabb pillér lehet a nemzet lelki egészségének Trianon
miatt is megroggyant éptilete szamara.

Nem csupan sajat lelkivilagunkban van z(rzavar e
kérdés kortl, nem csak az ismertekbdl fakado
igazsagérzet fajo lazadozasa, vagy az ismeretek
hianyabol fakad6 onvad, vagy netan a kérdés iranti
belénk nevelt kozony rombolja a modern és e vilag-
ban nélkiilozhetetlen nemzettudat mikodését, de a
politika szennye is belengi ezt a sorskérdést és napi
érdekek szerint hasznalja, alkalmazza. Errdl beszélt
2004. december 5-¢ is.

A kettds allampolgarsag megszavazasinak oromteli
napjaiban is szamos Trianon sziilte kérdés roppen fel.
A végre emelt fovel és batran meghozott 1épést meg-
annyi szorongas kiséri. Jelen van ez tigy a politikai élet
egyes képvisel6inél, mint a tarsadalomban. Ez a
szorongas is a rettenté dontés pszichiatriai dimen-
ziokat Olt6 kovetkezménye. Egész embercsoportok
gondolkodasat meghatarozza. Kiséréje és melegagya
egyfajta ravaszul belénktaplalt blntudatnak s ez
forditva is érvényes. A beteges érziilet tuléléséhez ter-
mészetesen alaposan hozzajarult és hozzajarul az a bal-
liberalisnak nevezett politikai elit, amelyik (szoszerint
vett) dnmaganak is artva elérte, hogy a baloldalisag és
aliberalizmus valamint a nemzetietlenség koz¢ egyen-
16ségjel kertilt. Pedig tudnunk kell, hogy ez nem
kotelezd. Az igazi baloldalnak ez nem velejardja és a
liberalizmus is nemzeti volt valaha, egészséges és
hasznos miikddésének koraban.

Mindezekhez tarsul egy masik benntink tatongo lelki
és szellemi hézag. Evszazadok 6ta nem vagyunk képe-
sek kell6 fontossagot tulajdonitani a veltink €16k, il-
letve most mar a szomszédok megismerésének. Pedig
a mi tudédsaink és jeles nagyjaink voltak azok, akik
ezeknek a korottiink s veltink é16, s6t - mint azt elébb
mar emlitettem - a szent korona orszaganak véds-
ernydje alatt formalodo nemzeteknek a legnagyobb
segitséget adtak Onismeretlikhoz, sajat értékeik
feltérképezéséhez. Nem Ggy a magyar kozember, akit
jobban érdekel az 6ceanon tuli vilag, mint a vele
sorskozosségben €16 nemzetek ismerete.

Tudni kell, hogy nyertes szomszédaink sem mentesek
a gondoktol. Természetes kovetkezmény, hogy a til-
nyerésbdl fakado neurdzis folyamatosan jelen van
naluk. Ez az, amit aztan az 6 politikusaik aknaznak ki.
Hamis torténelemmel, 4l nemzettudatok felépitésével,
mesterséges ellenségképekkel terhelik Sket. Ez pedig
itt nalunk okoz felhaborodast, szakit fel sebeket, in-
gerel, amott pedig ellehetetleniti az odaszakadtak
életét. Mégis a hazai hangadok valasza erre - tdl a
kotelezé bolcsességen - az, hogy errdl inkabb ne
beszéljink, ne sértstik érzékenységiiket. A magunk
legindokoltabb érzékenysége azonban fokozatosan
biinnek lett nyilvanitva.

Igy alakitja ez a torz - kilencven év el6tti - dontés
torzza a tudatunkat is, igy szembestiltink aztan vele
naponta tudatosan vagy azt észre sem véve €s szenved-
jiik meg kovetkezményeit. Az eltorzult tudat pedig
hibas valaszokat eredményez kiben-kiben alkata és az
Gt ért valtozo kiils6 hatasok szerint.

hirlevél MOK Pest Megyei Terileti Szervezete lll. évfolzam 1-2 szam



Hibas valaszokkal pedig nem oldhato fel a kivalté ok
reank nehezedd szoritasa, ami viszont alapfeltétele lenne
a formalodo vj vilagba valo beilleszkedésnek, a szomszé-
dokkal kozos terhek elleni kozos védekezésnek, a még
mentheté megmentésének: vagyis a megmaradasnak.
Trianon pszichiatriai, tehat elmegyogyaszati kovet-
kezményeivel kapcsolatban sokan fogadnanak szivesen
dramai koresetekrdl sz0l6 beszamolokat. Az eltelt 90 év
alatt ilyen is volt b&ven. De nem ez a legjellemz3bb
kovetkezmény, hanem sokkal inkabb az a valamilyen for-
maban mindenkit, tehat az egészséges tobbséget is sujto
észrevétlen vagy sokaknal naponta megszenvedett teher,
amelyik bar a kivtilrekedteknél és az anyaorszaghélieknél
nem egyforman, de befolyasolja mindennapi életiinket. A
mai elanyagiasodott vilighban magyarazhatnam Ggy vagy
hangsulyozhatnam azt, hogy csokkenti teljesitG-
képességtinket s ezzel egyenként és kozosségként is
hatranyos helyzetbe taszit.

A fentebb emlitett riporteri kérdésre tehat nem szenza-
cios esetek ismertetésével valaszoltam, nem szélsGséges
koresetek latvanyos leirasaval, hanem annak elem-
z€sével, hogy miként hatott ki ez a nemzet egészének
lelki egészségére s milyen kovetkezmény sorozat volt
az amelyik ezt a koros hatast folyamatosan s mindmaig
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meghosszabbitotta és id6rél idére még fel is erdsitette.

Még alig, hogy hull6, szépségesen szines, szeliden
roppano levelekben gazolva, megemlékezhettiink
nemzetiink és csaladunk halottair6l, s megéltiikk a
nalunk annyi dics6 és fajo emlékkel ékesitett €s ter-
helt oktober-novemberi emlékezések esti merengé-
seit, s lam mar reank is koszont advent. Koszont aldott
heteinek imadsagos napjaival és legcsodalatosabb
ajandékaval: a reménnyel!

Eppen otven éve kiildom adventi iidvozleteimet.
25 évig csak roviden s majd Gjabb 25 éven at - a fe-
jlédés PC néven szamontartott, hol hasznos, hol elatko-
zott eszkOzének koszonhetGen - hosszabb s
maradandobb formaban.

Es végre elmondhatom: mas ez az advent! A vilighan
sokfelé értenék, és sokfelé csodalkoznanak ezen.

Mert voltak, akik ilyen-olyan okbol kiérdemelt - vélt
vagy valos - nyugalmuknak koszonhet6en, az advent
szentségét valoban csak a megvaltora valo varakozas-
nak szentelhették. Nem ugy mi. Hiszen ki tudja meg-
mondani hany éve-évtizede annak, hogy a mi
varakozasunk kettds. Akarva, akaratlanul. Szamunkra a
puszta sz0, hogy varakozas, avagy reménykedés, a leg-
fontosabb égi mellett, egy foldi arnyé€kat is hordozta.
Halvany foldi masa volt ez annak az 6rokkévalosagrol
szolonak, de kozeli és most megélt. Ezért bizony erds.

Hogy mennyire nevezhetd ez gyarlosagnak, bevallom,
nem tudom. Csak sejteni merem miszerint a ketté
olyannyira Osszefonodott, hogy egész €letiinket
ebben az elvalaszthatatlan kettGsségben éltuk le.
Kézenfekvének is nevezhetd, mert foldi létiink és ama
orokélet felé vezetd hitiink szabad gyakorlasanak
lehetGsége is e reményekhez fliz6dott. Nem tudtuk
hol vannak az igazak, csak tapogatoztunk utanuk és a
mindennapokban a nem igazak hatalma gytrt maga
ala. S a két véglet, a hit megcsufoloi és 1ildoz6i, meg a

A pszichiater, aki megismerte a kisebbségi és az
anyaorszagi magyar viszonyulasat Trianonhoz, Gjra és
Gjra csak egyet tanacsolhat: Trianont meg kell ismerni,
ki kell targyalni, helyére kell tenni, tanulsagait le kell
vonni, a multat jelen er6feszitések ttjan a jovével dssze
kell kotni, mert masként nem lesz megallasunk a
nekiink éppen Trianon altal el6készitett lejtén.

Egy hatalmas torténelmi tragédiat, melyben testileg-lelk-
ileg egyedtil maradtunk, hiszen valamilyen mértékben
a mai napig minden szomszédunk ellenérdekeltnek
képzeli magat, csak hatalmas és oriasi 1€lekerdt, ba-
torsagot igényl6 cselekedetekkel lehet ellenstlyozni. Eu-
ropat testében védtiik annyi ideig, most probaljuk meg
szelleme védelmének munkajat elinditani. Gondoljunk
a nagyot akarni nem 4tall6 Tamasi Aronra és Németh
Laszlora. Tamasi erdélyi viszonylatban, Németh Laszlo
Osszmagyar feladatként gondolkodott igy. Utobbi ezt
mondotta: ,,...A magyarsignak vagy eurépai problémak
megoldasat kell magira vennie, vagy a maga prob-
Iémaiban is alulmarad.”
Hic Rhodus, hic salta!

Leanyfalu, 2010. méijus 6.

Szasz Istvan Tas

hitbdl €16 igaz emberek kozott ott fesziilt, lebegett, a
félig szent, félig szentségtelen, de minden pillanatban
leszakadni kész fligg6hid.

Hogy kik és merre keltek at ama hidon, még ma sem
tisztazott, s6t az sem, hogy mikoron leszakadt, kiket
vitt magaval az alant zavarosan kavargo6 folyoba?
Csak az vilagos, hogy annyi hitben és reményben el-
telt advent utan, most szemeinket valoban a hegyekre
emelhetjiik, a magassag felé. Arra, amerre életiink
magyar terének fehér templomtornyai - mint Gsi at-
jelzO6k - mutatnak, s ha van, aki nem latna, azt ha-
rangjaik hangjaval is figyelmeztetik: az igaz ember
hitb4l €l és mellette ott van hatalmas adomanya a
remény és hasonlo6an hatalmas és mindenre valaszt
ado tartalma: a szeretet.

Ez utobbi aztan tovabb sodorja gondolataimat a mult
felé, arra, amerre a haza szeretetének - hasonlo
modon hosszu ideig - szégyenkalodaba zaratasat €ltitk
at. Mert Isten és a csalad utan valoban ott van a haza.
Az a haza, mely otthont biztosit az Istenben bizo
csaladnak, vagy korszertibben €s a napi valosagot is-
merve, tehat tigabbra nyitva a fogalmat: az Istennek
is tetsz6 modon €16 csaladnak. Ugyanis a hit ajandéka
mar-még, nem juthatott el mindenkihez.

Ezért kell ezt az ajandékot advent idején tovabbadni.
Szoval, példaval.

Ezek a gondolatok pedig szinte olyan kozel allanak ma
a hétkoznapi valosaghoz, mint a bibliai id6kben. Ret-
tenetes éveket €It meg az emberiség és nemzetiink. A
legnagyobb rettenetet éppen a lelkekben véghezvitt
rombolas jelentette. Hatalmas munka all azok elott,
akik felvallaljak ennek helyrehozasat. Mert nem az
adossagesapda, nem a reank helyezett pénziigyi szi-
vattyuk, nem a visszatérni 6hajto sanda, komprador



hatalom a legnagyobb veszedelem, hanem a benntink
lakoz6 erkolcsi valsag.

Az ennek megoldasa felé vezeté ut pedig
elvalaszthatatlan advent reményt ado utjatol.

A reményhez hit kell, a reményhez cselekvés sziikséges.
Mert az nem jelent csendes meditacioban eltoltott
életeket, hanem jelenti a munkat. Munkat a csaladért a
hazaért. S ez a munka akkor ér valamit és akkor 6rom,
ha szolgalat, ha beliilr6l jové meggy6z6dés hatja at.
Tudom magas elvaras ez a mai elanyagiasodott és
durva 6nzésre neveld vilagban. De minden ember
életében eljon a pillanat, amikor észre kell vennie,
hogy nem ezek az utak vezetnek arra, amerre tudva
vagy tudtan Kkiviill maga is igyekezne. Mert a
boldogulas még nem boldogsag s a foldi boldogsag
még nem kapu az 6roklét felé.

Most, amikor a haza sorsa borotvaélen tancol, amikor
merészen szembe kell fordulnunk egy torz vilaggal,
amikor nincs mas ut, mint a bator kiallas, amikor tudjuk,
hogy ez az egyetlen olyan lehetdség, amelyik még
esélyt jelenthet a megmaradasra, sokaknak furcsanak
tnhet a transzcendens ilyen erdteljes alahtizasa.

Csakhogy térjiink vissza az id6ben csupan egy évet €s
latni fogjuk, hogy nem volt mar mas remény a val-
tozasra, csak az Orokkévaloban vetett hit. Akkor ezt igy
mondtam: eljott az id6, amikor az ég €s a fold Osszeér.

A beut

Gyakorlo orvosként sajnalattal tapasztalom, hogy val-
tozatlanul hasznalatban vannak a semmitmondo, "T. Szak-
rendeld, kérem a beteg szakvizsgalatat!" tipusu beutalok.
Ugyanakkor a kiilonféle szint szakrendelések orvosai, fel-
tehetGen sajat elfoglaltsagukra valo hivatkozassal, éppen
ellatott betegeikkel kapcsolatos adminisztracios fela-
dataiknak nem tesznek megfelel6en eleget. Ennek ered-
ményeképpen orvos kollégaikat adminisztratornak
gondolva, csak javaslatokat tesznek a beteg tovabbi el-
Szintén gyakran kell tapasztalnom, hogy koérhazbol
tavozo betegek zarojelentésén olyan gyogyszer(ek)
javaslata szerepel(nek), amely(ek) a betegnél diag-
nosztizalt betegség esetén emelt OEP tamogatassal,
szakorvosi javaslatra irhato(k), de a koérhazi konzi-
liariusok, osztalyos orvosok elfelejtik a tavozo beteg-
nek atadni a hatalyos elGirasoknak megfeleléen
kitoltott kiilon szakorvosi javaslatot. Hasonloképpen
gyakran elfelejtik a tavozo betegnek - pl. inkontinens
betegnek - atadni a jelenlegi el6irasoknak megfelel6
gyogyaszati  segédeszkOz tamogatassal  torténd
felirasahoz el6irt szakorvosi javaslatot is.
Jelen irasomban Osszefoglalom a beutalok, és szakorvosi
javaslatok kiadasaval kapcsolatos problémakra vonatkozo
jogszabalyi, €s rendtartasbeli eldirasokat mindannyiunk
okulasara.
1) Az orvosi beutal6 kiadasanak szabalyair6l:
1/a) 27/1992. (IX. 26.) NM rendelet; a betegek beutali-
sanak szakmai rendjérdl
"1. § (1) Amennyiben a haziorvos, a hazi gyermekorvos,
a fogorvos és a 89/1990. (V. 1.) MT rendelet 19/B. § (4)

Amikor, ha csak egy kicsit is képes volt gondolkodni
az ember, azt lathatta, foldi er6 mar nem segithet.

Most ugy tiinik megkaptuk a vart segitséget €s foldi
adventiink is meghozta a megvaltas reményét. Sze-
meinkrdl lehullott a halyog.
Ha azt akarjuk, hogy ez a remény valosagga legyen,
onmérséklet, tiirelem sziikségeltetik valamennyitink
részerol, de ugyanakkor €les szemi odafigyelés, hogy
a mult hibii ne ismétlédjenek. Hogy azok, akiket a
Fennval6 - a mi szavazatainkkal - emelt magasba,
méltéak maradjanak a feladathoz. Sokan vannak
rovidlatok ¢€s kapzsi lelklek, akik korulottik is a
maguk hasznat keresik. Sokat arthatnak, Sok erét
vehet el az elleniik folyatott hadakozas.
Figyeljiink rajuk! Ne hagyjuk magara a tisztanak hitt
er6t, a reményeink szerint megtalalt igazakat. A hit-
bdl éloket.
Meég nincsenek olyan sokan. Még nincsenek elegen.
Mogottiik a helyiink.
Erének és figyelmeztetésnek.
Es veliik egyiitt legyiink szerények. Mert egyediil Is-
tené a dicsOseég!
Leanyfalu

Szasz Istvan Tas

bekezdésében foglalt orvos (a tovabbiakban egyiitt:
alapellatas orvosa) szerint a beteg vizsgalata, illetSleg gyo-
gykezelése érdekében az egészségligyi alapellatas szol-
galtatasait meghalado vizsgalat vagy kezelés sziikséges,

szakorvosi konziliumot kérhet.

zarojelentést is - egyértelm en tartalmazza:

- a vizsgalatra vagy gyogykezelésre felkért intézmény
pontos megjelolését,

- abeteg allapotanak,

- eddigi kezelési eredményeinek rovid leirasat és

- afeltételezett korismét.

- A konziliumi beutal6 konkrét kérdésfelvetéssel zarul.

(2) A beutalora adott szakvélemény tartalmazza:

- abeutal6 orvos kérdéseire adott valaszokat, (Megjegy-
z€s: ha nem volt kérdés, akkor mire valaszoljon?)

- abetegség okozta elvaltozasokat,

- az esetleges tovabbi teenddk sziikségességét,

- ismételt szakkonziliumot vagy szakkonziliumokra tett
javaslatot.
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A keresSképesség véleményezésérdl csak a beutald orvos
ez iranyu kérdésére lehet nyilatkozni.

9. § (3 A beteg a szakellatast akkor veszi a beutalas szak-
mai rendjének megfeleléen igénybe, ha azt az in-
tézményt keresi fel, amelyet a beutal6 orvos vizsgalatara
vagy gyogykezelésére felkért."

Ezek alapjan nem lehet kérdéses, hogy a beutalora fel kell
irni (a szamitogépes beutalé automatikusan rogziti is)
nemcsak a szakrendelés, hanem a szakvizsgalat
elvégzésére felkért egészségligyi szolgaltatd intézmény
"pontos" megnevezesét is!
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Reumatologus szakorvosként naponta tobb olyan beu-
tal6val talalkozom, amelyet az orvos ugyan alairt, de az
alapellato n6vér adott ki, vagy az orvos allitotta ki, de a
beteg elmondja, hogy panaszait eléadva haziorvosa nem
vizsgalta meg, terapias utasitast, receptet nem adott (s6t, az
"orvos kolléga" fajdalomcsillapitot sem irt fel, ami nem-
csak, hogy ehhez a betegnek alapvetden joga van, de em-
bertelen is!), hanem egybdl a kisalaka beutalot adta at a
betegnek, amelyen kézzel, szamitogéppel, vagy pecséttel
felirva a"T. reumatologia, kérem a beteg szives szakorvosi
ellatasat" szoveg szerepel. Sajnos, ha tortént is valamilyen
terapias probalkozas, akkor az ilyen beutalokon csak ritkan
szerepelnek a javasolt gyogyszerek, s a betegek legtobb-
szor ezen gyogyszereket megnevezni nem tudjak. Kezd6d-
het tehat a nyomozas, a kint varakozo betegek karara....
Hol van itt sz6 a fent idézett jogszabaly 1.§-aban emlitet-
tekrol, a "beteg ... gyogykezelése érdekében ... sziikséges",
és az "alapellatas szolgaltatasait meghalad6" szakellatasrol?
Remélem, hogy csak szerencsétlen kornyezetben dol-
gozom, ¢és a fent leirt gyakorlat a hazai egészségligyben
nem altalanos, de mint jelenséget, feltétleniil meg kell
emlitenem, mert alapvetd szakmai hibanak tartom, és ez
a hozzaallas alkalmas arra, hogy a betegek el6tt lejarassa
az egész orvosi szakmat!

1/b) 217/1997. (X1I. 1.) Korm. rendelet; a kotelez$
egészségbiztositas ellatasair6l szolo 1997. évi LXXXIIL.
torvény végrehajtasarol

"2.§.(6) A szakellatasra beutalt biztositott ismételt orvosi
beutalas nélkiil jogosult igénybe venni a jarobeteg-szakel
latast, ha annak keretében ismételt ellatasa orvosszakmai
szempontbol indokolt. Az ismételt ellatas indokoltsagat a
jarobeteg-szakellatas orvosa rogziti a biztositott egészség-
igyi dokumentaci6jaban, €s errdl irasban tajékoztatja a biz-
tositottat, azzal, hogy ez nem érinti az ellatas beutal6 nélkiil
torténd igénybevételének jogosultsagat."

Ezen jogszabalyban az ismételt szakorvosi ellatas beutalo-
hoz kotottségérdl van szo, szerintem egyértelmuien. Ennek
ellenére ezen szaballyal sem a betegek, sem az alapellatas
orvosai, sem pedig a jarobeteg-szakellatas orvosai sin-
csenek tisztaban. Ennek legf6bb hatranya a sok indoko-
latlan orvosbeteg talalkozas, ami egyik félnek sem jo.
Ezen jogszabaly alapjan a jarobeteg-szakellatas orvosanak le
kell irnia, hogy a beteg szamara ismételt megjelenés, sza-
korvosi ellatas szitkségese (pl. 1 év mulva ismételt ODM
vizsgalatra torténé beutalo kiadasa, vagy 3-6-12 honap
mulva az emelt tamogatassal felirhat6 gyogyszer(ek)
javaslatanak megujitasa, stb... miatt Gjabb szakorvosi vizs-
galatra van sziikség). Ha pedig a kiadott leleten - a jogsza-
balyi el6irasnak megfeleléen - szerepel az ismételt meg-
jelenés (kontroll) sziikségessége, akkor egyértelm , hogy a
kovetkez6 alkalommal Gjabb beutal6 - és emiatt torténd
haziorvosi megjelenés - nem kell!! Célszerti lenne tehat a
kiadott szakorvosi leletre raimi, hogy "amennyiben a szak-
orvos jelen leleten visszarendelte, igy az ennek megfeleld
tjabb megjelenéskor kiilén beutalé nem sziikséges"!

1/c) Ugyanezen jogszabaly alapjan:

"3/A.§.(10) A beutalonak tartalmaznia kell:

a) a beutal6 orvos és munkahelyének azonositasara szol-
2al6 adatot, (Megj.: Pecsétszam, ANTSZ kod)

b) © az ellatas tényét igazolo adatokat. (Megj.:
naploszam)"

Ezen el6iras kozismert, az el6irt adatokat a szamitogépes
beutalé minden esetben rogziti. Probléma csak a kézzel

irt beutal6 esetén jelentkezhet, ha az orvosi pecsét le-
nyomatan az azonosité szim nem olvashato jol.

Ez, valamint az 1/b) pontban emlitett jogszabalyi elira-
sok a beutalok finanszirozas szempontjabol sziikséges,
OEP altal ellenSrzott tartalmi elemeit, az 1/a) pontban
targyalt jogszabaly a beutalok szakmai kovetelményeit
rogziti. Mivel a szakmai szempontok érvényestilését
igazabol senki sem ellendrzi, - ez egy lehetséges kamarai
feladat lehetne! - nem csoda, hogy ez a szempont egyre
inkabb hattérbe szorul.

De miért kell kihalnia pusztan a szakmai ellenGrzés
hianya miatt az orvosokbol az 6nmagukkal, és a kol-
légaikkal szembeni szakmai igényességnek? Plane akkor,
ha ez a betegellatas eredményességére is kihatassal van!
Ez egyaltalan nem pénz kérdés, ugyanakkor az
egészségligy megitélésére is jelentds befolyassal van.
1/d) 30/2007. (VL. 22.) EiM rendelet; az egészségligyi
dolgozok rendtartasarol

"V.2. Az orvos a beteg érdekében sziikség esetén koteles
konzultalni és egylittm kodni mas egészségiigyi dolgo-
zoval. ....

V.3. A konzilium kérésnek valos, lényeges szakmai in-
dokon kell alapulnia. Stlyosan etikatlan, ha a konziliumot
személyes vagy anyagi elény érdekében kérik, killonosen
akkor, ha ezzel a beteget felesleges kockazatnak teszik
ki, vagy barmilyen egyéb hatranyt okoznak neki."
Tehat etikai vétséget is elkdvet az az orvos, aki betegét
vizsgalat (amibe az alapvetd betegvizsgalatrol tanultak
alapjan beletartozik: az anamnézis felvétel, a beteg
személyes vizsgalata, a feltételezett diagnozis felal-
litasa, és az ezek alapjan, sajat kompetenciajan beliil
elkezdett terapia), igy "lényeges szakmai indok" nélkiil
kiildi korhazi,- jarobeteg-szakorvosi vizsgalatra! Ezzel
egyuttal betegének "felesleges... hatranyt" is okoz, azaz
kétszeresen sért etikai szabalyt azzal, hogy az azonnali
ellatas helyett a beteg a szakellatasban - ahol, elsdsor-
ban finanszirozasi problémak miatt (TVK), egyre tobb
helyen betegfogadasi lista alapjan torténik az ellatas -
var a szakorvosi vizsgalat id6pontjara, igy arra, hogy
egyaltalan orvosi ellatasban részesiiljon! Ne felejtsiik:
a betegfogadasi listakat az ilyen beutalasok csak
tovabb hosszabbitjak, a valoban szakorvosi ellatast
igényld betegek esélyeit rontjak!

1/9) Bizonyara sokakban fel sem mertil az a szempont,
hogy beutalasra jogosult orvos altal beutal6 kételes szak-
rendelés(ekre kiallitott beutalé egyuttal pénziigyi
utalvany is, hiszen ennek alapjan jogosult a beteg tovabbi,
finanszirozott egészségligyi szolgaltatas igénybe vételére.
Mivel pedig igy a beutalo jogosultsagot keletkeztet, a
most nem idézett Polgari Torvénykonyv el6irasai szerint
abeutal6 egyuttal maganokiratnak is mindstil! Maganoki-
raton pedig barmilyen modositast csak és kizarolag a kial-
lit6 eszkozolhet (megfelel6 szabalyok betartasa mellett),
ellenkezd esetben minden javitas maganokirat hamisitas-
nak minésiil!

1/g) OEP-Fifo Szabalykonyvbol:

"(A24) Amennyiben a jarobeteg-szakellatas szakorvosa a
paciens szamara tovabbi, mas szolgaltato, szakrendelés
altal elvégezhetd eljaras elvégzését sziikségesnek tartja,
az orvosi eljarasra torténd beutalast mas szolgaltatotol
nem kérheti."
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Sajnos ezen szabalykonyvi el6iras be nem tartasaval is
naponta sikertil betegeink, és egymas orra ald is sok bor-
sot torniink! Egy sajat példa a kozelmultbol: ortopédiai
kontroll vizsgalati lelettel, kiilon beutald nélkiil jelent-
kezett reumatologiai szakrendelésemen egy beteg. Az or-
topéd szakorvos kolléga a betegnek kiadott leleten
tobbek kozott ezt irta: "tovabbi gyogytorna kezelés java-



solt, a kezelések felirasa miatt jelentkezzen tertileti
reumatologiai rendelésen!"...Holott az adott szakrendelés
beutal6 kiadasara jogosult szakrendelés, igy a tertiletileg
illetékes rendelGintézet gyogytorna rendelésére is jogo-
sult lett volna beutal6t, és kezel6lapot kiadni. Igy tulaj-
donképpen a reumatologiai szakrendelésen a masik
szolgaltato ortopédiai szakrendelésének orvosirnoki
munkajat végeztiik el, természetesen kiilon dijazasért. ...
1/h) Az orvosi beutalok lejarati idejérdl:

A fenti szabalyok vagy mindenki altal ismertek, vagy tel-
jesen ismeretlenek. A beutalok lejarati, vagy érvényességi
idejérdl azonban a koztudatban teljesen eltérd, kaotikus,
hallomasokon alapul6 ismeret van forgalomban. Most, a
mar megsz nt EBF altal lezart hatarozatok figyelembe
vételével is leszogezem: a beutalok érvényességi idejét
korlatozo jogszabalyi el6iras nincs!! Nincs tovabba olyan
jogszabaly sem, amely az egészségiigyi szolgaltatokat fel-
hatalmazza a beutalok érvényességi idejének meg-
hatarozasara! Igy tehat jogszertitlen, és a fentiekben
leirtak figyelembe vételével etikai vétség is a betegek el-
latasanak megtagadasa pusztan azon indokkal, hogy a
beutalon 1-3, vagy tobb honappal ezel6tti datum, és
naploszam szerepel, mondvan: "a beutal6é nem érvényes,
kérjen a beutal6 orvostol Gj beutalot"!

Talan érdemes azért a betegtdl megkérdezni, hogy pl.
1,5 éve kiadott labor beutaléval miért éppen most jutott
eszébe vizsgalatra jelentkezni (Az mas kérdés, hogy a
beutal6 orvost miért nem érdekelte eddig az az ered-
mény, amire beutalot adott?)? De a vizsgalat elvégzése
ebben az esetben sem tagadhaté meg pusztan a kiallitas
idépontjara torténd hivatkozassal! Szamomra, és a
betegek szamara is az a legfelhaboritobb, amikor a hosszi
elGjegyzési id6vel dolgozo szakrendelésrdl (pl. CT, MR,
stb) kiildik el a beteget ilyen indokkal, hiszen a beutalé
azért "régi", mert éppen a szolgaltatoi kapacitas
sziikossége miatt kellett sokaig varni az ellatasra.
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2) A szakorvosi javaslattal kapcsolatos el6irasokrol:

Az Egészségligyi Miniszter 45/2008. (XII. 3.) EiiM. ren-
delete egyes, a gyogyszerrendeléssel kapcsolatos
miniszteri rendeletek modositasarol

"A torzskonyvezett gyogyszerek és a kiilonleges tap-
lalkozasi igényt kielégit6 tapszerek tarsadalombiztositasi
tamogatasba val6 befogadasanak szempontjairol és a be-
fogadas vagy a tamogatas megvaltoztatasarol 32/2004.
V. 26.) ESzCsM rendelet az alabbi 5/A. paragrafussal
egészil ki:

5/A. § (D) A 2. és 3. szamu mellékletekben szerepld in-
dikaciés pontokban foglaltak alapjan tarsadalombiz-
tositasi tamogatassal, szakorvosi javaslatra rendelhetd
gyogyszer esetén a szakorvos a szakorvosi javaslatot a
"Szakorvosi javaslat timogatassal torténd gyogyszerren-
deléshez" cim rlapon a (2) bekezdés szerinti tartalommal
adja meg.

(2) A szakorvosi javaslaton az alabbi adatokat kell feltiin-
tetni:

) a "szakorvosi javaslat timogatassal torténd gyogyszer-
rendeléshez" szoveget,

b) a szakorvosi javaslat keltét, idGtartamat,

©) a beteg nevét, lakcimét, sziiletési idejét és a TAJ
szamat, valamint betegségének a betegségek nemzetkozi
osztalyozasa szerinti kodjat (BNO kod),

d) az orvos nevét, munkahelyének (rendelGjének) cimét,
telefonszamat és egészségiigyi vallalkozas esetén az
egészségligyi tevékenység végzésére jogositd mikodési
engedély szamat,

©) a felirasi jogosultsagot meghatarozo indikacios pont
sorszamat, a tamogatasi kategoriat (kiemelt, emelt), és
emelt timogatasi kategoria esetén a tamogatas szazalékos
mértékeét,

f) a javasolt gyogyszer hatéanyagat, hataserdsségét, be-
viteli modjat, javasolt adagolasat,

@) az orvos sajat kez(i aldirasat és orvosi bélyegzbjének
azonosithat6 lenyomatat."

A jogszabaly tehat "szakorvosok" - igy egyarant kor-
hazban, és jarobeteg szakrendelGben dolgozo szakor-
vosok - kotelezettségévé teszi a "Szakorvosi javaslat
tamogatassal torténd gyogyszerrendeléshez" cim tGrlap
megfelels tartalommal torténd Kitoltését, €s kiadasat. Ha-
sonlo el6iras - masik, kiilon trlap alkalmazasa - vonatkozik
a gyogyaszati segédeszkozok (pl. inkontinencia betét,
kotszerek, stb..) tamogatassal torténé felirasanak
javaslatara is. Mindkeét Grlap mintija a www.oep.hu hon-
laprol letolthetd!

Véleményem szerint megfelel6 lenne azon gyakorlat
kialakitasa, hogyha kérhazon beliili konzilium soran a
szakorvos emelt, kiemelt tamogatassal torténd terapiat
javasol az erre jogosult betegnek, akkor egyuttal kiadja a
beteget kezeld orvosnak, osztalynak a kitoltott gyogyszer,
gyogyaszati segédeszkoz felirasat javaslo rlapot, amit
azutan a kezelGorvos a zardjelentéssel egytitt atad a
tavozo betegnek. Figyelem!! Ha a vizsgalo orvos rezidens,
akkor az altala javasolt terapiat szakorvossal jova kell
hagyatnia, és a javaslatot csak és kizarolag a szakorvos
irhatja ala!

Osszefoglaloan: ha a korhazbol tavozo betegnek "elfelej-
tenek" megfelel6 gyogyszer, vagy gyogyaszati
segédeszkoz javaslatot kiadni, és emiatt vagy a hozzatar-
tozoknak, vagy a betegnek vissza kell mennie a korhazba,
vagy a beteg tjabb szakorvosi vizsgalata sziikséges, az a
Rendtartas V.2. pontjanak megsértése miatt etikai vét-
ségnek mindsiil! Emellett nehéz helyzetbe hozza a
haziorvos kollégat, valamint vagy veszélyezteti a beteg
egészségét, vagy indokolatlanul magasabb Gsszeg gyogy-
szer téritési dijra kotelezi a beteget (pl. LIMWH terapia
szabalyos javaslatanak kiadasa elmulasztasa esetén!).

A semmitmond6 beutalok alkalmazasa, a beutalo ki-
adasanak tovabbharitasa pedig, mint lathattuk, nem felel
meg a hatalyos jogszabalyi el6irasoknak, emellett szintén
etikatlan, és sérti a "salus aegroti suprema lex esto" alap-
torvénylinket is. Mindegyik fent részletezett szabalytol
val6 hanyag, vagy tudatos eltérés tehat a betegek fe-
lesleges kiildozgetését eredményezi, s ez, a finanszirozasi
tobblet kiadas mellett az egészségiigy tarsadalmi
megitélésének tovabbi romlasahoz vezet.

Kérem Onoket, kérlek Benneteket, tegyiink ez ellen!
Torekedjiink betegeink érdekében, szakmai meg-
becsiiltségiink, elismerésiink javitasa érdekében is a
korrekt egytittmiikodésre, hiszen mindez egyaltalan nem
pénz kérdés!

Végezetiil Mindannyiunknak békés, boldog Unnepeket,
sikeres Ujévet kivanok!

2010. november 22.

Dr. Csernus Zoltan
PMOK Alelnok
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Beszamolo
a Pest Megyei
Flor Ferenc Korhaz

rezidensi
Iskola

mukodeserol

ajana

Az elmult években fokozatosan atalakult betegellato rend-
szeriinkben az orvosok létszamanak csokkenése, és ezzel
parhuzamosan novekvo teherviselés lassanként megval-
toztatta, az orvosi ténykedés értékrendjét. A kezelést,
betegellatast protokollokba szorito sziikkségszerii szabalyok
kovetése jelentos szellemi energiat igényel. Az évtizedes
gyakorlattal rendelkezo orvosok szamara is megterhelo a
szerteagazo feladatrendszerbe valo beilleszkedés, a

palyakezdok mindezen problémakkal még nehezebben

birkoznak meg.

A kezdd orvos utkeresése, nyilvanvalo szakmai
jaratlansaga csak novelheti a bizonytalansagot, s
mindez szamos hibalehetdséget idézhet elS. A ta-
pasztalt idésebb orvosokra harul az egyre nagyobb
felelGsség terhe, a fiatalok oktatasara, tapasztalatuk
atadasara egyre kevesebb az id6.

A Pest Megyei Flor Ferenc kérhazban évtizedes
hagyomanyai vannak az orvosok, apolondk,
asszisztensek oktatasanak. A jelentGs megyei, sok
tekintetben orszagos feladatokat ellit6 intézmény
medikuscsoportok oktatasaval, a névérképzésben,
asszisztens képzésben val6 részvétellel valdsitotta
meg az Uj betegellatdé genericié képzésének
értékes feladatat. A 2000-ben megindul6 rezidens-
képzés tjszer( feladatot jelentett. Osszegezni kel-
lett az egyetemen tanultakat, az elméleti tudast a

gyakorlati megvalositashoz kellett kapcsolni. Vi-
szonylag rovid id§ alatt kellett alkalmazni a szak-
mai elméleti és gyakorlati ismeretanyagot.

Felismerve a feladat Gjszer(iségét, €s felelGsségét,
koérhazunkban 2000-ben Rezidensi Iskolat hoztunk
létre. Ennek Kkeretén belil havonta az In-
tézetiinkhoz tartozé rezidensek szamara eset-
ismertetéseket, szakmai eléadasokat, kerekasztal
megbeszéléseket rendeziink. A foglalkozasokat
havonta megtartjuk, alkalmanként meghivunk
egy-egy egyetemi elGadot, professzort, akik
figyelemmel kisérik az iskola munkajat.

A foglalkozasokon a rezidens el6adasaban egy-egy
esetet ismertetiink, majd az osztalyvezeté mode-
ralasaval az esetet megbeszé€ljiik, kviz szerten, in-
teraktiv modszerrel kialakitjuk a diagnozist, a
szakma valamely prominens képviselGje Ossze-
foglalja a kérdés terapiajarol vagy diagnosztikajarol
megallapitott korszer( allaspontot. A napirend ma-
sodik felében un. modszertani megbeszélést tar-
tunk, melyet az iskola vezetdje iranyit. Ez esetben
keril sor az orvos-beteg kapcsolat, n6vér-orvos



kapcsolat, orvosi viselkedés, beszédmodor megtar-
gyalasara. Felhivjuk a figyelmet az orvosi doku-
mentacio fontossagara, a zarojelentés felépitésére,
a konziliumok kérdésére. Intézeti jogaszunk ill.
pathologus  f6orvosunk  koézremiikodésével
kitériink a jogi kérdésekre, orvosi felelsségre.

Intézetiinkben rendszeresen 20-30 rezidens dol-
gozik, csaknem minden osztalyunkon tanulnak
palyakezddk. A rezidensi foglalkozasok interdis-
ciplinarisak, ezzel is igyeksziink az egységes orvosi
szemlélet kialakitasat segiteni. Foglalkoztunk a
haza kiildhet8ség kérdésével, az onkologiai
betegellatas nehéz feladataval, a népbetegség-
szamba mend korképekkel, siirgGsségi €s intenziv
betegellatas problémaival. A kezdeti években
korzet orvosi rezidenseket is oktattunk, az Alapel-
latasi Intézethez eljuttattuk a rezidens képzés ez
iranyu kidolgozott rendszerét is.

Rezidenseink aktivan bekapcsolédnak a folyoirat
referalasokba, osztilyos megbeszélésekbe és lelki-
ismeretesen részt vesznek a betegellatasban,
melyet dicséretes felelGsségérzettel végeznek. A
2009-ben megrendezésre kerild Pest Megyei
Orvos Napokon 10 rezidens tartott elGadast.

Az Intézet Tudomanyos Tanicsa, az osztalyok
vezetGi kiemelt figyelemmel kisérik a rezidensek

dr. Kovacs-Kléh Laszlo:

Mint ismert, intézetiink tobb osztalya akkredi-
talt az orvosi oktatasra és tovabba korhazunk-
ban heti rendszerességgel rezidensoktatas is
megszervezésre keriil. A foglalkozas alkalmaval
egyrészt esetismertetésre, masrészt szakmai megbe-
szélésre nyilik lehet6ség, nem egy alkalommal a
magyar orvoslas kiemelked6 személyiségeinek tar-
sasagaban. Személy szerint két alkalommal én is
felkérést kaptam és 6rommel fogadtam azon esetek
és témakorok bemutatasat melyek a mindennapi
munka részét képezik (lasd insulinok prezentacioja)
vagy csak igen ritkan jelentkeznek és még a tapasz-
talt és rutinos kollegaknak is fejtorést okoznak (egy-
oldali als6 végtagi lymphoedema esete). De volt mar
példa etikai vagy jogi vonatkozasu esetek
megbeszélésére is melyek ugyanagy a gyogyitas
folyamatat kisérik. Az egyszertinek tling tlések in-
teraktiv parbeszédre adnak lehet&séget, a bemuta-
tott témak tObbiranyu szakmai szemszogbdl
megyvitatasra kertilnek. Egyidejiileg fonodik egybe a
klasszikus és modern medicina altal kinalt
lehetdségei, segitséget nyujtva igy a szakvizsgara és
nem utols6 sorban a beteg ember gyogyitasra valo
felkésziilésben.

munkajat, az Intézet féigazgat6é féorvosa a rezi-
densi foglalkozasok meghivojat a hivatalos kor-
levélben havonta kozli, s a foglalkozasok minden
rezidens vagy szakvizsga el6tt allo orvos szamara
kotelez8k. Az esetleges igazolatlan tavolmaradas
ellendrzésre kertl.

Tobb mint 10 éves tapasztalatunkrol az egyetemi
rezidensi rendszer iranyito és ellenGrzé csoport 1a-
togatasan szamoltunk be, amikor is Pénzes Istvan
professzor Ur a Bizottsig elndke, Sandor Tamas
egyetemi adjunktus Ur, Nardai Sandor a Rezidens
Szovetség képviselSje valamint Takics Eva a rend-
szerbevételi csoport vezetSje és Balint Zsuzsa a
csoport el6adoja elismeréssel nyilatkoztak a rezi-
densi iskolarol, orszagos szinten is kovetendd
példanak tartva tevékenységiinket. Ez évben a Pest
Megyei Orvosi Kamara elnOkségi iilésén sza-
moltunk be tapasztalatainkrol.
Feladatvallalasunk soran az vezérelt, hogy tapasz-
talataink atadasaval értékes, hivatastudattal €16, jol
képzett orvosokat neveljiink.
2010. november 22.

dr. Mesko Eva

foorvos, kandiddtus
a Rezidensi Iskola vezetdje

A fentieket kovetéen nem marad mas mini a 'rezi-
dens iskolat" vezetd és szervezd Dr. Meské Eva
Tanarnd faradozasait magam és rezidens kollegaim
nevében megkoszonni.

Dr. Toth Barbara:

A posztgradualis képzés keretében kérhazunkban
foly6 rezidensképzés lehetdséget ad arra,hogy a
korabban elméletben elsajatitott, sajat szak-
teriiletiinkhoz szervesen nem tartozo szakmai is-
meretek palettajat elevenitsiik fel a gyakorlatban
az esetbemutatasokon keresztiil, az ezekhez
kot6d6  €élmények segitségével latasmodunk
szélesitésével tapasztalataink masok altal is
novekednek, a gondolkodasmoédunkba ezek
beépiilnek a gyakorlatra épill6 oktatas soran.
Fontos az interdiszciplinaris egytittm(ikodés, melyet
segit a kollegialitas épiilése, a képzés keretében oldott
1égkorben megvalosulé kommunikacio soran.

A koérhazunkban zajlé rezidens-szakorvosképzés
novelheti a korhazhoz kotédést.

A targyi ismereteken tul az oktatas alatt megjelenik
a gyogyito tevékenység személyes része is, mely az
emberi értékeken alapul.

hirlevél MOK Pest Megyei Teriileti Szervezete lll. évfolzam 1-2 szam



Egy sziileszet-nogyogyaszati
osztaly torténete megyenkben

i

A képen Ruttner Béla
féorvos lathatd
Csap6 Arpad,.

Bay Zoltan és
Szentgyorgyi Albert
professzorok
tarsasagaban

SzilGotthon 1étrehozasara iranyulo targyalasok 1939-
ben kezd6dtek meg NagykSroson.

1940 nyaran gyujtést inditottak az intézmény beszer-
z€sére, ennek eredményként 1942 majus 1-jén 14
agyas SzulGotthon nyilt az Anya és Csecsemévédd In-
tézet helyén. Dr. Szépe Istvan belgyogyasz, sebész,
sziilész-ndgyogyaszt bizta meg a varos az intézet
vezetésével.

1942 novemberében a sziikség korhazza alakitott
volt Beretvas-kuriaba koltozott at, ahol 1947-n mar
5 f6t alkalmaztak a f6orvos mellett. Egy sziilészn4t,
egy-egy mosondét egy takaritondt és egy gondnokot.

1947-ben ddlt el a Beretvas-kuria sorsa. Az itt
miikodé 16 agybol 24 agyasra tervezett Varosi
Sziil6otthon és Nogyogyaszati Intézet kapott vég-
leges elhelyezést. Id6kozben Dr. Szépe Istvan halalat
kovetéen Dr. Ruttner Béla vette at az intézet
vezetését. Mivel mitével még ekkor nem ren-
delkezetett, a mitéteket az allamositott Csutoras
szanatoriumban (Losonczy u. 1 sz.) végezték.
Ruttner féorvos néhany éven beliil kialakitotta a
mt6t, két beosztott orvossal megszervezte az
ugyeletet és tulajdonképpen az 6tvenes évek elsé
felére kialakitotta a 32 agyas Sziilészet-n6gyogyaszati
Osztalyt két vajudo és két sziiléaggyal.

1956 szeptember 30-an Ginnepélyes keretek kozott
atadtak a Nagyk&rosi Varosi Korhazat, amely harom
telephelyen lett elhelyezve.

A Faskert u. 1 sz. alatti volt Gazdaképz4 Féiskola
épiiletében a Belgyogyaszati és Sebészeti, a Kalocsa
B. u. 3. sz. alatt a volt Beretvas-kuria épiiletében a
Sziilészet-nGgyogyaszati, a Losonczy u. 1. sz alatti
volt Csutoras szanatériumba a Gyermek Osztalyt. A
varos vonzaskorzetében 1év6 Kocsér és Nyarsapat
kozségekkel egytitt 32 000 f§ ellatasat biztositotta a
korhaz.

Nagy elbrelépést jelentett a Sziilészet-nogyogyaszati
Osztalynak, hogy 1973-ban e régi épiilet feltjitasaval
parhuzamosan egy miitd, sziilészoba, névéroltozo,
orvosi tgyeletes szoba, kezel§ és betegfelvevd
helységet magaba foglal6 j épiiletszarnyat épitettek
a régi épilethez. A hetvenes években atlagosan
évenként 500 szilés és az orszagos atlagnak
megfelelé aranyban végzett négyogyaszati muitét
tortént az Osztalyon.

1975-t01 kezdve, amikor a korhazrendelGintézeti
egységet varosunkban is megszervezték, harom
beosztott orvos dolgozott a fGorvos mellett. Az 0sz-
taly az akkori kor viszonyainak megfelelen volt fel-
szerelve. Agykihasznaltsiga 90% felett volt.

Nem lenne teljes a kép, ha néhany gondolatot nem
mondanék Dr. Ruttner Béla f6orvos kiillonos, kariz-
matikus egyéniségérdl és tevékenységérol. Rend-
kiviil széles latokord, kifejezetten miivelt ember volt.
Mindig batoritotta orvosait az 0j eredmények befo-
gadasara és maximalisan timogatta az 4j eljarasok



bevezetését. A Korhaz Tudomanyos Bizottsaga el-
nokeként havonta rendezett tudomanyos tiléseket.
Toébbek kozott Dr. Csap6 Arpad, Dr. Szentgyorgyi
Albert és Dr. Bay Zoltan professzorok el6adasait is
hallgathattuk.

Aktivan részt vett az osztaly a nemzetkozi prosz-
taglandin és a terhesek Magnézium potlasaval
kapcsolatos alapkisérletekben. A tiidégondozo
regisztere alapjan 35(!) évvel ezelGtt megszervezte
az onkologiai szlirést varosunkban.

Adossagban
korhazak

Mi, a vaci korhaz betegagy melletti dolgozoi nap,
mint nap szembesiiliink a gyogyité munkank soran
mindazzal a nehézséggel, amit Osszefoglaléoan az
egészségligy valsaganak neveznek. A gazdasagilag
megengedhetd és a szakmailag indokolt feszité el-
lentmondasaban élink. Kozismert fogalmak: val-
sagmenedzsment, TVK, HBCS pont, stb. A gyogyito
személyek ,szolgaltatok”. A munkaid6 - gazdasagi
megfontolasok alapjan - muszakkda ,nemesil”. A
beteg ember, a gyogyito orvos, asszisztens valami
rossz, hiszen pénzbe kertil.

Az orvoslas abszolut bizalmon alapulé mtvészet, nagy
hiba kozgazdasagi kategoriaként kezelni. Az egyes
beavatkozasok egészségligyi pénztari finanszirozasa a
beavatkozas (pl. mitét) bekerilési koltségét sem
fedezi, az amortizacié sincs figyelembe véve, ebbdl
egyenesen az kovetkezik; ahol megfelel6en ellatjak a
beteget, az az intézmény veszteséges. A szegénység
és a rosszkedv nem feltétleniil jar egyiitt. Ebben a
kialakult, anyagi-moralis valsigban - amire kiilonb6z4
médiumok raerGsitettek az utobbi években - az
egészségligyben dolgozok elvesztették hitiiket.
Kiilonbozd résztevékenységek miikodésbe adasa
(mosoda, gyogyszerellatas, stb.) nem a gyogyitasban
résztvevoknek jelent elényt, kozvetve rontja a

A hetvenes évek végén, nyolcvanas évek elején
orszagosan is megnyilvanul6 sziilés szam csokkenés
nem keriilte el az intézetet sem. Sajnos egyre inkabb
érezhetd volt az egymastol 2-3 km-re elhelyezkedd
telephelyek mlikodési zavara.

1982-ben a Pest megyei fekvGbeteg ellatas atszer-

vezése a Nagykorosi Sziilészet-NOgyogyaszati

Osztaly megsziintetését hozta varosunknak.
Nagykords, 2010. november 28.

Székely Andras

vergodo

NEHANY GONDOLAT

beteggyogyitas minéségét is. Elavult, amortizalodott
miszerekkel dolgozni csak nagyobb kockazattal
lehet, ami minden napos felesleges stressz ¢€s lelkiis-
mereti teher a becstiletes gyogyito orvosnak. Ered-
ményes, mindségi gyogyitas nincs személyi €s targyi
feltételek nélkiil. A targyi feltételek romlasa (diag-
nosztikus eszkozok, miitéi miiszerek amortizalodtak,
vagy nincsenek, megfelel$ gyogyszerek beszerzési ne-
hézségei), a legjobban képzett szakembert is meg-
bénitja, frusztralja. Szétesnek olyan orvos teamek,
osztalyok, amelyek tobb évtizedes kozos tapasztalat-
tal, egymas gondolatat is ismerve szolgalnak. Az ilyen
szakmai csapatok potlasa nem megy egyik naprol a
masikra. Varjuk uj, felel6s dontéshozoink szakszer. in-
tézkedéseit. A Magyar Orvosi Kamara nem csak
igényli, de partnerként segiti is az egészségiigy megre-
formalasat.

Advent van, a varakozas, a lelki megtisztulas ideje a
keresztény vilagban, azon tdl, minden jo szandéka
ember lelkében. A magyar egészségiigy
ujraélesztésében valé bizakodassal és reménnyel:
Boldog karacsonyt mindenkinek!

Vac, 2010. december
Dr. Szentléleki Karoly

a MOK vici valasztokertletének elnoke

A Szent Rokus Korhaz

eés Rendelo Intezet napjainkban

A patinas Eurépa- és vilagszerte ismert egészségiigyi
intézmény 2007. aprilisa 6ta mar nem a régi.

Az aktiv ellatas megsziintetése ota kronikus, reha-
bilitacios és apolasi osztalyok vannak. Az egynapos
sebészet kiviloan mlikodik. A szakrendelések val-
tozatlanul elérhetdk, de személyi felvételek, illetve
OEP rendelkezések miatt a teljesités hullamzo.

2 éve Onkormanyzati biztost helyezett a fenntarto In-
tézménytiinkbe, hogy a felhalmozott adossagtomeget
megsziintesse és a korhaz gazdasagi helyzetét stabi-
lizalja.

November 1-je ota 0j gazdasagi igazgatot nevezett ki
az 6onkormanyzat.

A legjellemzEbb a korhaz és Rendel§ Intézet dolgo-
z06i szamara a bizonytalansag.
- a Rendel§ Intézet eladasra kertil?
- mikor?
- mi lesz a szakrendelések sorsa?
- mi lesz a betegellatassal?
- az 1j egészségpolitika milyen feladatot szan a
Rokus Korhaz és Rendeld Intézetre?
Dr. Verbényi Marta

MOK Szent Rokus Korbdz
Valasztokeriileti Elnék

hirlevél MOK Pest Megyei Terileti Szervezete lll. évfolzam 1-2 szam



Az utobbi években az Etikai Bizottsag eljarasaban el-
sGdlegesen - anyagi jogi tekintetben - az egészséguigyi
dolgozok rendtartasarol szol6 30/2007. (V1.22.) EiM ren-
delet (a tovabbiakban: Rendtartas), mig eljarasjogi tek-
intetben a kozigazgatasi hatdsagi eljaras és szolgaltatas
altalanos szabalyairol szol6 2004. évi CXL. torvény, (a
tovabbiakban:Ket.) és az egészségiigyrdl sz0l6 1997. évi
CLIV. torvény (a tovabbiakban: Eiitv.) szabalyai
iranyadok. Ezeken tilmenden iranyad6 jogszabaly az
egészségligyben miikods szakmai kamarakrol szolo
2006. évi XCVIL torvény (a tovabbiakban: Ektv.) is.

Az Eutv. 140/C. § (4) bekezdése szerint: ,Az etikai
eljarasra a kozigazgatasi hatosagi eljaras altalanos
szabalyairdl szolo torvény (Ket.) rendelkezéseit kell
megfeleléen alkalmazni azzal, hogy a torvény
a.) hatosagi kozvetitore, b.) eljarasi koltség viselésére,
c.) koltségmentességre, d.) elektronikus kapcsolat-
tartasra vonatkozo rendelkezései nem alkalmazhatok.”

Az eljarasban alkalmazando jogszabalyok nem nevezhe-
téek egybehangzoaknak, rendelkezéseikben tobb eset-
ben joghézagosak, egymasnak olykor ellenmondo
tartalmiak, azonban az elmult idGszakban az etikai bi-
zottsagoknak kotelezé modon ezen, fent emlitett jog-
szabalyok alapjan allott modjaban lefolytatni etikai
eljarasaikat.

Tajékoztatasul roviden vazolnam az etikai eljarasok
altalanos rendjét, menetét, és néhany az etikai vét-
séget kiemelkedGen nagyszamban megalapozo maga-
tartassal is foglalkozom - figyelemfelkeltésként,
segitség-nyujtasként.

A Ket. 50. § (1) és (6) bekezdése elbirja, hogy a
hat6sag - itt: etikai bizottsag - az etikai eljarasban
koteles a dontéshozatalhoz sziikséges tényallast
tisztazni. Ha ehhez nem elegendéek a rendelkezésre
all6 adatok, - hivatalbdl vagy kérelemre - bizonyitasi
eljarast folytat le, mely keretében a feleket - panas-
zost €s panaszlottat - és az altaluk, az allitasaik alata-
masztasara meghallgatni inditvanyozott tanukat
személyesen meghallgatja, a rendelkezésre allé oki-
ratokat attanulmanyozza, sziikség esetén sajat
hataskorben Gjabb bizonyitasi eszkozoket szerez be.
A bizottsag a rendelkezésére all6 bizonyitékokat
egyenként és Osszességiikben értékeli, és az ezen ala-
pul6 meggy6zbdése szerint allapitja meg a tényallast.

dr. Patakfalvi-Vigh Katalin
MOK Pest Megyei TESZ
Jjogtandcsosa

az etikai
eljaras
menetero

Az etikai eljaras meginditasat kovetéen, ennek
keretén beliil - a bizottsag bizonyitasi eljarast tar-
gyalason folytat le, amely alkalommal a bizottsag el-
noke a Ket. 39. § (2) bekezdése d.) pontja szerint,
kioktatja a feleket eljarasi jogairol és kotelezettségirdl
- pl. hogy magukat a képviselet szabalyai alapjan mas
személy bevonasaval vagy jogi képvisel6 tutjan is
képviseltethetik, hogy ez azonban nem poétolja a
személyes meghallgatast, mint bizonyitasi eszkozt,
hogy adataik nyilt vagy zart kezelésér6l maguk don-
thetnek, hogy bizonyitasi inditvanyaikat elGterjesz-
thetik allitasaik igazolasara, hogy a tanubizonyitas
kezdeményezésénél pontosan meg kell nevezni
azokat a tényeket, amelyek igazolasara a tanut bei-
dézni kéri a fél, a tand nevének és idézhetGségi
cimének kozlésével egyidejiileg stb. Ezen tajékoz-
tatast a felek a résziikre elézetesen megkuldott
L Ertesités eljaras meginditasirol”, valamint az
LIdézés” megnevezést okiratokban is fellelik, és
vonatkozo kérdés felmertilése esetén részletes szo-
beli tajékoztatast is kaphatnak a bizottsag titkarsagan.
Az FEtikai Bizottsag a lefolytatott bizonyitasi eljaras
soran olyanan kérdéskor(oke)t vizsgal, mely(ek) te-
kintetében a panaszlott oldalarol felmertlt az etikai
vétség elkovetésének gyanuja, valamint - kivételes
esetben, hivatalbol, a vizsgalat targya lehet olyan
etikai vétség felderitése is, amelyet a panaszos nem
panaszolt, de amelyeket a vonatkozo, hatalyos jog-
szabalyi rendelkezések kotelezd modon az etikai
bizottsag vizsgalati és dontési hataskorébe utalnak.

Kiilon felhivnam a T. orvos-kollégak figyelmét arra,
hogy a szamukra, mint panaszolt orvosok szamara
megkiildott panaszbeadvany és mellékleteiben foglal-
takra a targyalast megel6z6en irasban sziveskedjenek
reagalni, ezt a bizottsag szamara megkiildeni, eme
kommunikacioval megkonnyitve a  bizottsag
tényfeltarasat, s igy a dontést is. Ez tObb szempontbol
egyenes érdekiik. Azon tdlmenden, hogy a két
legérintettebb fél kiilonbo6z6 allaspontjat a bizottsag
ezaltal megismerheti, - nem csak a panaszos oldalét -
a bizottsaggal ezaltal panaszolt orvosnak modjaban
all tudatni, hogy nem ko6zombos az tiggyel kapcso-
latosan, és egytittmiikodik. A panaszra panaszolt altal
az etikai bizottsagnak cimzett irasbeli valasz gyakran



sugallja azt az Uizenetet is, hogy a panaszlott orvos
tiszteli - a kiilonben mindennemi anyagi ellen-
tételezés nélkiil, a sajat erejiiket és szabadidejiiket erre
a célra aldozo/felaldozo - bizottsag munkajat, és azt az
emberi hozzaallast is, amellyel az etikai bizottsag tagjai
az orvos-szakma képviselSinek érdekében, az etikai
eljaras ,mogottes” hozadékaként a mundér becsiilete
megbrzésén, fenntartasin munkalkodnak. Ez nem
valamiféle, az orvosok elvtelen Osszefogasat jelenti a
panaszos pacienssel szemben, bar nyilvanvaléan , a
helyzetbdl, 6nmagabol eredben, személyes tapaszta-
latbol, masként érti meg az adott szakma gyakorldja az
azonos szakmabeli problémajat, masként értelmezi és
magyarazza az egyes panaszosi kifogasokat, mint az
egészségligyi tevékenységet nem végz4 polgar. Az
etikai bizottsag tagjainak munkaja olyan, magas erkol-
csiségli és gondos eljarast feltételezo eljaras, amely -
mas , a jogszabalyok altal rendelt célokon tilmenden
- alkalmas az orvos-szakma becsiiletének a tarsadalom
mas tagjaiban valo erdsitésére is.

A tisztelet és megbecsiilés lizenete - mint minden
emberi kapcsolatban - igen fontos komponens, és
ebben az eljarasban sem elhanyagolhato, igy kife-
jezetten célszeri eldbbiekben kifejtett indokok
alapjan a panaszlott orvos rész€r6l a targyalast

A

megel6zben irasos valaszt benyujtania a bizottsaghoz.

A fontosnak itélt altalanossagok leirasat kovetGen
azokkal a magatartasokkal foglalkozom, amelyek
vétkes megszegése megalapozza az etikai vétséget,
¢és amelyek a leggyakrabban el6forduld esetkorok:
1.) a megfeleld tartalmu és formaju, stilusa tajékoz-
tatasi kotelezettség elmulasztasa

A Rendtartas 1II. 1. pontja szerint ,az érintettek
tajékoztatasaval  kapcsolatos  jogszabalyi ren-
delkezések vétkes megszegése egyben etikai vét-
ségnek is mindsul.” A pacienseket a kezelésbe valo
beleegyezésiik elbtt, a kezelés alatt €és utan is
megfelelben tajékoztatni kell (e korben iranyado
jogszabalyhelyek elsésorban: Rendtartas 1I1./3.,
valamint az egészségugyrdl szolo 1997. évi CLIV.
torvény (a tovabbiakban: Eitv) 13. § (1), (2)
bekezdés a.), b.), ¢.), d.), ), £), g), h.), i) és (3) és
(4) bekezdésben, tovabba az Eiitv. 136. § (1), (2) és
(3) bekezdéseiben foglaltak)

2.) Az adatkezelésre, a titoktartasra és az egészségi-
gyi dokumentacio vezetésére, kezelésére vonatkozo
jogszabalyi rendelkezések vétkes megszegése
(iranyado6 jogszabalyhelyek elsédlegesen: a Rend-
tartas III. 1., IIL. 3. és IV. 1. pontja, valamint az Eitv.
136. §-a(1), (2) és (3) bekezdései és ezek alpontjai.)
Az egészségligyi dokumentaciot ugy kell vezetni,
hogy az a valosagnak megfelelGen tiikkrozze az ellatas
folyamatat. A pacienssel val6 kommunikacioban a
megfeleld emberi-erkdlcsi hozzaallas, hianyos,
gyakran az empatiat is mell6z6, esetleg - akarva-
akaratlanul - a fehérkOpenyes ,varazslo” felsGbbren-
diiségének érzékeltetésével fliszerezett stilus jelentds
szamu esetben etikai eljaras kezdeményezésére
sarkallja a pacienst.

3.) Mas, nem rendszeresen, de tobbszor el6fordulo
és megszivlelendé etikai vétségek: az orvos
egészségiigyi tevékenysége soran nem tartja be a
Rendtartasban szabalyozott, a szakorvosi javaslat
megadasaval kapcsolatos elbirasokat, nem veszi
megfeleld mértékben figyelembe a paciens
szeméremérzetét, az intim testtajak vizsgalatat

megel6z6en nem ad szamara érthetd és részletes
felvilagositast, szamlaadasi kotelezettségét elmu-
lasztja, olyan modorban kommunikal a pacienssel,
amelyben a paciens alarendelt szerepben érzi magat,
vagy érthetetleniil kommunikal, a paciensben a si-
etés, elsietés érzetét kelti, azt, hogy vele nem
megfelel6 mennyiségli id6ben és tirelemmel
foglalkozik. Az, hogy ezen kritériumok teljesitésére
a mai magyar egészségligyi viszonyok kozott mely
aranyban van az orvosnak lehetésége, egy masik iras
targya lehet, azonban ténykérdés, hogy a 3.) pontban
roviden Osszegzett panaszokkal viszonylag gyakran
fordulnak a paciensek a bizottsaghoz, amely - még a
panasz alaptalansaganak az etikai eljaras folyaman
val6 megallapitasa és ezaltal a panasz elutasitisa
esetén is elég ahhoz, hogy az orvosnak megfelel6
kellemetlenséget okozzon, hogy vele szemben az
eljaras meginditasra kertljon.

Az etikai bizottsagok elé keriild panaszok Ossze-
sitésébdl statisztikai adatként allapithat6 meg, hogy
legkevésbé az orvos- szakma szabalyainak megszegése,
és az ebbdl adodo esetleges egészségkarosodas,
egészségromlas a panaszbeadvanyok, és ezaltal az
etikai eljarasok targya. A panaszok tilnyomo részének
az emberi hozzaallas, a nem megfelelé modor, az em-
patia vagy ennek a paciens szamara érthetd kifejezése
hianya, a kommunikacios nehézségek és hianyok, az
informacioatadas és megfelel6 konzultalas elmaradasa,
vagy az orvos helyzet-felismerésének hianyossagabol
adodo félreértések, a megértést mell§z6 stilus - az
alapja, és inditéka. Kell$ tiirelemmel, odafigyeléssel,
ebbéli rutinnal, és az orvos sajat magaval szembeni
elvaras megtartasaval ezek nagyszamban elkeriilhetSk
lennének. Az is megoldast jelenthetne, és igy -
valoszintsithetGen - etikai vagy egyéb konfliktus,
hat6sagi eljaras vagy jogvita is kikiiszobolhetd volna, ha
az orvos, aki tapasztalja - akar informalis uton,- hogy
valamely paciensében kételyek/kifogas mertilt(ek) fel
az 6 szakmai, emberi munkajaval Osszefiiggésben, a
pacienssel  kozvetlen  kapcsolatfelvétel — utjan
megkisérelné pusztan targyalasos modszerrel a kon-
fliktust elkertilni. Ennek sikeressége esetén a kifogast
emel$ pacienssel személyesen, a sajit bels6 korikon
beliil maradva elsimithatna azt az tigyet, amely kiilon-
ben rajtuk kiviili, harmadik személyek bevonasaval
mukodik, mint pl. etikai bizottsag, a munkaltato a fe-
gyelmi eljarasban, a mihibaper birésaga stb.

Ismét visszatérek el6bbi megallapitasomhoz, hogy
lehet, ez a mai magyar egészségligyi viszonyok mel-
lett illizionak t(nik, azonban biztosan az egyetlen
megfeleléen és minden érintett szempontjabol
legkiméletesebb, célravezeté modszer. Az etikai bi-
zottsagok altalanos tapasztalat szerint érdemes
beszélni, mitobb - beszélni kell a pacienssel,
megbesz€lni a kialakult helyzet, tisztazni az esetleges
félreértéseket, eloszlatni azokat, sét, ha az adott,
egyedi helyzet igényli, akar bocsanatot is kérni.

Ez utébbi - mégha végeredményként mindkét fél
szamara megnyugvast is hozna, lathat6an igen ritka és
igen nehezen mkodé magatartas a mai Mag-
yarorszagon az orvos részérdl.

Allaspontom szerint ezzel a magatartassal Osszefiig-
gésben sziikséges volna kiilon orvosi-egyetemi és az
egyetem elvégzését kovets tovabbképzd kurzusok
megszervezése, amelyeken - az orvos emberi szem-
Iéletvaltas igényével, - tananyagként jelenne meg az
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orvos a jelenben nem - vagy csak igen csekély mérték-
ben - jellemz6 magatartasanak igenlése, az erre valo
oktatas, ennek az igénynek az elmélyitése €s a kivite-
lezés mind tudati, mind moédszertani megkonnyitése.
Ez a magatartasforma atfogja annak a szempontnak a
be- és elfogadasat, hogy a mai beteg mar nem hason-
lithato Ossze informaltsaganak és ennélfogva az or-
vossal szembeni magatartasanak szintjén sem a
régmult korok betegével.

Ma az orvos mar nem lehet egy un. ,fehérkopenyes
varazslo,, , aki a beteggel val6 megfelelé mértéki és
mindségii konzultacio nélkiil, kizarolag 6nmaga dont
a beteg kezelésérdl, az egyes beavatkozasok milyen-
ségérdl, mibenlétérdl, kivitelezésének modjarol stb.
A nyugati egészségligyi rendszerekben mara mar a
betegek mind a sajat testiikkel, mind az egyes
betegségek kezelési alternativaival és az egészség-
uggyel 0sszefliggésben egyébként is - megszerzett, a
korabbi korokhoz képest meglévs tobblet informa-
cioval rendelkezés, ennek az orvosok altali elfogadasa
el6térbe-helyezett magatartasforma. Arrol akar vita is
nyithat6 - és sokan vitiznak is e korben - , hogy az
elektronikus  informacidaradat talajan kialakult,
csupan néhany évtizede felmertil helyzet, amikor a
beteg az internetrdl ,minden” informaciohoz hoz-
zajuthat a sajat egészségi allapotaval kapcsolatosan, -
jelen szakaszaban akar az orvosokra, akir a pa-
ciensekre és a kozottiik a gyogyitashoz nélkiilozhe-
tetlen bizalmi viszonyra mely hatassal van.

A tényt viszont nem lehet félresoporni, hogy a mai,
onmagara ébredt, a régmult id6khoz viszonyitottan
sajat testérdl, az egyes betegségekrdl, azok kezelé-
seinek alternativairol jelentésen tobb informacioval
rendelkez6 paciens magatartasa is ezaltal megvalto-
zott, amely valtozas az orvos beteg viszonyban
megkovilt magatartas-formak modositasat, modo-
sulasat is sziikségszerien maga utan vonja.

Ennek egyik - legsarkosabb formajat jeloltem meg,
amikor az orvostol a hibaja esetén az emberi meg-
banasanak a paciens felé valo szobeli kinyilatkoz-
tatasarol irtam, hiszen az onrendelkezési jogaval is
€lni akar6 paciens és gondolkodo beteggel szembeni
magatartas az orvos részEér6l mara mar feltételezi az
egészségligyi tevékenysége soran esetlegesen
elkovetett hibainak beismerését, és errdl a paciens-
sel a hiba/mihiba sudlyaval aranyos mértékd kom-
munikaciot akar a bocsanatkéréséig is elmenve. Az
ilyen tipusi kommunikacié/magatartas - valoszinGsi-
thet6en nemcsak a paciens, de az orvos szamara is
lelki, és - ha a konfliktus ezaltal ,kisimul” , ugy akar
jogi - mentestilést €s igy elonyos helyzetet teremthet,
ennek a stilusat, kivitelezési formajat kell csupan

olyan m6don megvalasztani, hogy az az adott egyedi
helyzetben megfelel6 mértéki és adekvat legyen.

fgy az orvos szimara ez nem megaldztatast, nem a sti-
tusza csorbitasat, nem presztizsrombolast jelentene,
hanem egy - a hibaja folytan keletkezett fesziiltségek és
emberi-lelkiismereti - jogi kockazatok feloldasat, és
sikeressége esetén egy olyan partneri viszony €s egy a
korabbihoz képest jelentSsen elmélyiiltebb orvos-
beteg viszony kialakitasat, amely hosszitavon mindkét
érintett félnek csak kivanatos hozadékkal kecsegtet.
Ennek a gondolkodasformanak az el-és befogadasara,
valamint tevékeny mivelését viszont az \ij orvos-
generaciot nevelni kell, hiszen a tarsadalom igénye
erre egyre nagyobb.

P

A fenti kis kitér6t kovetéen még néhany szoban leza-
rom az etikai eljarasokkal 6sszefiiggd beszamolomat.
Az FEtikai Bizottsag a tényfeltaras soran bizonyitasi
eljaras lefolytatasaval - a felek altal szolgaltatott okirati
bizonyitékok és  személyes nyilatkozataik,
tanumeghallgatas, stb. - felhasznalasaval vizsgalja,
hogy panaszlott orvos a vonatkozo, hatalyos meg-
jelolt jogszabalyhelyekben foglalt kotelezettségeknek
eleget tett-e, illetGleg, amennyiben ezeket elmulasz-
totta, Ugy a mulasztas, vagyis panaszlott vétkes
kotelezettségszegése milyen mértékd volt.

Amennyiben az Etikai Bizottsag a tényfeltaras
érdekében lefolytatott bizonyitasi eljaras soran ( a
panaszos és panaszlott személyes nyilatkozata,
tanameghallgatas, becsatolt egészségiigyi dokumen-
tacio tartalma stb.) alapjan illetve a Ket. 72. § (1)
bekezdés ec.) pontjaban rendelt - sziikség szerinti mér-
legelési jogkorében eljarva - megallapitotta/bizonyitast
nyert, - hogy panaszlott orvos az egészségiigyi
tevékenysége soran magatartasaval, - legyen szo
tevéleges, avagy mulasztasban megnyilvanulo
szabalyszegésrol - vétkesen megszegte a vonatkozo,
hatalyos jogszabalyi rendelkezéseket, etikai normakat,
és igy etikai vétséget valositott meg, a szabalyszegés
mértékével, stlyaval aranyos etikai biintetést szab ki.

Enyhit6 koriilményként vehetd figyelembe, hogyha
panaszlott orvos tevékenységét a targyi panaszbead-
vany benyujtasaig kozmegelégedésre, bizonyitottan
szakszer(Gien végezte, ellene korabban panasz nem
keriilt benyujtasra, tevékenysége, magatartasa ellen
kifogas nem mertilt fel.

A bizottsag elnoke a targyalast kdvetGen a bizottsag
altal zart tilésen, nyilt szavazassal meghozott dontését
- rovid indoklassal szoban kozli a felekkel, amely
hatarid6n beliil irasban is kézbesitésre kertil szamukra.
A hatarozat ellen az Eutv. 140/C. § (2) bekezdése
értelmében a felek barmelyike, annak kézhezvételétdl
szamitott 10 munkanapon beliil az Orszagos Etikai
Tanacs Orszagos Etikai Bizottsagahoz cimzetten, de a
Magyar Orvosi Kamara illetékes Megyei/Févarosi
Tertileti Szervezetének Etikai Bizottsagahoz két
példanyban benyujtando fellebbezéssel élhet.

Az etikai eljarasokrol irott beszamolomba beszbtt
koztes elmélkedést alapos okkal iktattam be: meg-
gy6z6désem - és abbéli megallapitisomat az etikai
bizottsag tagjai egyarant osztjak, - hogy az etikai
eljairasok kezdeményezésének talnyomo része
elkeriilhetd volna a fenti gondolkodason alapulo
magatartassal, az orvos ¢és paciens kozotti, az
orvos altal kezdeményezett targyalasos modszer
alkalmazasaval.



a Semmelwels

tervrol

Altalanos szempontok

A vitairat a maga mufajaban nagy jelentGségii munka,
hozza hasonl6 az elmult évtizedben nem késziilt. Talan
a 2004 januarjaban kibocsatott elsé ,Z6ld Konyv' em-
lithet egyediil ebben a miifajban, azonban az csak
részelemeket targyalt az igazi teljességre torekvés
nélkil. Ugyanakkor elmondhatd, hogy mindkét irds a
sajat teriiletén alapos, €s helytall6 helyzetelemzést tar-
talmaz, a jelen vitairat teljes nyiltsaggal tarja az olvaso
elé a hazai egészségiigy helyzetének bonyolultsagat,
és egyben lehetetlen helyzetét.

Amint a bevezetésben olvashato, a dokumentum nem
tiikkrozi a Kormany allaspontjat, ami vitairatként akar
poritiv is lehetne, val6jaban azonban az egész ligy egyik
legnagyobb hibajara vilagit ra. Az egész Semmelweis
Terv sajnos ugyanugy ,16g a leveg6ben", ahogy maga az
agazat is, és err6l nem az alkotok tehetnek. Hianyzik
ugyanis ,a megrendelés". Véleményiink szerint az
egészségpolitika kialakitasa és deklaralasa a valos €s szak-
szer(i célok definialasa nem a végrehajto hatalom dolga,
a kormanyz6 partok illetve az Orszaggytlés pedig
egyértelmiien ados e kérdésben. (Ha pedig netan egye-
sek ugy gondolnik, hogy az egészségligyi kormanyzat
vezetbit azért szakemberek kozul valasztottak, mert
tdlik varnak az elébb emlitettek meghatarozasat, ugy
ezt nyilvanvaloan egyértelmtien ki kellene jelenteni,
vagyis hatarozattan meg kellene adni a megrendelést.
Bar a vitairatban természetesen tobb helyen is talalko-
zunk a cél, célok kifejezéssel - sokszor nehezen értel-
mezheté moédon keveredve alapelvekkel -, a hianyolt
valodi cél azonban nem lelhetd fel, ennek kovet-
keztében a SzerzOk ismét abba a hibaba esnek, hogy az
egyébként a cél megvalositasaihoz sziikséges eszkoz,
azaz a struktura felol kozelitik meg a rendszert, és az
anyagi szlikosséget, mint megvaltoztathatatlant tekintve
probalnak a szerkezet igazgatasaval megoldasra tore-
kedni, ami tapasztalataink és tudasunk szerint sajnos
nem lehetséges. Az elmult 20 év torekvései legalabbis
erre tanitanak benntinket. (El6bbiek igazolasara idézet
a ,Célok, értékek és alapelvek" fejezet 2. pontjabdl: ...
a gazdasag jovedelemtermel6 képességéhez igazodoan
halarozza meg az egészséguigyi ellatasra forditod koz-
pénzeket.")

Az egészségligyet, mint az emberkdzponti kozpolitika
nélkilozhetetlen részét tekint6 kozgondolkodas csak
az ember-, és nemzetérdekii célokban gyokerezhet, te-
kintet nélkiil arra, hogy ez mennyibe kertil. Ha a célokat
illet6 kdzmegegyezés megtortént, akkor ahhoz kell ren-

delni a céloknak leginkabb megfelel$ struktarat, ame-
Iyet a szintén deklaralt alapelvek szerint kell miikodtetni.
Csak ezt kovetGen lehet, s6t kell az tigyet bearazni,
szembesiteni a gazdasagi realitasokkal, és ennek tu-
databan hatarozni meg a rendszeren beliili prioritasokat,
és az egész cél megvalositasahoz szikséges idGtavokat.
Rendkiviil sajnalatosnak tartjuk, hogy a Semmelweis
Terv megalkotasanal az el6bbi gondolatot tiikrdz6 alap-
dokumentumunkat, amely a Nemzeti Egészségiigyi
Kerekasztal alkotokozossége altal, a jelenleg kormanyzo
politikai er tevékeny részvételével késziilt, és kertilt hi-
vatalosan benyujtasra tobbek kozott és els6sorban a
FIDESZKDNP partszovetség vezetéi szamara 2009
juniusaban (Az egészség, mint alapérték az Gj demok-
ratikus tarsadalmi szerz6désben - az egészségkultira fej-
16dését eredményez6 1j politika) jelen vitairat teljes
mértékben mellézi, abbol nem taplalkozik, mintha nem
is létezne.

Ugyancsak nem tnik ki egyértelmiien a vitairatbol,
vajon a jovében allami egészségligy lesz-e kivanatos
Magyarorszagon, avagy a 22 évvel ezel6tt eldontott €s
azota 5jol, majd egyre rosszabbul, de-fennall6 tarsadalmi
egészségbiztositas tipusu biztositasi rendszerre szami-
tanak. Igaz ugyan, hogy a dokumentum tobb ponton
emliti az OEP-et, illetve annak alintézményeit, val6jaban
azonban szamos részkérdésben olyan feladatokat von
el, és allokal mas létezG vagy leend6 szervekhez, ame-
lyeknek megerdsitve egyértelmiien a tarsadalombiz-
tositas intézményrendszerében volna helyiik. Ha pedig
allami egészségligyben gondolkodnank, arra az it nem
a jelenleg docogd rendszer fokozottabb allami bea-
vatkozasan beliil vezet, még akkor sem, ha egyesek a
sziikségesnél alacsonyabb jarulékbevételekkel szemben
aranyaiban ,talmértékben" megjelené adoforrassal
probaljak ezt megideologizalni. Ne feledjiik, a jarulék is
nem mas, mint dedikalt adofajta. Az allami egészségiigyi
rendszer kialakitasa tehat elsGsorban hatarozott és
kinyilvanitott politikai dontést igényel, majd ezt
kovetSen - tobb éves munka €s nagyon jelentds anyagi
raforditas utjan - a tudomanyos evidenciakon alapul6 Gj
intézményrendszer 1étrehozasat. A jelen helyzetben
nem biztos, hogy erre megfelel6 id6 és forras ren-
delkezésre allna. Nem feledhet6 az sem, hogy a FIDESZ-
KDNP 2008-ban tobb alkalommal is megkisérelte az
Orszaggytilés elé juttatni a tarsadalmi egészségbiztositas
megerdsitésérdl €s kiteljesitésrdl sz016 torvényjavaslatat,
és hatarozottan kiallt a tarsadalmi egészségbiztositas
intézménye mellett.
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Az anyagban
méltatlanul
mellozottnek,
mondhatni
szegényesnek
ENITE
népegészségiigy
és kiilondsen

a prevencio ligyét.

Ugy latszik, hogy
a dontéshozo

még mindig nem
ébredt tudatara
annak, hogy
gyogyito és apolo
emberek nélkiil
arendszer
miikodtethetetlen.

Részletezés
Az anyag sajnos tobb ponton is tévesen allitja, hogy az

E-Alap gyogyito megel6z6 ellatasokra forditott kiada-
sai redlértéken szamolva 250 Mrd Ft-tal maradnak el az
1990-es szintt6l. A helyzet valdjaban ennél sokkal
rosszabb. A jelzett Osszeggel effektiv elvonas for-
majaban sujtotta az egészségiigyet a masodik
Gyurcsany-kormany, és mar 2002-2003-ban elismerte
az akkori vezetés a rendszervaltas ota eltelt idészakra
vonatkozoan mintegy 1500 Mrd Ft-nyi veszteséget.

Az anyag nagyon helyesen utal az MNB elemzGjének
tanulmanyara a visegradi orszagokhoz mérten is silyos
elmaradast mutatd6 GDP aranyos részesedés tekin-
tetében. Az egész vitairat egyik nagy hianyossaga, hagy
nélkilozi a felmertils, illetve megnevezett feladatok
arat, és nem tesz kisérletet azok forrasanak meg-
nevezésére sem. Mindezt Osszevetve hazank kozis-
merten nehéz gazdasagi helyzetével, és a 2011-es
koltségvetés tervszamaival, nem alaptalan a félelmiink,
hogy a Semmelweis Terv is a bevezetGben emlitett
Z06ld Konyv szomora sorsara juthat.

Egyetértiink, és kiemelten taimogatandonak tartjuk az
amortizacio elismertetésének szandékat. Szamtalan-
szor hangoztattuk, hagy ennek hijan az agazat finan-
szirozasa kozgazdasagilag értelmezhetetlen.
Egyetértiink a szektorsemlegességének megteremté-
sének szandékaval, és reméljiik, hogy ezuttal ebbdl
nem til sokara valosag is valhat, hiszen a maganorvosi
kar tevékenysége a sziikésség idején egyre jobban
felértékelddik, és a jarulékot fizetd allampolgar pedig
aki a nehézségeket elszenvedi - nem sujthato a végte-
lenségig még a maganellatas igénybevételének
hatranyos megkiilonboztetésével is.

Egyetértiink a pszichiatriai ellatorendszer rendbe-
hozatalanak szandékaval, és azzal is, hogy ez megfelel6
szint{ prioritast kapjon, am fel kell tegytik a kérdést,
mindezt mib3l?

Ugyanakkor nem értiink egyet és leghatarozottabban
tiltakozunk az ellen, hogy barmiféle ellatasszervezoi in-
tézményt létrehozzanak. Nemcsak azért, mert ez nem-
zetkozi viszonylatban sem értelmezhetd, nemcesak azért
mert létrehozatala jelentSs koltséget igényld biirokra-
tikus intézményt sejtet, nemcsak azért mert rend-
szeridegen, hanem azért mert a vitairatbol kiolvashat6an
raruhazando feladatait illetéen el6re boritékolhatoan
inkompetens lesz. Egy normalisan mkodo és a realis
koltségekre apellalo egészségligyi rendszerben ugyanis
a fent emlitett feladatokat részben a jol mikodd
egészségbiztositasnak, részben a szintén megerdsitett
tisztiorvosi szolgalatnak (nagy hianyossaga a tervnek,
hogy az ANTSZ16l szinte meg sem emlékezik) kell
elvégeznie, az elsédleges betegut menedzser pedig
maga a kezelGorvos. Az alulfinanszirozottsag és talter-
heltség okan fogyatkozo orvoskar ténye nem szolgalhat
indokul egy olyan rendszer felallitasara, amely ezen or-
vosak potlasara bizonnyal képtelen. Az ellatasszervezdi
rendszer - remélhetdleg idejében elvetendd - terve az
egyik alapvetd bizonyitéka az Altalinos részben megfo-
galmazott kifogasunknak, amit a forras sziikosség
vezérelte strukturavaltasrol irtunk. Nem feledhet$ az
sem, hogy - igaz tizleti alapon - az ellatasszervezéssel mar
2004-ben elméleti szinten probalkoztak, melynek soran
a szakma hatarozott ellenallasa perdontének bizonyult
a Medgyessy-kormany tavozasaban.

Az anyagban méltatlanul mell6zottnek, mondhatni
szegényesnek latjuk a népegészségiigy €és kiilonosen

a prevencio tuigyét. A helyzetértékelés nem tér ki, a ter-
vezett teenddk pedig nem tamaszkodnak Magyarorszag
régidinak morbiditasi és mortalitasi adataira, amely
alapvet6 volna a valos szilkségletek meghatarozasa
szempontjabol. Marpedig ezek hijan az egészségugy
csak a felmeriilS - nyilvanvaléan elére ki nem szamit-
hato, tehat varatlan - betegségek gyogyitasara koncen-
tral, amir6l akar azt is mondhatnank, hogy
hadiegészségiigy, az pedig koztudottan a legdragabb.
Sajnalatos, s&t egyenesen érthetetlen, hogy e jelentds,
mondhatni korszakos anyagbol a fogaszati ellatas és a
foglalkozas egészségligyi ellatas gyakorlatilag teljes
egészében kimaradt.

Bar érthetd, hogy a paraszolvencia kérdésével inkabb
csak elvi megkozelitésben foglalkozik, mégis el-
szomoritd, hogy lassan 60 évvel az akkori politika aljas
mesterfogasanak az egész rendszert sdlyosan torzito
kovetkezményei megsziintetésére iranyul6 szandék
tovabbra is reménytelennek latszik.

Ennek kapcsan kell megjegyezniink, hogy teljes
mértékben elfogadhatatlannak tartjuk a varolistak
megkeriilhet0ségét c€lzo barmiféle pénziigyi akti-
vitast. Ez nemcsak sulyosan etikatlan lenne, de
egyértelmlien a korrupcio tovabbi elburjanzasat is
maga utan vonna, amelynek éppenséggel a varolistak
megjelenése 6nmagaban is jelentds teret nyitott.
Kiilonos figyelemmel kerestiik és kiemelten kény-
szeriliink kritizalnia vitairat az egészségiigyi munkaerd
sorsaval foglalkozo részét, illetve annak elégtelenségét.
Ugy latszik, hogy a dontéshozé még mindig nem
ébredt tudatara annak, hogy gyogyito és apolo em-
berek nélkiil a rendszer miikodtethetetlen, a betegek
id6 el6tt lerokkannak és meghalnak, a gazdasag tel-
jesit6képessége pedig megfelel6 munkaer6 hijan
tovabb csokken.

Elgondolkodtato

- nincs még egy szakma, ahol 70 éves korukig, s6t
azon tudl dolgoznak a diplomasok,

- nincs még egy szakma, ahol diplomas minimal-
bérért dolgoznanak életiik végéig a diplomasok,

- nincs még egy szakma, amiért a szomszédos orsza-
gokban 6-8 x tobb fizetést kaphatnanak, - nincs még
egy szakma, ahol annyian hagynak el az orszagot,

- nincs még egy szakma, ahol a tagokat diszkriminativ
biintetGadoval sujtjak,

- nincs még egy szakma, amelyiknek ilyen meg-
gyengitett lenne az érdekképviselete.

A probléma mindosszesen az, hogy épp azok nem lat-

szanak mindezen elgondolkodni, akiknek teend6ik vol-

nanak az érdemi valtoztatast illetéen. A szaktarca
bekérte az érintett szervezetek-igy a Magyar Orvosi Ka-

mara - €életpalya terveit, ezért elvarhat6 volna, hogy a

Semmelweis Terv ezekbdl taplalkozva olyan

kovetkeztetésekre jusson, és olyan intézkedéseket szor-

galmazzon, amelyek végre valoban ellensulyt képezhet-
nének a gazdagabb orszagok elképeszté méreteket Oltd
és egyre eredményesebb agyelszivasaval szemben.

Az egyes alagazatok (alapellatas, szakellatas, stb.)

tekintetében mar csak terjedelmi okok miatt sem

vallalkozhatunk a jelen pillanatban mindenre kiterjedd
részleletes vélemény adasara.

Nem tehetjiik ezt azért sem, mert hiaba hangoztatja a
tarca a folyamatos és széleskori szakmai egyeztetést,



kommunikaciot, a valosag az, hogy ez a kamarat érin-
téen még meg sem kezdédott! Marpedig e nélkiil
nagyon nehéz barmit is mondani. Itt utalnank arra,
hogy példaul az alapellatas vonatkozasaban a kamarai
szakértok altal az elmult évek soran készitett — kodi-
fikacioig menden pontos - anyagokat illetéen sem
tudtunk még egyetlen egyeztetést sem elérni, holott a
praxisjogi rendszer rendbetétele olyan siirgetd, hogy
mar az idei esztendében meg kellett volna torténnie,
onmagaban koltségvetési forrast nem igényel,
kozérzetjavito hatasa rendkiviili lett volna, mégsem
tortént gyakorlatilag semmi.

Méltatlanul kevés szo esik a jarobeteg szakellatas
ugyérdl, ugy latszik mar ,hagyomanyosan mostoha-
gyerek", holott a dragabb fekvibeteg kapacitasok
kivaltasanak koztudottan az egyik kulcsa lehetne. Az
fekvébeteg intézmények vonatkozasaban pedig az
anyag sajnalatosan - am teljesen érthetéen - az
adossagkezelésre koncentral, de kevesebbet szol
érdemben az adossag ujratermel6désének elkertil-
het6ségérdl, és ez még akkor is igy igaz, ha egyébként
udvozlendé moédon a TVK rendszer késGbbi felsza-
molasanak irainyaba teendd lépéseket iranyoz el6.

Osszegezve

A nagy igyekezettel és nyilvanvalo jo6 szandékkal
elkészitett Semmelweis Terv varhato €s vélhetd kudar-
cit a részleteiben rejlé id6zitett bombak, mindenekelStt
pedig a megvalositasahoz egyértelmien hianyzo forra-
sok fogjak varhat6an okozni. Természetesen tovabbra is
nyitottak vagyunk minden szakmai tudasunk latba
vetésével az egészségiigy megjavitasat célzo szakszer(i és
érdemi 1épések kialakitasaban és megvalositisaban valo
kozremiikodésre, €s éppen ezért tovabbra is varjuk az
egyeldre késlekedd széleskort szakmai egyeztetéseket.

Végezetill, de nem utolsosorban engedtessék meg,
hogy - bar a vitairat a koztestiiletet érintd kérdéseket
mellézi - egy-két gondolat erejéig az orvosok helyzetérdl
¢€s a kamaraisagrol, a hivatasrend feladatairdl alkotott

elvarasainkkal terheljiik az alkotok figyelmét:

Az orvosok elhagyjak az orszagot, mas palyat valasz-
tanak, aki a palyan maradt, az nagyrészt tehetetlen
kiégett harcossa valt, valik folyamatosan. Ezért
feltétlentil els6 Iépesd, hogy a kormanyzat torvényben
nyilvanitsa ki akaratat, hogy az orvoskar maradéka,

Ismet aranyeso

annak itthon tartasa, emberi 1éthez valo feltételekhez
juttatasa torténjen meg: azonnal alkossa meg nemcsak
a kamararol, hanem az orvosi jogallasrol szolo torvényt
is, melyben vallaljon kotelezettséget arra, hogy néhany
év alatt kozeledjen az egészségiigy human szektoranak
megbecsiiltsége, lehetésége az eurdpai atlaghoz.
Konkrétan ez annyit jelent, hogy vallaljon torvényi
garanciat arra, hogy egy kialkudott hataridé alatt a je-
lenlegi tarthatatlan szintr6l hova kivan eljutni. Ennek az
akaratnak és lehet6ségnek végrehajto eszkoze lehet az
orvosi kamara, tehat a kotelez6 tagsag intézménye egy
cél magvalositashoz sziikséges tényez6. Milyen feladata
legyen a kamaranak? Egyszer(ien megfogalmazhat6 a
valasz: minden olyan hat6sagi és nem hat6sagi feladat,
mely az orvoskarral kapcsolatos, az a kamarahoz legyen
telepitve. Miért indokolt ez? Ma egy szakvizsgazott
orvos, ha oOnalléan szeretne dolgozni, akkor a
kovetkezdket kell teljesitenie: folyamatos tovabbképzés,
mikodési nyilvantartas feltételeinek teljesitése, kiilon-
b6z6 engedélyek a hatdsagtol, hogy dolgozhasson ,
feleldsségbiztositas megkotése, Gnkormanyzati hatosagi
engedélyek beszerzése, onkormanyzati és allami
adohatosag felé valo kotelezettség, tarsadalombiz-
tositassal valo finanszirozasi szerz6dés megkotése, stb.
Jelenleg ezek teljesitése szamtalan hatdsag, hivatal fel-
keresését igényli, ahova minden dokumentaciot el kell
juttatni, mert kiilonben szoéba sem allnak az orvossal.
Mindezek sok tizezer Ft koltséget és heteket vesznek
igénybe. Hogyan lehetne ezt a folyamatot gyorssa,
hatékonnyi és olcsova tenni? Ha a hatdsagi felada-
tok egy helyre, a Magyar Orvosi Kamarahoz
keriilnek. Hogyan tudna miikodni ez az egyszer(i mo-
dell? A kamara nyilvantartja az orvosok tovabbképzését
(ez a folyamat 2007 el6tt kivaloan mikodott az egységes
szamitogépes nyilvantartas miatt), vezeti a mikodési nyik
vantartast, nyilvantartja az etikai adatokat és ezzel min-
den informaci6 birtokaban van annak, hogy egy orvos
azon a teriileten, ahol dolgozni kivan, annak engedé-
lyezze a tevékenységet. Ez lényegében az egyablakos
ugyintézési rendszer. Véleményiink szerint teljesen fe-
lesleges, hagy ezen tl - természetesen a szaktarca €s az
ANTSZ feliigyeletével - barmely hivatal és hat6sag en-
gedélyéhez legyen kotve az 6nallo orvosi tevékenység.
A kamarai véleményt dr. Szocska Miklos egészség-
tigyért felelés allamtitkarnak kiildte dr. Eger Istvan a
MOK elndke 2010. december 1-€n.
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kisérte orvosainkat 2010-ben Porecsben megrendezett Orvos Vilagjatékokon!

Minden évben, amikor probalom - nem Kkis
biiszkeséggel - rairanyitani sportold orvosaink elért
eredményeire a figyelmet, egyben kérem, ha valaki
fantaziat lat és maddja lehetdsége van sportolni,
versenyezni csatlakozzon a Magyar Orvosok Sport
Egyesiiletéhez.

Sportolo kollegaink altal leginkabb kedvelt sportagak
atenisz, az asztalitenisz, az Uszas, a tollaslabda, fallab-

ATLETIKA: Dr. Bacsalmas Antal - 2 arany, 1 eziist
Dr. Jeremias Attila - 1 arany, 1 eziist
Dr. Peresa Magdolna - 2 arany

Dr. Radi Imre - 5 bronz

Dr. Baranyai Erika - 1 arany, 1 eziist
Dr. Moéritz Andras - 1 arany

Dr. Kis Zsuzsanna - 3 arany, 1 eziist
Kuti Sandor - 2 eziist

Dr. Sagi Laszl6 - 1 arany, 1 bronz

TENISZ:

ASZTALITENISZ:

da, triatlon, lovészet, atlétika és erdemelés. Kértiik az
adott sportagban kiemelkedd eredményt elérd kol-
legakat, hogy fogjak Ossze az adott sportagban
versenyezni kivanokat. Ezen torekvések sikeresen
mikddnek néhany sportagban. AMOK lehet6ségéhez
mérten anyagi segitséget is nyujt az egyesiiletnek,
hogy a szegényebb kollégak is eljussanak a Vilag-
jatékokra.

TOLLASLABDA:  Dr. Harangi Orsolya - 2 arany, 1 bronz
Dr. Tombor Attila - 1 arany, 1 eziist
Dr. Sipos Andrea - 1 arany
Dr. Poka Laszl6 - 1 bronz
KORONGLOVESZET: Dr. Déme Péter - 3 arany, 1 eziist

Dr. Sipos Péter - 2 bronz

Dr. Kovacs Attila - 1 arany

TRIATLON:

FALLABDA:

Kedves kollégak, sportold orvosaink hiriinket viszik
a vilagba, nem is akarmilyen szinten. Ma mar
ruhajukon ott jelzi a cimer és a MOK felirat, vigyazat,
a magyar orvos sportolok ismét jottek és aratni fog-
nak. Legyiink Rajuk biiszkék, a mozgas fontossagat
naluk jobban senki nem hirdetheti hitelesebben.

Idén a kovetkez6 érmek sziilettek:

UszAs: Dr. Bogad Judit - 2 arany
Dr. Palos Péter - 1 arany
Dr. Korpassy Andras - 3 arany
Veteran atlétikai EB:
Dr. Deak Katalin - 4 arany
Gratulalunk, és reméljuk, jon utanpdtlas Pest
megyébdl is!
Dr. Huszagh Hedvig
A MOSE elnikségi tagja

hirlevél MOK Pest Megyei Tertileti Szervezete lll. évfolzam 1-2 szam




December reménye el ne hagyj,
oktober emléke kébe fagyj,
november négy, tégy vallomast,

hogy testiinkben lanctalpak vagtak csapast.

Mert elfeledve az igazsag,

az mit csak tények fénye ad,

s mig varunk csendben kisdedet,
december huszonegy megvezet,
az év e sotét napja itt,

ki ismeri még azt, akit

nekilink hozott, s utédait:

a jajt, a bajt, s mi undorit,

a mi mar a meredélyre vitt,

az armany, hazugsag és vakhit
December reménye el ne hagyj,
egy elgyotort nemzetért itt maradj,
és orgonak hangjan énekelj,

mig felsir a kisded s véle kelj
hadra mindenért mi tulerés,

mit hidba viv megannyi hds,
nagy glorias és halk szerény:
munka, kitartas és erény.

Es ragyogtass felénk csillagot,
égess a gazra billogot,

mert olyan gyenge mar szemiink,
hogy ranézni is alig mertink,

s mit megéltiink évekig: félelem,
most itt van ismét a végeken.
December reménye el ne hagyj,
talpon maradni erét adj,

hogy felnyiljanak a szemek,

s megértsék, hogy mar nem lehet,
tovabb hinni a képtelent,

és nem tudni, hogy mit jelent,
minden, amit e kor teremt,

s amit elpusztit abbol mi volt,
becsiiletlinket, min nem volt folt,
és hittinket abban, ami lesz,
hogy rajtunk erét mégsem vesz,
a hazugsag s a kapzsisag,

mi nemzettinkben rendet vag,
végzetes rendet, pusztitot,

s minket egymasra uszitot.
December reménye el ne hagyj,
vellink orokké itt maradj,

oldott kévénket egybe kosd,

és hagyj utanunk 6rokost.

Leanyfalu
Szdsz Istvan Tas

“A beteg udve
a legfobb torveny"”

1115 Budapest
Frakné u. 26/b. Fsz.3.
Tel/fax: +36-1-312-40-40

A Magyar Orvosi Kamara (MOK) minden Magyar-
orszagon m(kod6 orvos fliggetlen, demokratikus,
céhszer( testllete, amely tagjainak szakmai, erkolcsi
és anyagi érdekvédelmet hivatott biztositani.
M(ikodését koztestiletként a képviseleti demokracia
elvei szerint fejti ki. Atlathaté miikdésével és be-
folyasaval nemcsak tagjait, hanem a lakossagot és
annak egészségligyét is szolgalja "a beteg Udve a
legfobb torvény” szellemében.

E-mail cim: pmokiroda@pmok.axelero.net
Honlap cim: www.pmok.hu

kegyelemteljes Karacsonyi iinnepeket
és boldog Ujesztendot kivan
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