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Az Eurépai Gazdasdgi és Szocidlis Bizottsig véleménye — Zo6ld konyv az eurdpai egészségiigyi
dolgozdkrél
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El6ad6: Arno METZLER

2008. december 10-én az Eurdpai Bizottsdg kozleményt terjesztett a Tandcs, az Eurdpai Parlament, az Eurdpai
Gazdasdgi és Szocidlis Bizottsdg és a Régiok Bizottsdga elé a kovetkezd targyban:

Zold kinyv az eurdpai egészségiigyi dolgozdkrdl

COM(2008) 725 végleges.

A bizottsdgi munka elSkészitésével megbizott ,Foglalkoztatds- és szocidlpolitika, uniés polgdrsdg” szekcid
2009. janius 25-én elfogadta véleményét. (EI6ad6: Arno METZLER.)

Az Eurdpai Gazdasdgi és Szocialis Bizottsdg 2009. julius 15-16-dn tartott, 455. plendris tilésén (a julius 15-i
tilésnapon) 104 szavazattal 29 ellenében, 29 tartézkodds mellett elfogadta az aldbbi véleményt.

1. Az EGSZB értékelése és ajanldsai

1.1. Az EGSZB iidvozli, hogy az Eurdpai Bizottsdg zold kony-
vet jelentetett meg az eurdpai egészségiigyi dolgozokrol. A zold
konyv a demogréfiai valtozast és annak hatdsait mutatja be az
egészségiigyi dolgozokra, illetve az egészségligy teriiletén tapasz-
talhat6 munkaterhelésre.

1.2. Az EGSZB szerint intézkedésekre van sziikség ahhoz, hogy
az egészségligyi szakmak vonzébbd vdljanak a fiatalok szdmadra,
annak érdekében, hogy ez utdbbiak minél nagyobb szdmban
vélasszanak maguknak ilyen szakmakat.

1.3. Az EGSZB elegendé humdnkapacitds megteremtését java-
solja az egészségiigyben az elldtdsra vonatkoz6 igényeknek val6
megfelelés, a megel6zés és az egészségmegdrzés erdsitése
érdekében.

1.4. Az egészségiigyi szakemberek mds orszdgokba torténd
elvandorldsa az EGSZB szerint magasabb jovedelmekkel, jobb
munkahelyi feltételekkel és esetleg tij felelGsségi korokkel ellensi-
lyozhatd. Az 1j felel6sségi korok megfelel§ képesitéseket kivin-
nak meg. Ez egyuttal az dgazat dltalinos vonzerejét is novelné.

1.5. Az unids egészségiigyi szakemberekre vonatkozdan rendel-
kezésre all6 statisztikai adatok korét — killonosen, ami a migré-
ciét és a mobilitdst illeti — jelentGsen bdviteni kell, mivel ezek
dontési alapként szolgalnak.

1.6.  Osztondzni kell az olyan 6j technoldgidk alkalmazdsét az
egészségligyben, amelyek tehermentesitik az egészségiigyi
szakembereket, novelik a teljesitményt és annak mindségét, illetve
segitséget jelentenek a betegeknek. Az EGSZB tudatiban van
annak, hogy ez az egészségiigyi dolgozok feladatmegosztisaval
kapcsolatos miikodési feltételek feliilvizsgalatdhoz vezethet.

1.7. Az EGSZB hangstlyozza, hogy a szocialis normdk fontos
szerepet jatszanak a minGségbiztositdsban a betegelldtds és a
betegbiztonsdg soran. Kategorikusan ellenez minden olyan kisér-
letet, amely az ilyen normak csokkentését célozza (azaz ellenzi a
yrace to the bottom” megkozelitést).

1.8. Az EGSZB hangsilyozza a szabadfoglalkozdstaknak az
egészségiigyben betoltott fontos szerepét a korhazak és a kozszol-
géltatdsok kozponti jelentsége mellett, mivel f6ként nekik
koszonhetd, hogy a személyes kezelési és dpoldsi kapcsolat szak-
ért8 és biztonsdgos mddon biztosithatd. A szabadfoglalkozdstiak
magas foku képesitést biztositd képzésben részesiiltek, koszonhe-
tSen a tagdllamok civil tirsadalma dltal a kozoktatds terén kifej-
tett eréfeszitéseknek. A civil tdrsadalmat képvisel6 EGSZB-tagok
dvatossaggal fogadjak azt, hogy az Eurdpai Bizottsdg 0sztonodzni
kivanja az egészségiigyi dolgozdkat a szabadfoglalkozdsiva valds-
ra. Az EGSZB ezzel egyidejtileg minden olyan teriileten kritiku-
san szemléli a szinlelt véllalkozdsok egyre névekvd elterjedését,
ahol ez a tevékenység jellege alapjan problematikusnak tiinik (pl.
a beteg- és idGsapolasban).

1.9. Az EGSZB aggodalommal tekint az arrdl az 4j egészségii-
gyi feladatmegosztasrdl foly6 vitara, melynek célja, hogy a szak-
képzett munkaerd altal végzett orvoslast koltséghatékonyabb
lehetdségekkel helyettesitsék. Ugy véli, hogy az egészségiigyi fel-
adatmegosztdssal kapcsolatos strukturdlis megfontoldsoknak az
orvosi szitkségszertiségeket, a szakképzettségi szintet, valamint a
betegek szitkségleteit kellene szem el6tt tartaniuk.

1.10. Az EGSZB szilird meggy8zGdése, hogy az egészségiigyi
intézmények és dolgozdik altaldnos érdekdi szolgéltatdsokat
nyUjté intézményeket jelentenek, ezért nagyobb mértékben ki kel-
lene haszndlni a strukturalis alapot a képzésitkre. Az EGSZB fel-
hivja a figyelmet arra, hogy feltétlenil sziikséges olyan
korilményeket biztositani a dolgozok részére, melyek lehetévé
teszik szdmukra a folyamatos képzéseken vald részvételt annak
érdekében, hogy lehetévé valjon a széles korti és alapos képesité-
sek megszerzése, illetve a strukturdlis nehézségekkel kiizd§ régi-
Okban a til alacsony ellatdsi szint kikiiszobolése.

1.11. Az EGSZB hangstilyozza, hogy a szocidlis partnerek és a
tarsadalmi parbeszéd kiemelkedd szerepet jatszanak az egészség-
tigyi dolgozok munka- és bérfeltételeinek, illetve szakképesité-
sének kialakitdsdban.
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1.12. Az EGSZB szerint a szocidlis szakmak fontos szerepet tol-
tenek be a betegelltdsban és -gondozdsban, és ezaltal magaban az
egészségiigyben.

2. Az eurdpai bizottsigi dokumentum 6sszefoglaldsa

2.1. A zold konyv arra torekszik, hogy egy eurdpai és nemzeti
szint(i, az uni6s intézmények és tagdllamok, valamint a meghatd-
roz6 szocidlis és gazdasagi szereplSk részvételével zajlo, mélyre-
hat¢ vitafolyamat kiindulopontjaként szolgdljon. Olyan keretet
teremt, amelyben a kovetelmények hosszt tdvon figyelembe
vehet6k.

2.2. A zold konyv kilenc kulcsteriiletre 6sszpontosit:
- demogrdfiai valtozds,

- egészségiigyi kapacitdsok,

- szak- és tovabbképzés,

— amobilitds és az unids szakemberek elvandorldsa,
- az egészségiigyi dolgozok globdlis migracidja,

— adontéshozatalt tdimogatd adatok,

- 1j technoldgidk bevezetése és elterjesztése a hatékonysdg
novelésére és az ellatds minGségének javitdsara,

- az ondll6sdg elvének erdsitése,

- kohéziés politika.

2.3. Hdttér

2.3.1. Az unis egészségiigyi rendszereknek a szolgltatdsok
irdnti dllandéan novekvd kereslettel kell megbirkdzniuk, reagdl-
niuk kell a véltoz6 egészségiigyi igényekre, és felkésziiltnek kell
lenniiik a kozegészségiigy nagyobb vdlsdgaira is. Mindez olyan
elvarasokkal parosul, melyek jo mindségii egészségiigyi szolgal-
tatdsokat feltételeznek. El kell ismerni, hogy munkaigényes gaz-
dasdgi dgazatrdl van sz6, amely az eurdpai munkavallalok tizedét
foglalkoztatja, és hogy dtlagosan az egészségiigyi kiaddsok
70 %-at bérekre és fizetésekre forditjak.

2.3.2. Az EU-Szerz8dés 152. cikke kimondja, hogy ,a népegész-
ségiigy terén vald kozosségi fellépés sordn teljes mértékben tisz-
teletben kell tartani a tagdllamoknak az egészségiigyi
szolgaltatdsok és az orvosi elldtds szervezésére és nyujtasira
vonatkozé hatdskorét”. A stratégidk és programok 6sszehangold-
sanak, valamint az egyes tagdllamokban sikert hozé programok-
rol val6 kolcsonos tdjékoztatdsnak az elGsegitésére pedig
tdmogatjdk a tagdllamok kozotti egyiittmtikodést.

2.3.3. A zold kényvben az Eurdpai Bizottsdg olyan kulcsfontos-
sagu kérdéseket tesz fel, amelyek az egészségiigyi ellatds problé-
mdira és kihivdsaira vildgitanak rd. Ennek célja a vitainditds. Ezek
a kérdések az aldbbiakra terjednek ki:

—  id6sodé tdrsadalom,

- 1j technoldgidk,

- az egészségligyi szolgaltatdsokhoz valé hozzaférés sziikséges
javitdsa,

- a szolgaltatdsok mindsége és az ezt kisér, egyre koltsége-
sebbé vélo kezelések,

- jarvanyszer(i megbetegedések kitorése és mértéke,

—  alakohelyhez kozeli egészségiigyi ellatds elérhetGsége.

A dolgozdk fogalmanak meghatarozdsa: egészségiigyi dolgozé
alatt minden olyan, az egészségiigyben dolgozé munkavallalé
értendd, aki szolgaltatdst végez a betegdpolds, a beteggondozas, az
dpolds, a szocidlis ellatds és gondozds terén, illetve ideértendd a
specidlis szakmdkhoz tartozé valamennyi munkavallal6 is.

2.3.4. Jelenleg valamennyi tagllamban vita folyik arrél, hogy
mennyi rendelkezésre dll6 munkaerdre van szitkség a kovetkezd
évtizedben és azon tudl. Egyes tagallamokban — mindenekel6tt ott,
ahol a szolgaltatasokat tobbnyire idgsebbek nyujtjidk — mar jelen-
t6s utdnpotlds- és szakemberhidny jelentkezik.

2.3.5. Az ilyen okokra visszavezethet§ munkaerdhidny mellett
az is megfigyelhet6 — killonosen a magas képzettséget igényls
egészségiigyi dgazatokban —, hogy a munkaerd az EU-b6l mds
orszagokba, példaul az USA-ba vagy Svajcba vandorol.

Az EU-n belil is igen magas a migraci6 és a mobilitds ardnya. Az
egyes orszagok kozott kifejezetten gyakori az dttelepiilés.

Az egészségiigyi rendszerekben dolgozé munkaerd elvindorldsa
egzisztencidlis okokra vezethet§ vissza. E folyamat okai kozé tar-
toznak a munkakorilmények kiilonbségei és a bérszakadék. A
rendszerek felépitésének kiilonbségei erdsen befolydsoljik a kind-
lati és képesitési struktarakat.

2.3.6. Az Eurépai Bizottsag a zold konyvvel az eurdpai egész-
ségiigyi dolgozok jovajérdl szol6 nyilvanos konzultdcié kereté-
ben is el6segiti, hogy az egészségiigyi szakmak gondjai jobban a
figyelem kozéppontjdba keriiljenek, és hogy pontos kép alakul-
jon ki a jovébeli kihivasokrol. Ezdltal tekintetbe veszi azt a koriil-
ményt, hogy az egészségiigyi ellitds valamennyi uniés polgdr
kozponti és elemi igénye. Figyelembe veszi azt is, hogy a megfe-
lel§ egészségiigyi ellatds hidnya konnyen korlatozhatja az Euré-
pai Kozosségen beliili alapvet§ szabadsdgokat.



2009.12.23.

Az Eurdpai Uni6 Hivatalos Lapja

C 317/107

2.3.7. Az egészségiigyi ellatdsnak és a beteggondozasnak gaz-
daségi vetiilete is van. Az egészségiigynek képzett, nagy tapaszta-
latokkal és elismert szakképesitéssel rendelkez8 munkaerdre van
szitksége. Ez a munkaerd a tuddsalapt tdrsadalom szerves részét
jelenti.

3. Az EGSZB megjegyzései a z6ld konyv megoldasi javasla-
taival kapcsolatban:

3.1. Az Eur6pai Bizottsdg megolddsi javaslatai:

Az Eurdpai Bizottsdg — az egészségiigy teriiletére vonatkozé kor-
latozott hatdskére miatt — tartdzkodé a megolddsi javaslatok
tekintetében. Egyrészrdl tisztdban van azzal, hogy az elmdlt évek-
ben emelkedett a n6k ardnya az egészséggel kapcsolatos szakmak-
ban, és ezért az egészségiigyi dolgozdk és a szakképzett
személyzet kindlatdnak biztositasa érdekében a munka, a csaldd és
a magdnélet osszeegyeztethet@ségének javitdsat és az ehhez sziik-
séges intézkedések meghozataldt javasolja. Mdsrészrdl szilard ter-
vezési stratégidkat tart szitkségesnek, és felhivja a figyelmet arra,
hogy erésiteni kell a tovabbképzések kiszélesitésébe torténd beru-
hazasokat minden eurdpai dllamban annak érdekében, hogy ne
alljon el§ az a helyzet, hogy az egészségiigyi dolgozdkat csak
néhdny édllamban képzik, mds dllamok pedig csak munkaba allit-
jak 6ket, ami a képzési kapacitds tovabbi csokkenéséhez vezethet.
A képzési lehetdségek javitdsa, f6ként a tovabbképzés teriiletén,
javitand a személyzet felvételével és a képzéssel kapcsolatos moti-
véciokat is.

3.2. Az Eurdépai Gazdasdgi és Szocidlis Bizottsig (EGSZB)
idvozli a zold konyvet mint dtfogd vitadokumentumot az egész-
ségiigyi rendszerek nagy kihivasairdl, az egészségiigyrdl és az
eurépai munkaerdrél. A dokumentum a lisszaboni stratégia kere-
tében nyilvanos vitdkat 6sztonoz tuddsalapt szolgaltatdsok el6-
segitése érdekében. Az egészségiigyi elldtdst a stratégia szerves

részének tekinti.

3.3. Az EGSZB szerint az egészségiigyi szolgdltatdsok piacat
sajatsigos szabalyokkal rendelkez$ piacnak kellene tekinteni,
mivel kozvetlen rdhatdsa van a népesség egészségére. Az EGSZB
ezért vitdt javasol azokrdl a problémdkrél, amelyek néhany
orszagban az egészségiigyi ellatds széttoredezett jellegébdl adbd-
nak. ElsGsorban azokrél a rendszerekrdl van sz6, amelyek nem
allnak kozvetlen allami ellendrzés alatt, ami jelent@sen megnehe-
ziti, hogy a képesitések és a tovabbképzés kialakitdsa sordn egy-
séges szabvanyt alkalmazzanak.

3.4. A demogrdfia és a fenntarthatd egészségiigyi munkaerd
elémozditdsa

3.4.1. Az EGSZB hangstlyozza, hogy az egészségiigyi szakmak-
ban nagy a nék ardnya, és szdmuk varhatéan tovébb fog emel-
kedni. Ez valamennyi tevékenységre érvényes. EgyenlGségre van
sziikség, hogy egyenlGséggel kapcsolatos irdnyelveknek megfele-
16en egyenld feltételeket lehessen elérni a nemek szdméra, illetve
hogy tobb férfi munkavallalét vonzzanak az egészségiigy kiilon-
bo6z4 teriileteire. Tobbek kozott olyan intézkedések tartoznanak
ide, amelyek el6segitik a munka és a csalddi élet Osszeegyezteté-
sét, az alkalmazott szaktuddsnak és a munka nehézségi fokdnak
az elismerését, és segitik a néket abban, hogy munkdban marad-
hassanak, illetve a csaldddal toltott hosszabb id6ét kovetSen ismét
beléphessenek a munkaerdpiacra.

3.4.2. Kevéssé megleps, hogy a kifogdstalan munkahelyi
korilmények, a munkahelyi egészség és biztonsag milyen hatds-
sal van az egészségligyi dolgozokra. Az elégedettség és a bizton-
sdgérzet javitja a betegekkel szembeni gondoskoddst. A magas
szinvonal, a betegbiztonsag és a megfelel§ elldtas biztonsdganak
szavatoldsa érdekében az egészségiigy teriiletén igen nagy jelen-
tGséget kap a munkahely minGsége, a személyzetrdl valé gondos-
kodas és a kiilonleges munkahelyi megterhelés kezelése. Ezeket a
teriileteket a zold konyv alig érinti.

3.4.3. Az EGSZB utal a szocidlis partnerek 4ltal a munkaba val6
visszatérést célzo rendszerek kapcsdn folytatott kutatdsra. Ugy
véli, hogy e rendszerek donté szerepet jatszhatnak abban, hogy —
killondsen néi — egészségiigyi dolgozok visszatérjenek a munka-
erGpiacra, illetve ott maradjanak, és egyre jelentGsebbé fognak
vélni a szakképzett munkaerd terén jelentkezd hiany kezelésében.

3.4.4. Az EGSZB szerint egyes tagdllamokban intézkedésekre
van sziitkség ahhoz, hogy az egészségiigyi szakmak vonzébba val-
janak a fiatalok szdmdra, annak érdekében, hogy ez utébbiak
minél nagyobb szdmban vélasszanak maguknak ilyen szakmadkat,
illetve az egészségiigy teriilletén probéljanak elhelyezkedni.
Ahhoz, hogy tobb fiatalt és tobb férfit is Osztonozziink az egész-
ségiigyi, dpoldi és szocidlis palya vélasztdsira, ezt a foglalkozta-
tési teriiletet jobb munka- és fizetési feltételek révén vonzébba
kell tenni, mindvégig a szakmai karrier sordn.

3.5. Egészségiigyi kapacitdsok

3.5.1. Az eredményes megel6zés és az egészségmegGrzés, vala-
mint a nagyobb odafigyelés az egészségre csokkentheti a kezelés
és az apolds iranti igényt. Az EGSZB ezért elegendd egészségiigyi
kapacitds megteremtését javasolja a megel6zés és az egészségme-
g6rzés erdsitése érdekében. Ennek viszont el6feltétele, hogy tudo-
manyosan megalapozott intézkedések dlljanak rendelkezésre,
amelyeket aztdn atfogdan és hosszii tdvon finansziroznak. Az
EGSZB véleménye szerint a Kozosségnek az egészségiigyi szak-
madkkal kapcsolatos tizemi egészségmeg6rzést is szem elétt kel-
lene tartania, hogy az e teriileten dolgoz6k maguk is egészségesek
maradjanak, és megdrizzék teljesit6képességiiket (burn-out szind-
roma). Killonosen a karrierjitk végén jaré munkavéllalok teljesits-
képességére kellene figyelni, hogy minél inkdbb egészségiigyi
problémadktdl mentesen végezhessék munkdjukat, valamint nyu-
géllomdnyba vonuldsuk feltételeinek kialakitdsakor tekintetbe kel-
lene venni munkavégzésiik faradsdgos voltat.

3.6. Szak- és tovdbbképzés

3.6.1. Az EGSZB arra hiv fel, hogy foglalkozni kell az egészség-
tigy kindlati struktirdinak széttoredezettségébdl ad6do problé-
maékkal az egyes orszdgokban, f6ként azokban, amelyekben nincs
kozvetlen dllami irdnyitds, ami megneheziti a szakképesitést, vala-
mint az egységes, magas szintii tovabbképzést. Fontosnak tartja
tisztdzni azt a kérdést, hogy e széttoredezett kindlati struktardk
tdmogatdsit mennyiben lehet javitani a munkahelyteremtés érde-
kében. Az EGSZB kérdéseket vet fel a tovdbbképzésre vonatkozo
kotelezettséggel, a magas szintli normdk érvényesitésével, illetve
azok tanusitds dltali dtldthatova tételével és az eurdpai szint(i egy-
séges normdkkal, valamint azok biztositdsdval kapcsolatban.
Ezenkiviil arra keresi a valaszt, hogy az orszdgok milyen mérték-
ben kaptak az el6bbiekkel kapcsolatban otleteket az
el6relépéshez.
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3.6.2. Az EGSZB vilaszt szeretne kapni arra, hogyan kapcso-
l6dhat egymaéshoz a diplomdk elismerésérdl sz6l6 irdnyelv és egy
olyan lehetséges irdnyelv, amely az egészségiigyi képesitéseket
érinti. Azt kivanja tudni, hogy ez hogyan kapcsolddik az egyes
szakmdk esetében érvényben 1év6 specidlis iranyelvekhez. Arra
keresi a valaszt, hogy ezek az irdnyelvek hogyan befolydsoltdk a
képzés, képesités és tovabbképzés egységességét Eurdpaban, és
hogyan hatdrozzdk meg a munkakoriilmények egységességét a
mindennapokban.

3.6.3. Az EGSZB foglalkozni kivan az eurdpai egészségiigyi dol-
gozok tovabbképzésével szemben tdmasztandé megfelel§ kove-
telménystruktirahoz  kapcsolédd — koltségek és  hasznok
kérdésével.

3.7. A mobilitds és az unids szakemberek elvdndorldsdnak kezelése

3.7.1. Az EGSZB kivancsi a kindlat hatdsaira és a timogatdsi
programok kovetkezményeire, és ezért azt kéri, hogy tudoma-
nyos modszerekkel keriiljon bemutatdsra, milyen mértékben hat-
nak az allamhatdrok, de a nyelvi hatdrok, esetleges kulturdlis
killonbségtételek is Europdban a munkavallalok migracidjara ezen
a rendkiviili empatidt és tuddst igényld teriileten.

3.8. Az egészségiigyi dolgozdk globdlis migrdcidja

3.8.1. Ahogy a zold konyv is kéri, a szakemberek toborzasakor
erkolesi elvekre is tekintettel kell lenni: példdul — amellett, hogy
kiilfoldi szakembereket is szerzGdtethetnek — megfelelGen tdmo-
gatni kellene a sajat utdnpotldst is. Nem engedhetd meg, hogy az
utanpoétlas gyenge tdmogatasit azzal kompenzaljak, hogy mds
orszdgokbdl szerz8dtetnek szakembereket. A szimos megval6si-
tott kotelezettségvallaldsnak és annak alapjdn, hogy az EU is részt
vett a WHO magatartdskddexének kidolgozasdban, az EGSZB azt
kéri, hogy vizsgaljdk meg, milyen tobblethaszonnal jarna, ha a
WHO magatartaskddexe mellett az EU is rendelkezne egy ilyennel.

3.8.2. Meg kell el6zni a fejl6ds orszdgokbdl torténd agyelszi-
vést is. Az egészségiigyi dolgozok toborzdsit a lehetd legnagyobb
mértékben intézményesitett keretek kozott kell végezni, melynek
sordn bilaterdlis vagy multilateralis egytittmiikodési programok
révén tdmogatjak a munkavallaléi mobilitést. Ez az egészségiigyi
képzésbe torténd infrastrukturdlis beruhdzdsokkal és a munkako-
rilmények javitdsdval valosithaté meg. A migrdci6 okainak, azaz
példaul az oridsi fizetéskiilonbségeknek és az eltéré munkakoriil-
ményeknek a kezelése nélkiil a migracié tovabb folytatddik, és az
egészségiigyi dolgozok tovabbi hidnyat okozza majd a fejl6dés
orszagokban.

3.9. A dontéshozatalt tdmogatd adatok

3.9.1. Az EGSZB szerint ehhez a nemzeti statisztikaknak euré-
pai szinten Osszehasonlithatonak kell lenniiik. Ezt akadalyozza
azonban az a probléma, hogy az egészségiigyi szakmakkal kap-
csolatos tagallami besoroldsok részben eltérnek egymdstdl. Az
egészségiigyi szakmdk kompetencidival, illetve megnevezéseivel
kapcsolatos nemzeti sajitossigokat nem szabad egységes muta-
tok el8nyben részesitésével paldstolni. Az EGSZB azt javasolja,
hogy gytijtsenck megfeleld statisztikai adatokat az eurdpai egész-
ségiigyi szakmakrol, valamint a hatdrokon dtnydlé migraciorol.
Ami a z6ld konyvben az egészségiigyi dolgozok helyzetének ala-
kuldsaval foglalkozé megfigyel6kozpont létrehozasdra tett javas-
latot illeti, felmeriil a kérdés, hogy erre valoban szitkség van-e,

illetve nem lehetne-e mdr létez intézmények — példaul az Euro-
stat vagy a Dublini Alapitviny — segitségével elérni az emlitett
célokat.

3.9.2. Az adatdllomdnyt nyilvantartdssal kellene javitani. Az
EGSZB azt javasolja, hogy az egészségiigyi szakmak zold konyv-
ben emlitett megfigyelését kossék Ossze mds unids projektekkel,
példdul az egészségiigyi informdcids rendszerek timogatdsaval, és
— amennyiben mér léteznek ilyenek — minden szakma felé javit-
sak a nemzeti nyilvantartdsokrol torténd tajékoztatdst.

3.9.3. Mivel a tagallamok tilnyomo tobbségében az egészségii-
gyet dllamilag szervezik, illetve szabdlyozzdk, az EGSZB udvozli
a jobb tervezéshez vezetd eurdpai bizottsdgi timogatdst. Ezért azt
javasolja, hogy az Eurdpai Uni6 biztositson eszkozoket a tagal-
lami elldtdsrél sz6l6 elemzések kidolgozdsdhoz. Az elldtdsrol
késziil§ elemzéseknek kell alapul szolgdlniuk a lakossdg orvosi és
dpolési szolgéltatdsokkal valé kiterjedt és lakohelyhez kozeli elld-
tasdnak kiépitéséhez.

3.10. Uj technolégidk bevezetése és elterjesztése a hatékonysdg novelé-
sére és az elldtds mindségének javitdsdra

3.10.1. Az EGSZB annak vizsgdlatira 6sztonoz, hogy ondiag-
nozis céljabdl is, a foglalkoztatottak érdekében, illetve a beteg
tdmogatasdval alkalmazhatok-e Gj kezelési lehet8ségeket kinald
technoldgidk, amelyek elektronikus kommunikaciés hal6zatok-
hoz kapcsolodnak, és kiilonosen félreesd teriileteken is dtfogdan
biztosithatok. Ehhez figyelembe kellene venni mds allamok
tapasztalatait. Az 4j technoldgidkat azonban csak azutdn lehet
bevezetni, hogy bizonyossd vilik: az orvos szakemberek elfogad-
jak 6ket. Ahhoz, hogy ez megtorténjen, az orvos szakembereket
be kell vonni az e-health-technoldgia fejlesztésébe, ami biztositja,
hogy az elektronikus eszk6zok egyszertien és biztonsdgosan hasz-
nalhat6k legyenek a mindennapi gyakorlatban. A bevezetési folya-
mat sikeréhez elengedhetetlen az orvos szakemberek optimdlis
keretek kozott torténd, megfelel6 képzése az 4j technoldgidk
terén. Az EGSZB felhivija a figyelmet arra, hogy — nem feledve az
4j technolégidk elényeit — a kockdzatokat, példdul az adatvédelmi
szempontokat is mindig figyelembe kell venni. Az 4j technolé-
gidk alkalmazasanak igazodnia kell a kiilonféle nemzeti egészség-
tigyi rendszerekhez. Bevezetésiik az egyes tagdllamokban az
egészségiigyi dolgozok felelgsségére alkalmazandd nemzeti tor-
vények kiigazitdsit vonhatja maga utin. Az EGSZB felteszi a kér-
dést, hogy az Eurépai Bizottsdg dltal tdmogatott killonbozd
intézkedések és kisérleti projektek mennyiben hétréltatjdk vagy
akdr szamoljdk fel a nemzeti IT-infrastruktiira kiépitését.

3.11. Az egészségiigyi vdllalkozok szerepe a munkaerdpiacon

3.11.1. Az Eurdpai Unié néhdny tagdllamdban az 6ndll6 pra-
xisban tevékenykedd egészségiigyi dolgozok, akik ezdltal a gya-
korlatban is megvalésitjadk a véllalkozoi elvet, fontos szerepet
jatszanak a kindlat biztositdsdban az egészségiigyi ellatds teriile-
tén a tagallamokban. A z6ld konyv elismeri az egészségiigyben
aktiv szabad foglalkozdstak szerepét, valamint azt a tevékenysé-
get, amelyet a kozszféra mellett végeznek. Gyakran nekik koszon-
hetd, hogy biztosithat6 a lakossdg szamdra a hozzaértéssel végzett
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és biztonsdgos kezelés és dpolds. Az EGSZB mindazonéltal hang-
stlyozza, hogy az Unibban a szabadfoglalkozdst egészségiigyi
személyzet az esetek tobbségében képesitését hosszabb iddszak
alatt, az ingyenes kozoktatds érdekében kifejtett kozosségi erdfe-
szitésnek koszonhetSen szerezte meg. A civil tarsadalom igy jog-
gal tart igényt a viszonzdsra (drak és koltségek), képvisel6i pedig
csak kortiltekintéssel fogadhatjdk az Eurdpai Bizottsdgnak a
6. pontban ismertetett javaslatdt, amely agy tlinik, hogy bdtoritja
a magdanvéllalkozdsok kiilonb6z6 formdinak a szaporoddsat az
egészségiigyi rendszereknek ebben a ldncolatdban. Az EGSZB
ezzel egyidejiileg minden olyan teriileten kritikusan szemléli a
szinlelt vallalkozdsok egyre novekvd elterjedését, ahol ez a tevé-
kenység jellege alapjan problematikusnak tiinik (pl. a beteg- és
idsapolasban).

3.12. Kohéziés politika

3.12.1. Az EGSZB tamogatja, hogy az egészségiigy terén dol-
goz6 szakemberek szak- és tovabbképzéséhez nagyobb mérték-
ben vegyék igénybe a strukturdlis alapokat. A strukturdlis
hatrdnyokkal kiizdg régiok gyenge egészségiigyi ellatasat példaul
gy is orvosolni lehetne, hogy azokban a régiokban épitik ki és
tdmogatjdk a szak- és tovabbképzést, amelyekben a leginkabb
szitkség van jol képzett szakemberekre. Ez a kovetelmény arra a
megfigyelésre épiil, hogy az egészségiigyi szakmdk leginkdbb ott
telepednek meg, ahol a szakemberek megszerezték képesitésiiket.
A kohézi6s politika keretet is biztosithatna olyan modellprojek-
tek tdmogatdsara, amelyek a felvetett kérdésekkel foglalkoznak.
Az EGSZB azt is javasolja, hogy az eurdpai strukturélis alapok
eszkozei legyenek elérhetdek az egészségiigyi infrastruktira fej-
lesztéséhez, esetleg a kommunikédcids készség vagy ) kezelési
standardok (evidence based medicine) fejlesztéséhez.

3.12.2. Az EGSZB aggodalommal szemléli azt az elsGsorban a
menedzsment és az érdekelt szakmai csoportok korébdl kiindul6
és alapvetden gazdasdgi szempontokra épiil6 vitdt az egészségii-
gyi feladatkorok tjraosztdsardl, melynek célja, hogy a szakkép-
zett munkaer§ dltal  végzet gydgydszat  biztositdsit
koltséghatékonyabb alternativakkal helyettesitsék. A jobb koordi-
ndcio, folyamatoptimalizalds és a feladatmegosztds ezzel egyiitt
jaré rugalmasabbad tétele viszont jobb megolddst jelentene. Az
EGSZB nagyon fontosnak tartja, hogy megfelel§ szakképesité-
seket fejlesszenek ki, hogy ki lehessen zdrni a kezelés minGségé-
nek csokkenését.

3.12.3. Az EGSZB tugy véli, hogy a képesitések és a szakmak
egyes feladatokhoz torténd hozzarendelésekor az aldbbiakat kell
szem el6tt tartani:

1. orvosi szitkségszertiség,

Kelt Briisszelben, 2009. jalius 15-én.

2. szakképzés, elvégzend§ feladatok és felel@sség, valamint
3. a betegek szitkségletei.

3.12.4. Az EGSZB szerint a pénziigyi valsdg kapcsdn is meg kel-
lene Grizni a tagdllamok hajlanddsdgat arra, hogy kielégité mér-
tékben finanszirozzdk a tagdllami egészségiigyi rendszereket
(financial management) — killonosen annak érdekében, hogy ele-
gend§ szamban szinvonalas szolgdltatast nydjtani képes emberi
erforrast biztositsanak, amihez az is hozzdtartozik, hogy
ezekben az dgazatokban javitjdk a  foglalkoztatottak
munkakoriilményeit.

3.13. Szocidlis partnerség

3.13.1. Az EGSZB hangstilyozza, hogy az egészségiigyi dolgo-
z60k munkakorilményeinek kialakitdsdban fontos és felelgsségtel-
jes szerepet jatszanak a szocidlis partnerek, illetve hogy az
egészségiigyi szakmak rendkiviil sokfélék. Utal arra, hogy a szo-
cidlis partnerek mér végeztek bizonyos munkdkat ezen a téren.

3.13.2. A demogrifiai valtozdsnak, amely munkaerSutanpétlds-
hidnyt eredményez, nem szabad a képesitések és a bérek szinvo-
naldnak csokkenéséhez (race to the bottom) vezetnie. Az EGSZB
szerint a tagdllamoknak kell felel@sséget véllalniuk ezért.

3.13.3. Az EGSZB latja a szocidlis parbeszéd meginditdsat az
eurdpai kérhdzi dgazatban, és megjegyzi, hogy a szocidlis partne-
rek dltal elfogadott munkaprogram érinti a z6ld konyvben tar-
gyalt valamennyi témat. Sajndlja ezért, hogy a zold konyv nem
utal e folyamatra.

3.13.4. Az EGSZB hangsulyozza, hogy fontos ,a nemtdl fiigget-
leniil ugyanazért a munkdért ugyanaz a fizetés jar"-elv
érvényesiilése.

3.13.5. A heti 7 napban, napi 24 6rdban végzett munka speci-
alis kompenzacidés mechanizmusokat igényel (tilérapénzt, éjsza-
kai potlékot, a szabadid6 kiesésének kompenzaldsit) a
munkavéllalokra nehezedd nagy teher ellenstlyozasara. Ebben az
osszefiiggésben az EGSZB igen kritikusan szemléli az egyes tag-
llamokban egyre inkdbb jelen 1év6 osztonzdket a szinlelt vallal-
kozdsok, és ezzel egyidejtileg a szocidlis és munkajogi védelem
elveszitésének a timogatdsara.
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