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A Hadtörténeti Intézet felkérése alapján 2016 őszétől 2017 végéig 
végeztem kutatásokat az Intézet Levéltárában a Magyar Néphad-
sereg Egészségügyi Szolgálatának 1980-1989  évek közötti törté-
nelmének objektív tényeken alapuló leírására. Az előző két rész-
ben az alaprendeltetésről, illetve a mindennapok egészségügyi 
biztosítási, ellátási feladatairól, azok eredményeiről, nehézségei-
ről és emlékeiről olvashattunk. Most az abban az időben is bizal-
masan kezelt nemzetközi kapcsolatok helyszíneivel, feladataival 
és egészségügyi specialitásaival ismerkedhetünk meg. Végezetül 
egy külön fejezetrész foglalkozik az akkori tárcavezetés egészség-
ügyi szolgálatra vonatkozó megítélésével. 

Nemzetközi kapcsolatok, 
együttműködési feladatok

Az MN egészségügyi szolgálata külföldi 
kapcsolatai és az együttműködési felada-
tok két irányban valósultak meg. 

Az egyik a Varsói Szerződés tagál-
lamaival (VSZ) való kapcsolattartás, 
amely az egészségügyi szolgálatfőnök és 
a főszakorvosok koordinációs értekez-
leteiből, konferenciából állt. A másik fő 
irányt az ún. harmadik világ és a fejlő-
dő – elsősorban afrikai és közel-keleti – 
országok különböző nagyságú és arányú 
„segélyezési” feladatai képezték. Ezen kí-
vül néhány kiemelkedő tudású orvosnak 

engedélyezték az adott szakterület világ- 
vagy európai kongresszusán való részvé-
telt. 

Az MN egészségügyi szolgálata tagja 
volt a Nemzetközi Katonaorvosi Társa-
ságnak [International Committee of Mi-
litary Medicine (ICMM)] is. A társaság 
éves kongresszusain a szolgálat szinte 
minden alkalommal képviseltette magát. 

A VSZ tagállamai katona-egészség-
ügyi szolgálata vezetői állománya részére 
Magyarország rendezte a XV. Koordiná-
ciós értekezletet 1985. október 09–18. kö-
zött [42].

Az ún. „fejlődő” országokkal való 
együttműködésben – melynek koordi-
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nációja és szervezése HM szinten való-
sult meg – az egészségügy szinte minden 
területen és érintett országban példásan 
teljesítve vett részt.

A legszélesebb és a legtöbb problémát 
okozó együttműködés a Jemeni Népi 
Demokratikus Köztársasággal (JNDK) 
volt. Ebből az országból az MN Központi 
Katonai Kórház  (KKK) az 1977. áprili-
sa óta – az érvényben lévő egészségügyi 
megállapodás alapján – rendszeresen 
fogadott betegeket gyógykezelésre. Az 
elvégzett feladatokról és az újabb kéré-
sekről szinte évente tartottak egyezteté-
seket. Így történt ez All Anter által ve-
zetett katonai küldöttség 1980. június 
23–25. közötti magyarországi látogatása 
során is. A látogatásra való felkészülés, 
illetve a tárgyalási dokumentumok hű-
en tükrözik mindazokat a nehézségeket, 
és feladatokat, amelyekkel a HM vezeté-
se a nemzetközi kapcsolatok terén és az 
egészségügy a 80-as évek során szinte fo-
lyamatosan szembesült. 

A különböző szintű látogatások  cél-
ja szinte mindig a két ország honvédel-
mi minisztere által 1979. februárjában 
Ádenben aláírt együttműködési „Megál-
lapodás” áttekintése volt, melynek során 
kiemelten foglalkoztak a katona-egész-
ségügyi megállapodás végrehajtásának 
helyzetével. Az 1980-as találkozó nyitó-
tárgyalásán a magyar delegációt vezető 
honvédelmi miniszter az alábbiak sze-
rint értékelte az előző évet és tekintett 
előre a következőre. „Folytattuk a jemeni 
betegek magyarországi gyógykezelését 
(1979-ben 33 fő). A közelmúltban adtuk 
meg újabb 10 beteg és 5 kísérő fogadá-
sára vonatkozó készségünket. A „Jemeni 
Magyar Barátság Kórházhoz” 5 orvost és 
3 fő asszisztenst vezényeltünk. A jelenle-
gi csoport év végéig fog Önöknél tartóz-
kodni, a változásokhoz a szükséges elő-
készületeket már megtettük.

Egészségügyi technikusunk a múlt év 
novemberében kiutazott és elvégezte az 
egészségügyi eszközök karbantartási és 
javítási munkáit. A kórház működtetésé-
hez szükséges egészségügyi anyagokat a 
segélyszállítmánnyal együtt múlt év júli-
usában szállítottuk ki. 

Egészségügyi szakembereink Áden-
ben egyeztették Önöknél az 1980-ban 
átadásra kerülő egészségügyi anyagokat, 
a szállítmány előkészítése folyamatban 
van, várhatóan augusztus hónapban in-
dítjuk útba Ádenbe.

A múlt év szeptemberében 5 jelöltet 
fogadtunk egészségügyi asszisztens kép-
zésre. Az idén beiskolázásra kerülő újabb 
5 főre fogadási készségünket megadtuk. 
Várjuk, hogy a hallgatók augusztusban 
megérkezzenek.

Ugyancsak megadtuk fogadó készsé-
günket 1 fő katonaorvos 6 hónapos szak-
mai továbbképzésére vonatkozóan. 

A múlt év augusztusában egészség-
ügyi szolgálatuk vezetője 3 munkatársa 
kíséretében Magyarországra látogatott. 
Részükre a béke  és háborús egészség-
ügyi ellátás kérdésében az igényelt kon-
zultációt biztosítottuk. 

Az évente átadásra kerülő 20 000 
adag kombinált oltóanyagot a januárban 
kiutazott orvoscsoport magával vitte és 
átadta az Önök részére.

Egészségügyi szakembereink novem-
berben az Önök egészségügyi szolgála-
tának vezetőjével közösen a helyszínen 
megvizsgálták fertőző osztály felállításá-
nak lehetőségét a „Jemeni Magyar Barát-
ság Kórházban”. A mi szakembereink vé-
leménye szerint a fertőző osztály a kórház 
bővítése nélkül az épületrész lezárásával 
kialakítható, működtetése a jelenlegi lét-
számmal, illetve az évente kiszállítandó 
egészségügyi anyagokkal biztosítható. 
A jemeni fél ezt a megállapítást nem tet-
te magáévá és közölte, hogy a kórház bő-
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vítését célzó javaslatot fog előterjeszteni 
a jemeni honvédelmi minisztérium ve-
zetése részére. Ismételten megerősítette 
a miniszter, hogy építési munkák végzé-
sére nem tudunk vállalkozni. Elmondta 
továbbá, hogy a kórház kapacitása jelen-
leg nincs teljes mértékben kihasználva. 
Szakembereink üresen álló kórterme-
ket találtak. Érthetetlen, hogy ez a hely-
zet mind a mai napig fennáll. A jelenle-
gi 40-45%-os kihasználtság azt követeli, 
hogy a fertőző osztályt belső átszervezés-
sel alakítsák ki és engedélyezzék a hoz-
zátartozók gyógykezelését is. A  felsoro-
lások végén a miniszter nyomatékosan 
kérte, hogy a szükséges és ésszerű in-
tézkedéseket haladéktalanul tegyék meg 
(0183/49/1980. HM titkárság) [60]”.

Újabb fejezetet, illetve a továbbiak 
folytatását jelentette az 1983. március 
30-tól április 03-ig itt tartózkodó JNDK 
katonai küldöttségének látogatása. En-
nek az évnek a végén ugyanis a kato-
na-egészségügyi és az ádeni központi 
harcálláspont üzemeltetésére vonatkozó 
1979-ben és 1980-ban, majd 1981-ben 
az MN VKF által aláírt „Megállapodá-
sok” érvényessége lejárt. Az 1983 tava-
szán történő látogatásra a HM titkárság 
egy összegző anyagot állított össze az ad-
dig történtekről. Ez alapján 1979 óta 80 
beteget fogadtunk, orvosokat és asszisz-
tenseket vezényeltünk a „Jemeni Magyar 
Barátság Kórház”-ba. A váltások min-
dig rendben megtörténtek. Évente elvé-
geztük a kórház berendezéseinek ellen-
őrzését, karbantartását, javítását. Évi 2,5 
mFt értékben térítésmentesen kiszállí-
tottuk a kórház működéséhez szükséges 
szakanyagokat. Évente 20 000 adag oltó-
anyagot szállítottunk ki térítésmentesen. 
1979 óta évente 5 főt fogadtunk egész-
ségügyi középkáder képzésre. A  hallga-
tók első csoportja 1982-ben fejezete be 
tanulmányait. Jelenleg 15 fő részére fo-

lyik képzés. Kérésük alapján szakorvo-
si vizsga letételére fogadtuk két orvosu-
kat. Többszöri szorgalmazásunk ellenére 
nem alakítottak ki állandó orvos, ápolói 
és asszisztensi gárdát a kórházban. Ez 
nagymértékben hátráltatta és hátráltat-
ni is fogja a kórház gyógyító tevékenysé-
gét. Az ágykihasználtság terén az utób-
bi 1-1,5 évben tapasztalható észrevehető 
javulás (jelenleg 80%-os az ágykihasz-
náltság). Elvárjuk, hogy a nálunk végzett 
egészségügyi szakemberek orvosainkkal 
együtt dolgozzanak a „Jemeni Magyar 
Barátság Kórháznál.” (8/00629. HM tit-
kárság 35. old.) [61].

Új vállalásként 1983. év végéig az MN 
az alábbi vállalásokat ajánlotta fel, illetve 
ígérte meg:

„Évi 10 fő katonabeteg gyógykeze-
lése térítésmentesen, ami eddig nem 
volt meghatározva. A szakállomány ve-
zénylésével felmerülő költségek jemeni 
fél által történő térítése mellett tovább-
ra is biztosítjuk 4 orvos és 4 asszisztens 
vezénylését a kórházhoz. Hasonló fel-
tételekkel biztosítjuk évenként egy al-
kalommal a szaktechnikust (eddig mi 
fizettük). Évenként 5 fő jemeni egészség-
ügyi középkáder és 1 fő szaktechnikus 
6 hónapos térítésmentes képzését vállal-
juk. Évente térítésmentesen 20 000 adag 
kombinált oltóanyagot és 2,5 mFt érték-
ben magyar gyártmányú gyógyszereket, 
egészségügyi textíliákat és műszerek át-
adását, szállítását biztosítjuk.” (8/00629. 
HM titkárság 38, 41. o.) [61].

„Javasolják, hogy a magyarországi il-
letmény mellé a jemeni fél 10 dollár ki-
egészítést adjon.” (8/00629. HM titkár-
ság 42. old.) [61].

A tárgyalás végén egy pontosított 
„Megállapodás” került aláírásra. Ennek 
megfelelően az egyes személyek kikül-
detésének időtartama egy év, de a felek 
megállapodhatnak rövidebb vagy hos�-
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szabb időtartamban is. A Magyar Nép-
köztársaság az alábbi US dollár illet-
ményt folyósítja: 
Egy éven belül:
	 – orvos 450–600 US dollár
	 – asszisztens 400–500 US dollár
Egy éven túl:
	 – orvos 550–800 US dollár
	 – asszisztens 550–650 US dollár.

Aki egy éven túl vállalt szolgálatot, az 
jogosult volt családtagját is magával vin-
ni. A feleségnek az illetmény 20%-át, a 
12 éven felüli gyerek után 15%-át, a 12 
éven aluli gyerek után 10%-át fizették. 
A jemeni fél teljes ellátást, fürdőszobás, 
légkondicionált, bútorozott, főzési lehe-
tőségekkel rendelkező lakást (lakásokat) 
volt köteles biztosítani. Az „együttmű-
ködési irányelveket” 1985. december 31-
ig érvényben lévőként írták alá a tárgya-
lások végén 1983. áprilisában.

Az irányelvek külön jegyzéken tar-
talmazták az MN gyógyintézeteiben 
magasan kvalifikált szinten ellátható sé-
rülési típusokat, és megbetegedési kor-
formákat. Végül az irányelv évi 10 be-
teg ellátásról szólt úgy, hogy egy időben 
5 fő tartózkodhatott itt. A sebészeti be-
avatkozások mindegyike rekonstrukci-
ós műtétekre vonatkoztak. (8/00629 HM 
titkárság, 52, 56–58. old.) [61].

Rácz Sándor altábornagy 1983. ok-
tóberi, illetve Pacsek József altábornagy 
1985-ös – a delegáció tagja volt Dr. Hideg 
János orvos vezérőrnagy, MN. Eü. Sz.F. is 
– jemeni látogatását 1987. október 10–15. 
között viszonozta Saleh Obesd Ahmed ez-
redes a JNDK honvédelmi minisztere. Ez 
alkalommal is áttekintették az együttmű-
ködési megállapodást és körvonalazták a 
kórház működésének  végét, illetve az új 
feltételeket. Az 1985-ben aláírt „Megálla-
podás” óta eltelt időszak feladatait össze-
gezve a felek által teljesítetteket áttekintve 

megállapították, hogy a „Jemeni Magyar 
Barátság Kórházban” 1987. március 31-ig 
teljesítettek szolgálatot orvosaink. Ez az 
időtartam közel egy évvel hosszabb volt, 
mint amit az aláírt dokumentum meg-
határozott és amelynek oka az 1986-os 
jemeni események voltak. 279 beteg ka-
pott Magyarországon gyógykezelést. A 
tárgyalás időszakában 11 fő beteg tartóz-
kodott az MN gyógyintézeteiben. 1986. 
január 01-től 10 fő egészségügyi közép-
káder képzésére, 25 főt pedig gyógykeze-
lésre fogadtunk Magyarországon. 1986-
ban 2 mFt értékben gyógyszer, kötszer 
és élelmiszer, valamint 20 000 adag oltó-
anyag térítésmentes átadásával segítettük 
a kórház üzemelését. 

A tárgyalások során tájékoztatták a 
JNDK honvédelmi miniszterét, hogy 
amennyiben kéri orvosaink vezénylé-
sének felújítását – tekintettel gazdasági 
nehézségeinkre –, erre csak a jemeni fél 
teljes költségtérítésével, külkereskedelmi 
szerződés keretében látnak lehetőséget. 
Ebben az esetben 4 fő orvos vezénylésé-
re van lehetőség. A magyar fél továbbra 
is fogad évente 15 fő beteget, és megte-
remtik a lehetőségét annak, hogy sürgős 
esetben e létszámon felül is fogadjunk 
néhány beteget. Változatlanul térítés-
mentesen biztosítottuk 20 000 kombi-
nált oltóanyag – és a kórház munkájához 
kisebb mennyiségű gyógyszerek átadá-
sát. Ennek végrehajtását ekkor már je-
lentősen segítette az épp ekkor a jeme-
ni légitársaság által beindított közvetlen 
budapesti repülőjárat (14/00452 HM tit-
kárság, 5, 9, 91, 93, 96–97. old.) [61].

A líbiai fegyveres erők főparancsno
kának 1980. május 31. és június 03. kö-
zötti látogatására jelentős egészségügyi 
együttműködés lehetősége került fel-
ajánlásra. A magyar fél ezzel összefüg-
gésben lehetőséget látott arra, „hogy 
a líbiai fél korábban bejelentett igénye 
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alapján katonai szakorvosokat és egész-
ségügyi középkádereket vezényeljen a lí-
biai fegyveres erők kórházaiba. A líbiai 
fél erre vonatkozó konkrét igényét július 
végéig tervezte közölni a magyar féllel. 
A magyar fél biztosítani tudja továbbá ta-
pasztalatok átadását, illetve konzultációk 
megtartását a katona-egészségügy béke 
és háborús irányok közötti tevékenység-
gel összefüggésben.” (8/00502/1982. HM 
titkárság, 38, 430. old.) [60].

A honvédelmi miniszter a líbiai fő-
parancsnoknak elmondott tájékoztató-
jában egyéb lehetőségeket is felajánlott. 
„Másik ilyen terület a katonai egészség-
ügy és a gyógyítás mobillá tétele. Arra 
törekszünk – és itt nagyon jó bázisunk a 
világhírű Medicor Művek –, hogy a tábo-
ri sebészettől a röntgenig minden vizs-
gálatot mozgó berendezésekkel lehessen 
végezni... Ezeket a berendezéseket szé-
les körben alkalmazzák a hadseregben... 
Ugyancsak ilyen berendezés a tű nélkü-
li oltópisztoly... Ezt a berendezést egyéb-
ként a VSZ hadseregeinél is rendszere-
sítették.” A látogatás során a felajánlott 
műszereket és eszközöket (tábori műtő-
konténer, tábori röntgen, közúti autó-
busz sebesültszállító készlettel, KTD-1, 
KTD-2, KTA-4 komplex diagnosztikai 
táskák, automatikus repülőgépvezető 
ellenőrző orvosi műszer, KOBRA-1 tű-
nélküli oltópisztoly) technikai bemutató 
keretében a főparancsnoknak be is mu-
tatták (0196/41/1980. HM tájékoztatója 
a főparancsnoknak, 50, 54, 57. old. [60]).

A nigériai légi marsall által 1982-ben 
vezetett delegációnak az MN ROVKI 
(Kecskemét) részéről megajánlották ni-
gériai repülőorvosok képzését. A hajó-
zó állomány pszichológiai vizsgálatára 
kifejlesztett, „Balaton” típusú műszert is 
bemutatták, amely a komplex pszichés 
teljesítmény mérésére szolgált. Ez az esz-
köz az első magyar űrrepülésen is jelen-

tős szerepet kapott. Megismertették a de-
legációt a KTD-8 komplex diagnosztikai 
táska képességeivel, amely a pilóták leg-
fontosabb élettani funkcióinak ellenőr-
zését tette lehetővé a felszállás előtt [62]. 

Az Etiópiával felvállalt együttmű-
ködés keretében 1980-ra nyúlott át az 
egészségügyi káderek magyarországi 
képzése, melyen 43 fő nyelvi előkésztő 
után 10 hónapos tanfolyamon vett részt 
az MN egészségügy bázisain [63].

Bissau-Guineai honvédelmi minisz-
ter 1981. július 11-16. között látogatott 
hazánkba. 1980-ban sikeresen – a HM 
vendégeként – gyógykezeltek az MN 
KKK-ban „maláriás” megbetegedéssel 
1  fő tisztet. A miniszter kérte, hogy a 
magyar fél 1981 és 1985 közötti időszak-
ban további gyógykezelések végrehajtá-
sát biztosítsa [60].

Az angolai katonai küldöttség 1983. 
április 25-30. közötti itt tartózkodása 
során pontosították az eddig vállalta-
kat, illetve további segélyek átadásáról, 
kiszállításáról egyeztettek. Ennek alap-
ján 1983-84 évi időszakban 20 fő an-
golai katonabeteg gyógykezelését vál-
laltuk. A  betegek első csoportja (10 fő) 
1983 márciusában meg is érkezett. Meg-
állapodtak, hogy a katonabetegek 10 fős 
csoportokban érkeznek fél évenként, mi-
után az előző 10 fő kezelése befejeződött. 
Vállaltuk, hogy 1983-ban és 84-ben, 
évente 25 000 adag kombinált oltóanya-
got adunk át térítésmentesen. Az 1983-
ban esedékes mennyiséget szeptember 
végéig juttatták ki Luandába. (8/00630. 
HM titkárság, 50. old.) [60].

További segélynyújtásként 6 db kö
tözőasztalt, 12 db műszerkészletet a 
kötözőasztalhoz, 150 hőpalackot, 100 db 
jégpalackot, 200-200 ampulla vércsoport 
meghatározó reagenst, 50-50 000 db 
fenil, klion, pipolphen, tavegil, videx tab-
lettát, 100 ampulla gentamicint és 2000 
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liter 5%-os szőlőcukor 1000 ml-es infú-
ziós oldatot adtunk át (8/00630. HM tit-
kárság, 145. old.) [60].

Az afganisztáni háborús sérültek el-
látásából sem maradtunk ki. Az Afga-
nisztáni Demokratikus Köztársaság to-
vábbi sebesülteket küldött. 1986-ban 5 fő 
gyógykezelését vállaltuk [43].

Végezetül és nem utolsó sorban fon-
tos momentumként említem, hogy az 
MN KKK rekonstrukciója és annak meg-
tervezése során meghatározó volt az MN 
HF 1984-es májusi látogatása a Jugoszláv 
Néphadsereg hadtáp szolgálatánál.

Az 1985. februári HM KT elé ter-
jesztett anyagra Oláh István vezérezre-
des kritikai megjegyzést tett, illetve meg-
kérdezte: „Hol, mikor, kik terveznek 
más szocialista országban tapasztalatot 
szerezni? (Prága, Belgrád, pl.) Kikkel 
(szakemberek) lett ez lekonzultálva??” 
[39]. Az útijelentés erre csattanós választ 
adott. „Ezen akadémia (Belgrád, Jugo-
szlávia Katonai Orvosi Akadémiája, sic.a 
szerző) a közelmúltban készült 14 eme-
letes, korszerű, komputerizált gyógyá
szati-technikai eszközökkel felszerelt 
objektum, amely egyesíti magában az 
egészségügyi szolgálat tudományos-ku-
tató, katona-egészségügyi kiképző, to-
vábbképző központját, valamint 1250 
ággyal rendelkező kórházat (benne a leg-
felsőbb párt és állami vezetést kiszolgáló 
részleget). A katonai egészségügyi kárde-
rek szakmai fejlődésének érdekében en-
gedélyezték azt, hogy a körzeti katonai 
kórházakban 30, a katonai egészségügyi 
akadémián pedig 50%-os arányban nem 
honvédségi dolgozók gyógyításával is 
foglalkozhatnak.”

„Mivel a központi kórház rekonstruk-
ciója előtt állunk, ezért hasznosnak tarta-
nánk, ha néhány szakemberünk a jelentett 
egészségügyi akadémiát tanulmányozná. 
A jogszláv fél kérésünknek megfelelő idő-

pontban kész a fogadásra.” [8/00868. HM 
titkárság, 19, 21, 22. old. [64].

A látogatásra Dr. Vittek László o. ezre-
des vezetésével sor is került, és a tapasz-
talatok teljes mértékben beemelésre ke-
rültek a rekonstrukciós elképzelésekbe. 

A Magyar Néphadsereg 
egészségügyi szolgálatának  
HM tárca szintű megítélése  

1980–1989 között

Ezt a fejezetet egy nagy összegzésnek 
tekinthetjük, ami a végszót is jelenti az 
igencsak sok eseményben és feladatok-
ban gazdag 80-as évek Magyar Néphad-
seregéről.

Az előző fejezetekben megírt objektív 
tények és a valóságban bizonyos szinte-
ken megélt történelem az Országgyűlés 
Honvédelmi Bizottságának megtett je-
lentéseiben köszönnek vissza, rendkívüli 
tömörséggel megfogalmazva [63]. Tanul-
ságos a társadalmi-gazdasági-politikai 
változások erősödő hatásának tükröző-
dése, látható és érzékelhető a jelentések-
ben a szakmaiságtól a gazdaságossági ra-
cionalizálásig való eljutás. Az utolsó évek 
jelentéseiben tükröződik a társadalmi 
változások iránti igény. Ezek után idéz-
zük fel, mindenféle kommentár nélkül 
– esetenként azért bizonyos megjegyzé-
seket megengedve – a száraz, de nagyon 
körültekintően megfogalmazott, csak és 
kizárólagosan az egészségügyi szolgálatot 
érintő szövegrészeket,  megítéléseket. 

1980. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának 

Erről az évről két forrás is rendelkezésre 
áll. Az első feltehetően a jelentés egy vál-
tozatban – tervezetként  – a vezetésnek 
való bemutatásra készült, amelyet a Ve-
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zérkari főnök nagyon „levegősnek”, tény-
szerűtlennek és a felhozott példákat nem 
odavalónak ítélt meg. A tervezet az ak-
kor még csak „elgondolt” hatodik ötéves 
tervre (1981–85) is előremutatott. Erről a 
következőket írja: „A hatodik ötéves terv-
időszak jelentős egészségügyi, szociális és 
kommunális célkitűzései keretében legje-
lentősebb a 300 ágyas győri kórház építé-
sének befejezése, a pécsi kórház bővítése, 
a kecskeméti és nagykanizsai rendelő épí-
tése” (15. old.).

„A csapatorvosi helyek feltöltési 
arányszámának növelése, a csapatgyen-
gélkedők felszereltségének folyamatos 
javítása eredményeként az egészségügyi 
alapellátás színvonala megfelel a követel-
ményeknek.”

„Az intézeti ellátásban tervezett és 
megvalósult fejlesztések, beruházások ja-
vították a hatékonyabb gyógyító munka 
minőségi feltételeit. A tervidőszak beru-
házásai – a hévízi szanatórium 150 ágyas 
bővítése, a balatonfüredi szívszanató-
rium – növelték és bővítették az egyes 
megbetegedések gyógykezelési és reha-
bilitációs lehetőségeit.(MN VK AGTCSF 
0085/156/1976. 22–23. old.) [63].

Ezzel szemben az 1980-as évről el-
hangzott, és leírt HB beszámoló – ame-
lyet december 9-én tartottak meg – már 
nem erről szól, hanem arról, hogy „az 
egészségügyi ellátásban az elmúlt terv-
időszakban nem sokat fejlődtünk, he-
lyenként a polgári ellátás színvona-
lát sem érjük el” [MN VK AGTCSF 
0085/58/1976. 15. old.) [63]. 

1981. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

„…az egészségügyi ellátás színvonalának 
fejlesztése, korszerűsítése terén tovább 
javította a gyógyító-megelőző munka 

személyi és tárgyi feltételeit, folytattuk a 
csapatrendelők felújítását, új, korszerűbb 
eszközökkel történő ellátását. Megkezd-
tük a kecskeméti katonai kórház bőví-
tését. Tervszerűen halad a győri katonai 
kórház építése (9. old.)”.

„Az év során változatlanul magas 
számban váltak ki a hivatásos állomány-
ból a felső korhatár elérése előtt, ezek 
80%-a egészségügyi okok miatt”[MN 
VK AGTCSF 0085/62/1976. (11. old.) 
[63]].

1982. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

„A személyi állomány életkörülményeit 
jelentősen befolyásoló egészségügyi ellá-
tásról elmondhatom, hogy az ellátandók 
számának növekedése ellenére – erő-
feszítéseink eredményeként – szerény 
mértékben tovább javult. Ez évtől mű-
ködik Nagykanizsa helyőrségi csapat-
rendelő, amely első kísérleti tagja a jö-
vőben kiterjesztésre tervezett helyőrségi 
szintű ellátási rendszernek. Ugyanakkor 
súlyos gondot jelent számunkra, hogy a 
visszafogott keretlehetőségek miatt a két 
elavult fővárosi kórházunk rekonstruk-
cióját nem tudjuk tervezett elgondolá-
saink szerint megkezdeni. Kórházaink 
ágykihasználtsága közel 80%, a szanató-
riumok 90% körüli. Kórházainkban az 
egy betegre jutó ápolási idő az országos 
átlaghoz hasonló, 14,2 nap. 

Az egészségügyi ellátásban előttünk 
álló feladat: a győri katonai kórház mun-
kájának beindítása; csapatrendelőink és 
kórházaink folyamatos fejlesztése, mű-
szerezettségük emelése; egy betegotthon 
létrehozása Verőcemaroson, valamint a 
csapatorvosok utánpótlási és egyéb prob-
lémáinak mielőbbi rendezése.” (MN VK 
AGTCSF 0085/71/1976. 15. old.) [63].
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1983. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

„A személyi állomány egészségügyi ellá-
tása és egészségügyi állapota, ha szerény 
mértékben is, de tovább javult. A szűrő-
vizsgálatok szerint a sorállománynál a 
gyakorlatilag egészségesek aránya 96,5%, 
a hivatásos állománynál közel 80%.

Kórházaink ágykihasználtsága 80%-
os, az egy betegre jutó 14 napos ápolási 
idő összességében kedvezőnek ítélhető, 
megegyezik az országos átlaggal.

Az egészségügy vonalán elsősorban 
a csapatorvosi ellátottság terén van-
nak problémáink. A csapatorvosi fel-
töltöttség az 1979. évi 83%-ról jelenleg 
61%-ra csökkent. Pótlásuk sororvosok-
kal történik, de ez hosszú távon nem je-
lenthet megoldást.” (MN VK AGTCSF 
0085/73/1976. 11. old) [63].

1984. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

„Ebben az évben befejeződött a pécsi 
kórház bővítése, a kecskeméti rendelő-
intézet és gyógyszertár, az új 300 ágyas 
győri kórház építése, az MN Közpon-
ti Katonai Kórházban az égési osztály 
és a művese állomás kialakítása. Ki-
emelt feladatként megkezdtük az MN 
1. sz. Katonai Kórház átfogó felújítását, a 
Verőcemarosi Betegotthon kialakítását, 
valamint az MN Központi Katonai Kór-
ház rekonstrukciója előfeltételeként egy 
kiváltó körlet építését.” (6. old.).

„Jövő év végére át kell adni rendelte-
tésének a felújított 1. sz. Katonai Kórhá-
zat. A kormány jóváhagyásától, valamint 
pénzügyi helyzetünktől függően meg 
kell kezdeni a központi katonai kórház 
rekonstrukcióját” (7. old.).

„A személyi állomány egészségügyi 
ellátásáról elmondhatjuk, hogy az 1984-
ben is tovább javult. Korszerűsödött és 
hatékonyabbá vált a megelőzés, a gyó-
gyítás és utókezelés rendszere. Korsze-
rűsödött a csapatrendelők felszereltsége. 
Kórházaink orvosi műszerekkel, készü-
lékekkel való ellátottsága az országos át-
lagnál jobb.

1984-ben nehezítette az egészségügyi 
munkát az MN 1. sz. Katonai Kórház fel-
újítása miatti széttelepítés, az MN KKK 
mind sürgetőbben jelentkező felújítási 
gondja, a verőcemarosi betegotthon ki-
alakításának elhúzódása.

Komoly gondot jelent a hivatásos or-
vosok krónikus hiánya. Csapattagozat-
ban a feltöltöttség már csak 66,5%-os.

A személyi állomány, ezen belül a 
sorállomány szűrővizsgálati adatai sze-
rint a gyakorlatilag egészségesek aránya 
1982 óta 96,5%-os, a hivatásos állomá-
nyé 64,1%-os (a szolgálatképesek száma 
tartósan 80% körül mozog)” (MN VK 
AGTCSF 00195/8/1984. 11–12. old.) 
[63].

1985. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

Ez a beszámoló általában a hatodik öt-
éves tervről ad áttekintést, és az 1981–
85 közötti időszakot értékeli. 1985 
egészségügyéről és az elmúlt 5 évről 
nem szól, de felvázolja az 1986-90 kö-
zötti célkitűzéseket, amely a követke-
ző: „Az egészségügyi ellátás területén a 
csapatorvoshiány csökkentését, az inté-
zeti hálózat (Központi Kórház) rekonst-
rukcióját, továbbá a gyógyító-megelőző 
munka színvonalának további emelését 
vettük számításba.” (MN VK AGTCSF 
00257/10/1985. [63].
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1986. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

„Az egészségügyi ellátás további javítása ér-
dekében megkezdtük az MH Központi Ka-
tonai Kórház rekonstrukcióját és az év végé-
ig befejezzük az MN 1. sz. Katonai Kórház 
felújítását. Javult kórházaink, intézeteink és 
csapatorvosi rendelőink korszerűbb mű-
szerekkel való ellátottsága” (10. old.).

„Egyéb építési feladataink között jelen-
tős helyet foglal el az MN Központi Kato-
nai Kórház rekonstrukciója (14. old.). 

Először található az anyag mellett 
számadatokat közlő melléklet. Az 1.sz. 
melléklet, mely a fő beszerzésekről és be-
ruházásról, igényekről szól a hetedik öt-
éves tervre vonatkozóan , de nem tartal-
mazza a kórház rekonstrukció összegét.
(MN VK AGTCSF 0052/8/1986.) [63].

1987. évi beszámoló az 
Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

„Az egészségügyi ellátás javítása érde-
kében a végrehajtott rekonstrukció után 
üzembe helyeztük az MN 1. sz. Katonai 
Kórházat. Folytatjuk az MH Központi 
Katonai Kórház rekonstrukcióját. Külön 
fejlesztés keretében számítógépes beteg-
vizsgáló röntgen készüléket helyeztünk 
üzembe, amely nemcsak az Néphadse-
reg, hanem a polgári lakosság részére is 
alkalmazásra kerül.” (MN VK AGTCSF 
00124/14/1985. 14. old.) [63]].

1988. évi beszámoló  
az Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

Az 1988. évi beszámolónak már címe is 
van, nevezetesen: „Tájékoztató a HM 
1988. évi költségvetésének teljesítéséről és 

1989. évi tervjavaslatról az Országgyűlés 
Honvédelmi Bizottsága részére”.

Ez az alábbiakat írja az 7 oldalon: 
„A HM nem védelmi célú kiadásain be-
lül (5,190 mFt összesen, amelyből az 
egészségügy 1,490 mFt) jelentős ös�-
szeget fordítunk szociális és egészség-
ügyi kiadásokra. Az MN kórházaiban és 
szanatóriumaiban összesen 2400 ágy áll 
rendelkezésre. A kórházak kapacitásá-
nak mintegy 30%-át a polgári életből be-
szállított betegek foglalják el.” (MN VK 
AGTCSF 124/15/1985. 7. old.) [63].

1989. évi beszámoló az 
Országgyűlés Honvédelmi 

Bizottságának

Az előterjesztés címe: „Tájékoztató a HM 
1989. évi költségvetésének teljesítéséről és 
az 1990 évi tervjavaslatról az Országgyű-
lés Honvédelmi Bizottsága részére”

„Ez az alábbiakat tartalmazza: „Ezen 
belül 1,5 mrd Ft-ot (57,6%-ot) tesznek 
ki a nem védelmi jellegű beruházások, 
melynek döntő részre az egészségügyhöz 
kapcsolódik.(a Központi Katonai Kór-
ház rekonstrukciójára 1989-ben 1,3 mrd 
Ft-ot fordítottunk.)” (3. old.).

„A Központi Katonai Kórház 1990 
évi rekonstrukciójára 1,6 mrd Ft felhasz-
nálásával számolunk.” (9. old.).

„A 7,3 mrd Ft-ot (17,4%) nem védel-
mi célú kiadásokon belül. A  döntő részt 
az egészségügyi, oktatási és szociális rá-
fordítások képezik, arányuk közel 70%-
os” (10. old.).

A MN kórházaiban és szanatóriumai
ban 2400 ágy áll a betegek rendelkezésé-
re. A kórházaink gyógyító kapacitásait 
közel 40%-ban polgári betegek foglalják 
el. Anyagi erőforrásaink koncentrálásá-
val mérsékelten javítottuk egészségügyi 
intézményeink műszerezettségét, felsze-
reltségét. 
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„A társadalombiztosítás finanszí-
rozási rendszerének 1990-re tervezett 
– Országgyűlés döntésétől függő – át-
alakítása ezen a területen alapvető válto-
zásokkal fog járni. A tárca egészségügyi 
intézményeinek finanszírozását is a Tár-
sadalombiztosítási Főigazgatóság veszi 
át, és az erre a célra tervezett 1990. évi tá-
mogatási előirányzat (1,5 mrd Ft) a tárca 
keretéből átcsoportosításra kerül.” [MN 
VK AGTCSF 124/16/1985.[63]].
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History of the Medical Service of the 
Hungarian People´s Armed Forces
1980–1989 (Part III)

Based on request of the Institute of Mili-
tary History, I conducted research (from 
the fall of 2016 until the end of 2017) 
in its archives on history of the Medical 
Service of the Hungarian People’s Army, 
in order to reveal facts and objectively 
describe pivotal events of the Medical 
Service for the period of 1980 to 1989. In 
the previous two parts of this work, I have 
described the mission of Medical Service, 
its everyday health and medical support 
tasks, its achievements, difficulties and 
memories. In this part I present my 
research findings about international re-
lations of the Medical Service (they have 
been managed with special attention at 
that time as well), their venues, tasks 
and health related specifics. Finally, a 
separate chapter discribes the views of  
that time management of the Ministry 
of Defence on Medical Service of the 
Hungarian People`s Army.
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