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A Hat8ron ¢tny%l - Keaide m@ny exeRg2etkr K z@lpgpg | at a (
|l gazs8g¢gyli Mi ni szt ®irndm olbd ak qall§ § g dneed theesv2etz@ss 1
kezdem®nyez®s ®t . A kezdem®nyez®s el sr projekt]
tapasztal hat- jogi akad8lyok sz®l es k°r thenf el m®r G
a hat§r ment i i nt ®zm®nyes egy@st mtzlkakp®@dak i bttt
felsz8mol §s 8§t seg?2tr tev®kenys®gek val - sul t ak
jogszab8l yharmoni z8ci - el rk®sz2t ®se; eg®szs®g¢g
rendszerek) . A Y%jeaz bk a0l te8k®sj el eng8r om tt ehat 8t om
gtny Yl - ment ®s ; hat 8ron 8tny %l - eg®szs®ggyi S 2

®r dekel tks @gttk °EHT®Ts ®V e | kapcsol atos tapasztalatok

A hat8ron 8tny%lttmgkRs®Rgte@m§| Emarn, az el rzr ®ve
szol g8l tak meg-bdn&igomaz@tsAthlat &§ tddyb®lt-e g md keihleitta&s®g e i
magyarh at 8meonktc&nmt t anul m8ny zalprdeRe P f ®9 @k e gvBlt] At a
hogy mi k ®n t ®s milyen felt®telek k°z°tt l ehetne Kk
Magyarorsz§8g, il l etve magyarorsz8gi k-rh8zak 1 ®:¢
biztos2tj 8k:

T folyamatosan n°vekszi k a jlhat 8ar oma g8ytanry ¥ at 8nmool

mintegy 150 ezer munkav§gllal- ®s di 8k ingg8zil
T a hat8rok megny2l| 8s8val, a betegjogok brv¢l ®s
szabad 8raml 8s8t seg2tr wuni-s jogszab§8lyi Kk €

ege®®ESEYI szol g8ltat8sokat valamely m8s uni - s

1 a fenti folyamat oknak k®sz°nhetren a haza
gy -gykezel ®sekre vonatkoz- -hemaet®ttez&si2,ilg
forintgets °ssze

T ek®°zben haz8nkban is egyre t°%bben vesznek i

vonat koz- uni -883/20040Edki e nkdeerleette k®4(r 804 a8 AaEUa
k¢l foel diek ell 8t 8s8hoz kapcsol -d-an a hat §r

vesztes®ge termelrdik, ami a magyar eg®szs®g
1T a ko>-®®pkeeulretpai orsz8§gokat nagyfok¥% elv8ndorl .
veszi K i a r ®sz®t az eg®szs®g¢gyi szektor:

S4 ov8ki 8ban 3500 eg®szs®ge¢gyi szakember hi §n
vagy Ukrajna m®g rosszabhb hel yzetben van, |

fejleszt ®se minden orsz8gban nagy terheket r -
 a fentiekre tekintetté racion8lis volna a kapacit8sok ha
8l tal 8ban rendk2v¢gl kis kiterjed®st orszg8gokt
el ®r hetrek volng8nak a | akoss8g nhagy r®sze sz
lehetneg § mol ni , ezzel is cs°kkentve @mskekbenr a
| 8tv8§nyosan javul hatna az ell 8t 8s sz2nvonal a,
Az Eur - -pai Uni - szorgal mazza az eg®szs®g¢gyli S z
biztos2tja a sz¢ks®ges szab§8lyoz§8si kereteket,
sz8m8ra el ® hetr p8lys8§g8zati forr8sokat is rendell

betegjogok kiterjeszt ®s®t 8§s beha®8ebeai Behyhl zt bs
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Ugyanakkor az | 8that-, hogy haz8nkban az uni - s

| ®p®sek t°rt®ntek ebbe az ir8nyba, mik°zben a p!
szervez®si, admPniogsasi atne\h®®s ®gekansowpkoz az am¥
finansz2rozott i nt ®z m®ny@kn-EkKBgrdamdlemak laZzs zl°NnThE
n®h8&8ny hat8ron 8tny¥ - eg®szs®g¢gyi projekt megyv
strat ®gti tamt ke°gdy®s ek et , frleg nem integr8lt hat 8r c
ment i k-rhs8zak i gyekeznek al kal maz kldalny z e & kK ® p¥j
megraj zal Sneghfed el r i nt ®z mB®nyed§ -®d echlejt S mEoa®si-s |
i dej ®ben m®g | ®t eztek erre alkalmas int®zm®nyek
kidolgoz8sra kerg¢ltek. Ma gyakorlatilag senkine
betegmobilit8sr -1, ®s a mbhitl®pmgn hviShyBa ail s s®Ik
A jelen tanul m8nyban ez ®rt arr a tett¢nk k2s®r
eg®szs®ggazdas8gi szab8lyoz§8si kereteket, amel ye
alak2that- ki ®s mtkPedhethett,feemEbanmett ®s e

Ennek ®rdek®ben a 9 h-napos megval : -s2t 8si i dr sza

1) K®r dr2vez®s

K®r dr 2vet 8l 1l 2tottunk ©°ssze ®sbH3kp)d®gnk - - kihghk
G5db) sz8m8r &, samedtp awminzas g 81 t uk, hogy az ado
il 1l etve k-er m&zanzaek kY an kapcsol aet rlreatdSrzenm e§t ny
eg®szs®g¢gyi egy¢ttmtked®sben, projektben. A
r®szl etesen bemutygtthaittkPlallkRmai attarteabem8t , t er ¢
el vs8rt eredm®nyeit,. megval  -s2t 8si idrkeretei!

¥sszesen 13 °nkorm8nyzat, illetve °nkorm8nyzeze
k®rdr2ve¢gnket, de -hhaoszz ns8aljhnaots: hnoemnt 8 runiBootintkurn®kt h
tny¥l - eg®szs®g¢gyi egye¢ttmtkeoed®sre egy VvE8I &

2) I nterj Y%z8s

N®gy k-rh8zban sikerg¢lt interj Y%znunk, tovs8hb
megkeres®s¢nkre sem si ker¢gbktj adnpgpdoot heEapna
tapasztal atokkal szolg8lt, amelyeket be®p2tet

kapt unk NEAKt aglzdl aa szem®l yes interj¥%t nem tud

3) Nyugateur - pai tanul m8ny?%6) (2018. november 12

Annakk ®b @re, hogy egyr ®szt i smereteket ®s tap
nyugate ur - pai gyakorl atokr - 1|, m8sr ®szt hogy a s
hogy a kezdem®nyez®s nem °rd°gtrl| v-ielga,, k®t I
valamn t a -h®mkeand hat 8rra. E k®t r ®gi - ban a h
®vtizedes vamgk@s zkia®mg lat i nmmi®k MBIy ke®i d $ aemmuée m8r

szervez®si ®s finansz?2ro0z8si okokb-18Ptsalzevo
felk ®r t vezetr szak®rtr, az EMMI , a NEAK, az es
val ami nt a CESCI csoportvezetr tol m8csa) 2.9y
hat 8rt ®r s®get, ®s interj Y%zta v®gi-d &z a&Gmaan
°sszefogl al - k®sz¢l t, amel y a jelen tanul m§
be®p2tett¢k dm®h&myl m®»wvEgibhdi .j - p®l d8§val egyq¢ét
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4)

5)

Adatgytjt®s

Az al projektnek fontos tev®kenys®ge bett vol
adatok gytjt®se, ami frk®nt az eg®szs®ggazda

kut at §8s sor 8n azonban kiz8r-1ag az eszterg
megkapnunk a szl ov§gk Dtvera Biztos2t - -val k°
kezel ®sek -adat-i@AMEAROaLk0O el juttatott adat k®r ®s ¢ n
haszn8l hat - adatsort, mi vel az ott t 8rolt ad
volna kinyerhetr az 8ltalunk k®rttantbsffai -
hogy sz¢ks®g volna a hatg8r menti betegmobi l it

illetve az ehhez sziks®ges adatb8zis biztos?2t

Jogszab&gsgs8l at

A CESCI 8§l tal fel k®rt vezetr szak®rtr 8t fog
jogszabg8l yi hgtter ®t , kezdve a hat§r ment i |
(ke¢el°n hangs¥% yozva a Madri di Keretegyezm®ny
vonat koz- uni - s 8gazati szab8lyoz§8s evol Yci
bi zt ons8g8r a -esoBEGKteknodze:l el 971l -eg®shzaetn§ran 21 h
betegjogi ir8nyelvig), valamint a kapcsol -d-
a szomsz®dos orsz8gokkal ®r v®nyben | ®vr k ®t
szb8l yok honos2t8s8nak eredm®nyeit), valamint

finansz2roz8si k®r d®sek jogi hgtter ®t .

A vizsgs8l at kit ®&r,t 21 Kioz SpDliat( 20r0bd m®ny ei r
valamint a (projektdisel hgt 8§®s a®konkr ®t naggyge:

A tanul m8&8ny |l egfrbb meg8l 1l ap2t8sai

T

T

a hats8ron 8tny¥l - i nt®zm®nyes egy¢¢ttmtkeod®s
frk®ntt agg Eddomsz ®dokkal adottak:;
a hat8ron 8t ny ¥d z a bl8d tyedga8osbtidii t s nden szomsz:

kapcsolatban rendel kez®sre 8l 1l nak;

a magyarorsz§8gi p®l d8k a hat8ron §8tny¥l - eg®
®s az uni-s csatlakoz8s -ta csak minim8lis fe
ugyanakkor a beté&gmobblya,matiosbennr, ennek k.
kapacit8sbeli ®s finansz2ro0z8si k°vetkezm®nye
az ell 8t8sok finansz2roz8s8ra vonatkoz-an t°b
st8tusza, valamint a paSlcapen8n;bi ztos?2totti | oc
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Milyen ell 8t 8st ny%jtanak?

A k°telezy eg®szs®gbiztos A k°telezyr eg®@
keret®be tartoz:- ell 8t 8 keret®be nem t

Kinek ny¥jtj8k az ell 8t 8§st?
EGFSI|I | ampol g8r 1 NemEG¥8 | | ampol g 8§

el ke Nem Minde
cendel ko) PLOeEEE Egyezm®r ay

rendel k orsz8ghb- | egyezm®r

E112/S2, ir.elv) orsz8ghb- |
Mil yen bev®tel |j8r a szolg8ltat: - na

EGFSI|I | ampol g8r 1 NemEG¥8 | | ampol g 8§

Szabad §&r
QsakaNEAK Szabad ¢ C_sakaNEAK Szabad ¢
finansz? finansz?

T ugyanakkor a hatg8rment.i betegmobi kit 8®s k®nt®
kezel endr , hi szen a megfelelr szol g8l tat 8s ok
sz8mos vonatkoz:- wuni-s jogszab8ly garant 8§l

A fentiekre tekintettel, a tanul m8ny °sszesen
eg®szs @®Pdgatig&r 8t | tROWS eIkir e n®gy et az eg®szs®gturi
kezel ®s ek finansz2ro0z8s8hoz kapcsol -d- an n®gy
|l ehet s®gesnek:

T a hibrid modell: amely °tv°zi az eg®szs®gbi zi
a | egBddsabb m-don; al kal mazhat -

T a k¢l foldi eg®szs®g¢egyi szolagj8dlteant|l-e gh ajzoag s zfa
k°rnyezet ®mzBals@g 8fsarr 8sainak n°vel ®se mel | et

1 az el | 8t §si d2zj ak u-f i hagos)gametyeagl ® Bt k @b ma z( &Ksvat
adminisztr8ci-s tehhebkknglsfoo%Ilkdein t@ssidazkibeel &l éePt®d, i

l enne optim8l i s;

1T az eur -pai betegell 8t8si rezsi mbellsheteus @@paii nd
ment ®n , teonttPalgy slzle mp®pt ®k ben al kal mazhat -,
d2jak (k°zel) azonosak a hat8r k®t ol dal &8n.

A hat 8rment i betegmobilit§gs szakmai ®s szakpol i
fogalmaztakme g a szer zr k:

1T egyr®szt sz¢igks®gagnehkhil StpS8khil hk&gz8s 1drszak!

®s mt k°dj °n egy ol yan kut at - k°zpont, amel
betegmobilit8ssal kapcsol atos adatokat gytijt
al apozva az eg®s zk ®gg@yr8r d° mstz@&skhpod i t i kai j o
dokument umokat ssze8l Il 2tani k ®p es

T m8sr®szt a jelen projekt folytat8sak®nt a szo
valamint 4 hat8r menti Kk-r h@gzdeas e zboakt 88ttnvyi Ykl 8§-g
ment ®s hez s zaitkosk®gRess ejgayv a¥stlmut at - ki.dol goz 8s 8§t
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Az
1

eg®szs®gturisztikali egy¢ttmtkod®sekre vonat ko

az 811 ami adatgytjt®si, adat eRemt®s k’°t ebegee
tekintet®ben ®s a mag8n eg®szs®g¢gyli szekto
terjeszteni;

a k®g mag8n el |l 8t 8s szab8lyoz8&8sa a k°zint ®z md
el kel l ker ¢l ni az eg®szs®gturizmuos al ®s
megal apozatl an fejleszt®seket,;

a k°telezr betegsorrendet ®r v®nyes2teni, a Kk
el l enrrizni ®s , ha sz¢ks®ges, szankcion§8l ni |
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. A hat8r ment i betegmobilit8s eln
Az eur - pai hat §r ment i egyécttmtkod®sekkel kapc
i nt®®zm®nyes¢l ®s ®s a kapcsol -d- jogi keretek me:(

generf8dlt@8lkrr 1 @®b- afolyamakokn@®s kezdem®nyez®sek.

A hat §r ment i egy¢ttmtked®seket kev®s kiv®teltry
eltekintve file ® ontogenetikusani s az egyre szilagud&lsla $td ulkmzZi §|
folyamatot h8rom szakaszra | ehet osztani

Aze| st iodtr sazzak nf ormal it &8s ®s spontaneit8s wuralja
a foldrajzi k°zel s®g, a k°z°s t ekapt&datakezerielemik ul t ur
szintj®t az interperszonal it$§s hat 8rozza meg, i
®rintett szereplrk elk°telezetts®g®tr!|l f¢gg. Az

jell egt) meg8l |l apod8§s zan®nygk&l ylizazladk2t 88 &l | ®s i9
Akapcsol attart 8s s ponftealneeki ts§8zs§8mS§ rjae | kl °evirezti e, | nih@®ngyye ka
az aktip@ntz8sgoyki laeg nehezebb idrszakokban | 8tvs8ny

Enn®l szigor¥bb w@wmodelslttiv®®k®frvosel melg8l | apod8sok,
szab8l yoss8§got vi-bamnejkelal kgtz dled peqno laalt okba: a t a

rendszeress® v&8lnak, az ®rintett °nkorm8nyzat ok
d° ntnrekt a kapcsol at ok fenntart 8sa c®l j8g8b-1I. Sp
egy¢ttmt ked®s ek, ami kor a k®t testv®rtelep¢l ®s

Kom8rom eset ®ben) .

Ugyanehhez a szinthez tartozmmeaknt®n %Yre.m paoztnra&r d
i nt ®zm®nyeket, hanem egy adott t ®r s®g szereplri
Nagyon sok esetben 2gy kezdrd°tt az &Qr ot ®§id®k e®
is: egy hats8rn®e®s@gkeejtl betty®s®bakehol derek kezd

szinten, jogi k°telezett s®gek ®s 8l l and:- int ®zme
makroregionS8lis strat ®gi §Kk i s, amel yek eredet.i
k°l ts®gvet ®si forrg8sokat ®s Yaj jogszabg8l yi ket
megfigyel hetr a fokozatos el mozdul §s az int ®:
egy¢ttmtked®sekn®l . )

A fenti megol d8sok nem er edm®nytetznmt'ekk® dkB’sz ° sv aigryt &
vagy val amil yen nem Kk°telezr ®r venyt meg8Il | ap
tev®kenys®gek ebben a kezdeti form8ban n®l k¢l °zi
Megfigyel hetr, hogy s#h®mo s gg Bstiarke’ ksCzdezr eipllyrein aa dk
rendszeress® v8l 8§s8val sz8mos olyan kompl ementer
feladat megoszt 8ssal |jav?2t hatm8sko dsizko®dgz8iantha g 8§ ai ke
egyécttmtked®sekmklci men8é 2 sentajkg k ufgy ani s ebben az
koopem®gih-att adaan®ri ntett felek megosztott, k°z©o:
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| ®t r e a finn Tornio ®s a sv®d Haparanda k©°z©°c

kat afsavx ®d e | mi vagy ttzolt: -sggi egy¢ttmtked®s, ®
szol g8l tat8si rendszer, -m®Pmet amatd §reon azva EYGCRONEYE
osztr8kon. Ugyancsak ehhez a szinthez ¢darol ha
eg®szs®g¢gyi koopleelSga -kat(pri-okinantiir ani@AIT

Az int®zm®nyes¢l ®s e m8sodi k szintj®n teh§8t t vl
| ®pcsrfok8n, ®s a hat8rt®rs®g elindul asfunkci
int ®®zm®nyek | ® rehozg8s8val, mt k°dt et ®s ®vel, ami
is r-hat az int®zm®nyek gazd8ira.

A funkci-k hat8ron 8tny%w - megoszt8sa sz8mos | 0Of
orsz8ghb- | ®mukezrbatttseltteta okoz? Hogyan |l ehet m e

finansz?2r&2g&ict Enbs®gle kbr | sz8r maz- probl ®m8kat -
hat 8r egyi k ol dal 8n szerzett diplom8k ®s szakk®p

Magyarul:amik r a kezdeti inform8lis szintrrl az egyg¢tt
mi ndi g ki k®nyszer 2ti a szab8l yoz8&8snak egy ma g
megter emt ®s ®t , vagyis az egy¢tt mtBoRek &armadibor mat 2 v

szintnek a jogi kereteit vagy aa e mz e jokvagy azu n i(-ks® z ° jegh®@ it)os 2t hatj a. £
ponton tal 8l kozik °ssze a haps8rr Bedownnahegygpt t mt k©°

Anemzt kR°za2gpgver ®n 8l Il amok k°zotti szerzrd®sek al
az®r i iBtldtatmok magukra n®zve k°telezrnek ismerik e
nemzet k©°zi (k°z)jogi t®ren a hatn&rkon egtf mypBl akady
t ®ny&aripolitikai dakardtt®r r kdwedlsr j ogi szab8lyo
el l entmond8s felold8sa ®s a sz¢ks®ges jogi keret
Ezek k°z¢l jelentt8§®ge Mbahbdbski ke BV YeS80d .nims8ajzu sk
2:®n , Madridban el fogadott, a Ter ¢l et ¥nkor m8ny
Egy¢tt mtked®s ®r | Sz- 1| - Keretegyezm®hy Az (ro°ovi
egy¢é¢ttmthegdgRgPhi®se ®rdek®ben mintameg8l |l apodg8sol
1981. december 2®n | ®pett hat 8l yba. Az egyezm®nyre hiva
v8llalnak arra, hogy a hats8ron §8tny¥l - egy¢ttmt
oldgk meg, tov8bb8 hogy ezekrrl inform@ci sBagaoksz
valamint az Eur - -pa Tan8cs fel ®.

AMadridiEgy e z m@n8rhoemz Ki eg®sz2tr Jegyzrko°nyv k®szg¢glt.

Az El st Hiegyg ®s @aditignal Protocol to the Europeafutline Convention on
Transfrontier Ceoperation between Territorial Communities or Authorities, CETS No,alb98 2 r § s r a

megnyitva: 1995. november 9., hat 8l yba | ®p ®s e,
egy¢ttmt ke d®sek mederrog?it, ®sveagy®lak88br- Imagsg8nj ogi ]
jogk®°errel rendel kezr hat8r menti egy¢dttmtkeod®si

Ater ¢llrekdr m8 nwagyakt®ozki g a zszeevek &4 itka®lt htat 8r ment i
egy¢tt mihég § 8@k a peaddlfeshtnékh at 8r mgpgtt mt €8 d @k et

1The Council of Europe Treaty SerieCETS No.: 106ttps://rm.coe.int/1680078b0c


https://rm.coe.int/1680078b0c
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| ®t r e h,oam8lysjégr s 4 e m® | yrenslekgzbeglagy nem rendelkezhet A

me g 81 | ahpaotd88rsmegz lrogy a t e st figyeemnhev ®veer 8r uh g8z ot t
felelr ®sa®edjprtende | kkeezz@Gwaggimta,g 8ng ngm®| yi s®gnek
t e k i nazam nethretijogrendszerszerint,amelyhezame g 8 | | aap o8P & s ¢ | et i

° nkor m§ wagyketza ky a szeraeltagozriak?

A M8sodi k Ki e g ®sPrctotaol NoJ 2 ® ythe rEkr8peay \Outlibe Convention on
Transfrontier Ceoperation between Territorial Communities or Authorities concerning interterritorial
co-operation, CETS No.: 169, amel yet al 82-@Bsmyi 1OOBak meegs B
ratifik8ci- -t Kk°yeRnr en®p2edal.h aftye®dbryoh&r.e gimg8 sa aha nen
(transznacion8lis) terg¢leti egys®gek ko°ozotti eqgy
egy¢ttmtked®s kifejez®s hel y®be a ater ¢l et k©zi e

A2009ben k°zz®tett Har m&@ inBrotd€al Mog Bte thé Europedn eOgtyne
Convention on Transfrontier Goperation between Territorial Communities or Authorities concerning

Euroregional Ceoperation Groupings (ECGs), CETS No.)206a t er ¢ 1 et i k°z°ss®gek
®s egy®k s®WerE®Wue cazg¥Wm.nNnglis Egy¢ttmtkeod®si Csopo
kezdrbettibrl: EICd59 | gfoezromm8j 8§dbaer vezeti keretet

egy¢ttmtked®sekhez.

Mag8nak az egyezm®nynek a pFayamawmtsahdgysegyae magasapb- | il
szintnghaez8ron 8tny% - jogi szem®lyi s®get biztos
a modernit8s kor8ban kialakult nemzet 8l 1 ami ker e
Afolyamatnakeza aspektusa k¢l °n®sen hengs Bhyosam& me @a i
az Egys®ges Pi ac ®s a kontinens bel sr b®k ®j ¢«
kezdem®nyez®sek-®&sazAccE®Rlrk %z s sS&getnf | a Maastrichti

® a Lisszaboni Szerzrd®s keret ®ben m8ig hat- - m-
sz8m8ra a belsr nemzeti hat8rok mindig is |lekg¢z
errs°d®se pedig komoly seg2ts®geitni @t m®nhegek.f &lem
nagyobb szab8l yoz§8si ®s p®nzg¢gyi t 8mogat §st f
kezdem®nyez®seknek.

Az Eur - -pai Bi zboetnt s@lgf ongBad 01 38legy a hat8ron 8tn

koording8l 8s8ra vonatkoz- aj 8&8nl &8st (81/ 879/ EGK) ,
Al ap (ERFA) szab8l yozg&si rendszteg®bgat &s ah amBrr O

c®l ter¢l et k®ntEujrelpantl amemgt Regionaliz8ci - s Ko z
felsz-12totta a tags8llamokat, hogy t8mogassanak
nemzetk®®zi, hat 8ron 8t ny¥lb-e ke ky gztettmt ka® dh®astt§ r taemegl
hat 8r okon gt ny Yl - progr amok k°oz©°s ki dol goz 8s 8§
egy¢ttmt ke d®s ek fejlrd®s®nek nagy | °k ®s't adott

(p®nzkeret, c®l ok ®sapjiomet gsakKmegba®g§r oK&sgem
| NTERREG program r GwveBnm. iMmdfud Ko zmeetgo slan9 0megszi | 8r ¢

folyamat osan brvelr p®nzg¢igyi kerett I NTERREG
egyécttmtkod®sek onemgaen rcsaW®Wsakoaz tgg8l I amok hat §
a belsr koh®zi - errs-tt®®sazstemponep8K?EZzZ°s28®07vV K
2Forr 8s: El s Kieg®sz2tr Jegyzrk®°nyyv a terg¢l et °nk
egy¢é¢ttmtkeod®s ®r 1 | sz- 1 -z,eulr9-9p5a.i nkoevreembeegry ez.m®tyrhaes bo ur

jegyzrk°nyyv el ®r hetr a z https:Uwww.poa.int/el/aeat/§oaventions/fullisa-1 § n :
[conventions/webContent/7767269



https://www.coe.int/en/web/conventions/full-list/-/conventions/webContent/7767269
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| ®pr eur - pai ter ¢l et egy¢sttmtked®s (ETE, angol
t engve® yws | thena ed0In4dult programoz§8si ci klusra pef¢
| ®pett elr, i mm8r ism®t | NTERREG megnevez®ssel

Mi nd a Madri di Keretegyezm®ny, mind az wuni -s be
al apvetr | el lkedethesi®gfto rvnoglitit ®ar per szon8l i s al apon s
ment i egy¢sttmtkoed®sek °n8ll - jogi szem®lyis®gt s
A nemzetk®°zi jogi kereteket bizt-as? ®se sMa@w®dkdhe rKe
t°bb ol yan nemzet k©°zi bil ater8lis vagy t°bbol «
szem®l yi s®gt hats8ron §8tny¥l - s z1886ly @&z e tBengléxd t®t r e h
Egye znp&nlyd § ul |l ehetrv® teszi, hogy a h8rom ®rin
entits8sai egy¢ésttmt ko d®si meg8l |l apod8sokat k°ssel

b2r.- k°z®rdekt szer v 8ayeheeKkgeye zhhd@IGhaenna k2 rit@t rael.§ Aa
®s a spanyol kor mg§ny. Az egyezm®ny konkr ®t egyé
Spanyol orsz8gban °nkor m8nyzat odonsdtb,tillatve alfr@tia e ho z h
ol dal on et dskter hak?8rz ®me mtoupenerstddionptlficdédtloHPpt®r @t i on
transfromtsalai hreel yi szintt kevid®®P® g miatailicaes A i t 8r s
Franciaorsz§8g, N®met or sz§8g, Sv§8jc, S8i2lKasiuhee a L
Egy e z°nf@n9y9 6 ) egy konkr ®t an meghat8rozott r ®gi - |
egys®gei sz8m8ra tette | ehetrv® az egy¢ttmt keodo®s
megl ®vr kompetenci 8khoz nit@aar®injyelk g olgkBRPE ssRGI®U e

al apj8n | ®tre | ehet hozni j ogi szem®l yi s®g n®l k
bizotts8gokat, 8lland- konferenci8kat stb.); az
8§l t al m8r zle®veekoerdtbte ¢ amennyi ben ez nem ell ent
®s alap2thatnak °ns8l1I - jogi szem®l yi s®ggel rend:
jogrendben bevett)yh at @entic soporkt®@nstul @gsf i ni §I az emngie z m®ny
Egyezm®nyben).

A p®l dak®nt id®zett egyezm®nyek k°9z°s saj 8toss§
sz8§m8elaentrs ellenrrzRemakapoegekhyYetket kbd®se6k2felet
beavat koz§s | eH et@r,d ®@E&ts r Gesgzd Ibd 8 s ork minenteti® g i g a
jogrendszereken b e lkedr ¢ 1 nek meghat 8roz8sr a: az egyik ors
form8k al apj8n | ® rehozott % int®zm®nyhez csat|
a fenti e gy ez Washigterk mi anlt a8pj j8& na ) eurbd®trictekh®@Izb§ u | nem
szereztek k¢l °nleges st 88tuszt a f beann ckieaz d bo®kr emmedge
mt k°d®s ¢ ket . A | ®trehozott francia jogi szem®l vy
szereplrk, ugyanakkor maga az eurodi strict nem
ter¢l et ®n. E -exk®Puektbéen ebbwrj 8nz -sed&ilrear @hgas-osn |
strukt Yr §kr - | besz®l het ¢nk, ahol szint®n vagy az
tagk®nt a hat§r m&si k ol dal 8n tal 8l hat - entit g
egym8ssal p8r huzamos, egy§8Slssmdd 8§sgygltamt&kr® d @giy

3 https://verdragenbank.overheid.nl/en/Verdrag/Details/000360

4 http://www.espaces
transfrontaliers.org/fileadmin/user_upload/documents/Documents_Territoires/TraitedeBayonne.pdf
5

https://www.euroinstitut.org/fileadmin/user_upload/02_Ueber_Uns/Struktur/Accord_Karlsruhe_Karlsruher_Ub
ereinkommen.pdf
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szervezet ek, de ezek mi ndk ®t esetben kizgr -1 a
jogk®pess®ggel

Ezen a t®ren hozott radi k8l is %jdonren8eep2006az eur
bar®. Az eredeti angole | nevez®se szerint European Grouping
mi nden, tagja 8ltal ®rintett 8isl ampgfn |jampk®maers K
®r v®nnyel b2r . rendel etnek k°®sz©°nhetrentaft 8rsu
hi 8nyossg&8g8t: egyr®szt ugyan minden tagnak meg |
j-v8hagy&ks&xr t%r E@Ar csatl akoz8shoz, de a j-vs8ha
igen sztk a mozg8ster ea hVeStsSk®dnzitoltlakdllj@trsr ej hoogzko® pt e SE

rendel kezi k: al kal mazottakat foglalkoztathat, i n
mt k°dtethet. A Cerdanya Hospital EGTC p®l d8ul a
amelyeta francia betegeks i g®nybe vehetnek, ahol francia or

mt k° d®si kel ts®geit a k®t korm8ny (a francia ®s
k¢l °nbs®g a kor 8bbi formBkkalazs zzaadmitan, 81 Hagny, a4
Nt ®zm®nyek is tagjai | ehetnek (akad olyan ETT,

| ®t r e) . Mi nt a k®srbbiekben | 8tni fogj uk, Magy a
szempontdt e ki nt et be v®ve mendg®Per x®BpogPicz@VGYE 2ttt cent

A fentiekben benpu&laddmgytai «wWolt “ucieg2jtilk az uni - s i1
szintj®n meigratl Bom®@rityi jlogriet ek a hel yi szintt pro
kezdem®nyez®seket.

A 2015%6-ban uni -s szinten megval - -s?2tot tCrossBoader§| y men
Reviewpr oj ekt , maj d az e nheedfogadotiBdosti®ysrpwttka®irCohesb 1 7
inBorderRegiong 2 mt uni - s k%xdre mRiniynd 2t @t0tl@Batfarm, matamintc 2 mt o
a koh®zi -s pol it i k &iropeaCroksBaderklechahism@CRBiVgekzinhedy a

bel sr koh®zi - ®s integrs8ci - errs2t®se sors8n az
hat 8rok fomem8®gy¢tt mt ki°@BB®@rky eisn,-s@a®8éyoz dgi h§tt
biztos2t8&8s8ra ®s a megl ®vr akad8lyok felsz8&8mol §

megoszt8&s8ra sz8mos j- p®l da eml2thetr a Benel ux
kereteinats/dt kenm8rhat 8rt ® s®gekben is, amelyekhe
jog megfelelr int®zm®ny.i hg8tteret biztoszt.

SAZE U r -Ppriament® & T a n 8006,] Y4l5ii 1082/2006/ERendeleteaize ur -tpeaighgttt t mt k° d ®s i
csoport cHau l188 syrb-all ®p ®s ®nek i@y paodret jraen d2ed Kkée.z ®jsjg®t W0 06 ..
vol tak al kal mazandbak a20200arsd kl°d ttesst® g @1 s i idrszakra

politikai rendel dtecmms o magn: do sR ¢ rathdt/@irkiex.europa.eu/legal
content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:02006R108240622&from=EN
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A hat8r ment. t er sl®ntekk az®laz od ®I jfae,) | lecgyt ®a hat §r
kor 8bban megszakadt kapcsol at ai Yaj ) 8szervezrdje
el rseg2tve ez8Iltal az Eur -pai uni - eg®sz®nek i
egy ¢t t mtrkrosd°®is®s&®t . Entneerkm®lsgree¢ e®b eing ®ny ny21l ik ar
|l akoss8g a | ak-hely®hez |l egk°zelebb esr szol g8lt
sz¢i¢ks®ges eg®szs®gegyli szol g8l tat8sokat, akkor

esetben az orsz8ghat 8r m8Ashiokg y o ledzatl 8aaz valnr z fejeze
orsz8ghat&8r k®t ol dal g8n fekvr t®regys®gek funkci
hi 8§nyz- el |l 8t §si for mgk) ki eg®sz2theat 8khagiyamgst
egym8st ki eg®szz2tr funkci -k ®s szol g8l tat 8sok
jelentette egyed¢l 811 - helyzetben. Ezt i smert ®Kk
t ®r s ®q i egy¢ttmt ke d®Rsdlelyi alza k@risisngt)gelt o 8 | pt aart t8nseorkekka |
el | §ilevesaaj 8t mt k° d®s ¢ k | ° vRrddeel kn®ebzernb.b ® t ®t el e

A hat8ron 8tnyvl - egy¢sttmtkod®seket el srk®nt t €
multilater8lis egyezm®nyei (a Hel yi ¥nkor m8nyzat
Madr i di Keretegyezm®ny) al atpresulegnd amSRgng aabzk °enlkvo® Im
kiindulva garant 88l t8k a helyi ©°nkorm8nyzatok sz8§
feladatai k hat ®konyabb ell 8t 8§sa ®r dek®ben m§ s,
°nkorm8nyzatt al i s egygyttmmkxdd®seket f alt mR it sarn
keretegyezm®ny 2. cikke szerint:

Ajelene gy ez m®p yp o mathjad 8 r Ineegryteit t mtf lo g ch ® sar®dbka

k ®tagy t © bShz er zFr®&lmgh at be8lg@wre r Llnektoir m§ n®sz at ok
k°zi gasgzgreekk®siaf - s z o mapeslaioke r r s®HE ®y &8 bbfejl eszt ®s
c ® jm&hlg-via It -esvu®l k-evalgmntBge,c @Ge gv al -ssz2otl g8 &6z mM® N y
vagyme g 81 | mpgd 85 ®s e.

A |l egfontosabb szab8ly az, hogy a | ® rehozott eg
vonatkoznak, sezena hel yzeten az egy¢é¢ttmtkod®sben r®szt
dokumentum sem v8ltoztathat ( v8l.i se hnheegz8 |al za peoldr8zsro
| ®t rehozott egy¢ttmtkod®sekrrl sz- | - r®szeket) .
szerint:

A hat 8r magryteitt mak%ed @4dnektoir m8ny ®ad kRKmagazgat §si
szerveknela b e | jegbhan meghat §hat @t krvra®bmeguEhat §8skor
hat 8@y &ltlaglgn®@gyezme®®y i nt i

Ebbr | a szemponthb- | ki emel kedr font oss§8g¥ak a
szol g8Psab-&kzal g8l tat8&§sok ny¥% t8&s8&ra, i°lnl°stewne fi
arra tekintettel, hogy az eredetileg kiz8r-1lag t
fokozatosanaz eg®szs®g¢gyi szol g8l t at Biszenlkz Amgziejdamg s §r a
Szerzrd®d8¢1%92melt c®l k®nt kezeli a tadgd&ll amok
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eg®szs®ge¢agy, k¢l ©°nosen -al Ik&trgis§ zit e r&sn am®fg e lewr biert
har moni z8ci -t sem egy®@i k?d®mEhbarz®Ptt @nit aggy ¢ @
szol g8l tat8sok k2ng§l ata ®s minrs®ge jelentrsen e
Ez a helyzet ugyanolyan fejletts®gbeld. k¢l °nbs®
kezott, mi ntipikusangtyekroerl e af etjdtesket @& z ¥ntui , vasbvti,
infrastrukt¥%ra, stb.) k¢l °nb®°zrs®ge, s adaki egyen

i nnovsg8ci- -k t®rbelidstzeerrjeepde®@s @®jt 8§ taskzaadn88lnyackz.- Az egy
b8zisa errka btrekilnt etatzeleur - pai szabads8g n®gy pi
szol g8l tat8sok szabad 8raml 8sa) az °nkorm8nyzat.
Eur - pai B2r - -s8g 2t®l eteiben meger rtsa? tseztotleg, 8§ | ht oagty§
a szabad mozg8s/szabad szolg8ltat8sny¥ t8s el ve

A szab&g8lyoz§gs fenti v8l toz8saira tekintettel a
spanyol orsz§g8gi M8l ag8&ban gt8lrltaopt2tt odlt @s e hO3ydY0 2a) he
eg®szs®g¢gyi @xztd®Rlkg PVbithsl ze@ eekt k a z el l 8t -rendszerbe,
kezdem®nyez®seket mi ndenk ®p pbeenn  t¥gt nj 08gr HITERIRBGI 2kteol tlt.
programok c¢c®Il | ai ko zZ® | ¢ ke kb emet g8fneolgealtrheant - k et er ¢ |
eg®szs®ge¢gyi egyettmtked®sek is. Minthogy t®nyl e
anyagi t 8mogat 8sban, egyre sz®l esebb k°rben v§l
szol g8l t at 8snagionl a8ks a® snsezne hel hanyagol hat - gazdas§8gi
k®r d®s, amelyrrl azt is elismert®k, hogy hozz§j §
®rt ®k kiteljes2zt®s®hez.

A tiszt8&8n helyi °nkor m8ny z atnoykvsl r- ® sezgvwy®&ttetln&vke®ld ®mte
ez ®rt nagyobh s zer epet kapt ak az eg®szs®gbi zt os2t

szol g8l tat-k szakmai kapcsolataira ®p¢lr hat 8ron
A Lisszaboni Szerzyrd®s (2007) saltaeprveeltert ewm §1 tlo®ns
megerrs2tve a k°z°%9ss®gi szintt jogko°r°ket ®s a
csak at er ¢rheegk®zel 2t ®s ki emel ®s ®v el j 8rult hozz§
egy¢ttmt ke d®sek meger r s2at ®saRgh8elzl:a neogkyabte na z° sizltylennz i
t 8mogat 8§s8ra, k¢l°n®sen a szolg8ltat8sok terg¢gl et
kereszt ¢l . A szerzrd®s teremtetnendmelgetazeleflovg adlg
amely jel emstztdem kiatte8rrjon 8t ny Yl - eg®szs®g¢gyi e

kereteket (errrl k®srbb).

Az 1/2014.(1.3.)GY hat 8r ozat mel Netkelifeetjelk2GBaDr & Fg®s ezt ®sS |
®Fer¢gletKenpntelpadit. @si fejezet °t°di k bekezd®se sze

Ahat §gomye/gy ¢ttt mtikeld®OserR2z2mz et if g @gtefrtdirenms i

( hat 8§ rmeegnyt@®lkor ® g iE-uk ,- parn ¢T&®rtdulh®zal8) 8ral hat nak
hat §§tomywfr-ost eagel ¢ && ®®kg %mwna K § r -m&dencei
kapcsolatokne g e r 1 s 2szo@®saliiadetzz ® sa@8e zmEdenceig a z d at sEBrg i

me gt er e mdhRastRshrezimearadottt ® r sf®egjelke s aztEP £ ® ke & KBsS® g

ter mEsrzteRileig k r z @so®@MBdazb s z e hka°nrgnoyl et z etarisztikdi,e | mi
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kul t ®Wrsl89 2 sg ®s zwl@gnt g g ®s z s ®4 k-§ ¥ B 5 v@agr@sok
megal apoz8§s8hoz.

Az int®zm®nyes hat8ron 8tny ¥l - egy¢ttmt k°d®s ek
hivatkozottr e g i o re&8ulri-gp ai ) nemzetk?©®zi j ogi keretekhez t
Ennek megfelelren tharzg&nktbfasmpli sgmik@adi@®med@&l al akul t ¢
v8l tak meghat &reanzz-evedgy 2k@snybe Was salInsg®idos or sz 8§
kotott al apszéMagy®sekszaz®y ®ni | ater 8l is gyakorl a
8tnyWl - egyéidttmtkeoed®sekrrtemndlatlBe gfos| enarggrart 9 ohy k
is t8mogatj a

1L t8hAh&zmernt i egy ¢ttt mtk°d®sek jogi keretei Ma

A HATERON ¢ TYN YIATIMY KEE® £ SEKET
Té¢ MOGATD MAGYAB¢I9Y9QGE, DOBKUMENTUM

Ne mz e tiogi® z i Nemzetijogi E g y ®kumentum
1. a Helyi ¥nkorm8 1 A helyi ©°nkorm8ny.:A hazai hat&8ron
Chartgjs8g8r-1 sz- LXV. tv. 1.A (fp), egy¢ttmtkeod®sek
15®n , Strasbourg Magyarorsz8g hel yidokumentumai
egyezm®ny ki hir sz-1-2011. ®vid2CL:Nagyt ®r s®gi egy
XV. tv., 10. cikk) alap2t- okirata
2. a Ter¢leti ¥nko (pl . -eKPrz-@pa i
Kozigazgat§si S Kezdem®ny e-A®ia ,
Egy¢ttmt ko d®s ®r Munkak?®z°ss®g)
mg&j u®n21Madri db Eura ®gi - k al ap?t
Eur -pai Kereteg (pl. K&rp8tok E
kihirde®s ®r r | (1997 K° r-MesosTs za Euro

| poly Euror ®gi

3. A Magyar K°zt §r
Rom8nia k°zo°otti
egy¢sttmtkeoed®srr
j -szomsz®ds8gr -
kihirdet ®s ®r 1|
cikk (2); 17. cikk (1), (2))

4. A Magyar K°zt 8r
Sz| Kw&k 8r sasgg
j - szomsz®di kap
bar 8§ti egye¢tt mt
szerzrd®s ki hir
XLIII. tv., 7. cikk (2), (3); 16. cikk (

(2); 19. cikk)

5. a Magyar K°ztS8r 2. A ter¢letfejleszt
Kzt 8§rsas8g k°z ter¢dez®enr | sz |
1992. december 1@ n  al §2 3.A (1) ¢); 5.A b)
bar 8ti kapcsol a m);

egy¢sttmtkoed®srr

7 http://iwww.terport.hu/webfm_send/4616
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1 8Armagyar hat8rok ment®n 1993 ®s 2008 k°z°tt | @

“CESC| | A magyar részvételii eurorégiok torténete

Neogradiensis
| | Duna-Dréva-Szava Sajé-Rima

Drava-Mura Karpatok

N

Nyugat-Pannénia Kassa-Miskolc

Harmas Duna-vidék Zemplén

[
[
|| vag-Duna-lpoly
[ |
]

Interregio

' w@ WAF©%SZAGMa
\\ ‘ ‘-‘Lh

. Forrés: Dancs Laszl6 (2004), Esri, HERE. Sajat szerkesztés. 100 150 200

Ister-Granum Hajdu-Bihar - Bihor
Ipofy

Bihar-Bihor

© Central European Service for Cross-border Initiatives - —— w— K

TADAN

Magyarorszg8g a Helyi ¥nkorm8nyzatok Eur - pai Ch
K°zi gazgathHBasti 8 rSEzgewrgvietkmt k° d®s ®r r |l sz -1 - Eur - pai (
al 82rt a, ez®rt az egyezm®nyek szab§8l yaayi a ma ¢
°nkorm8nyzatok hats8ron 8tny¥ - egy¢ttmtk®d®s®re
egys®gesen biztos2tjsg8k a helyi ° nhkaotr 8nr8onny z &t 10 K Yal
egy¢ttméeked®shozzanak | ®tr e, srt kéat oftitgy «l®e mb «
dokument umok azt i s meg8ll ap?2?tpgk, egegy ®gagy
t 8rsadal ombi zt os?2t 8si nk.®r d®sekre is kiterjedhet
A | egut odmafyara o8& P apszerzrd®s 7. cikk (1), illet
szerint:

7.cikk 2) ASzer zFelekkm8 ®®r dekalr t prs z8geokkat ®rt ®s ben,
egy¢écttmileyd ®RsiEZluibsy e grojekiek® B igy e®dy ¢t t mit ke d®ls |
megval - s hogyges §lseenqg a 38 @k p&igMe zr g a z daksoslg-ig,i ai ,

sz 81 Ih22tr&s"®zg ®yH@bz@®rsd e k IsrzdB@sartitete + ¢ | a tizekban n

r ®svzetwrr sz F§egHl r d Py ®m £ 48t 88t so8rt& kt °j z8vke tRIredne¢kle | t e k

r ®s zv zenleBgty ¢t t mt K ® d &®is projektetk megval - s2t §s8ban,
°sszhamBdorazn Eelekbeljsagszabg8l yai val

17. cikk (1) A Sz er zFelekrfejlesztk ®st 8§ mogaat gk ¢t t mt &° d ®s
eg®szs®yg@Ralveorst ulom8 &8s gh et ®n .

(2) A Szerzfelek szor gal naozvz8hdr§ egy ¢t t mt 8° d®s't
t8rsadal ombaagrosiw ®ErE em¢ laprdgpkbz er F®d m e k
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m8sSker FRIlgr ¢t at ®nglkloamp ®r d8k@megyvi zegs8l j 8Kk
c®lmeds8l | apdtd®d @hek T s ®g ®t .

L®nyeg®ben azonos tartal m¥% fel hatal maz§s gy e
al apszer amed® a®.Bdndgpats-z| ov®n al apszerzrd®s 9., 10.

9.cikkASz er Falethagyj el ent us @) dmn®gn b h klsCokk®g e

ms§ 6

er gggs®@gektt mt k® azt®nin@ente®rf eSrmo gfaotgnji 8§ k .

10.cikkA Sz er #Felaktr 8 mogak P 8 k s %erl °r sngya zsd aker8sgedelmi
kapcsolataikt o v 8 b b f e JEI te®rzkiem@elt ®@gyelmet szentelnek a kis ®s

k©°z
k °t
gaz
gaz
v ®d
Elr
ki a
egy
egy
p ®n

pvesegpntat mkkBePRsPagskab@l y@m@PIFnemzet k° zi

el ezet §s®paedh aBszkapcsolataikbare | 1 s ek ad ke zr
dap®gz Pgogif el t ®koratoeke gt e r eanvt SRISIRAD Fn§ 5 - |
datev®geny s®gekd@kt°V & st°rnkPesh e f €lstze ©° ®Rs®Is @t

e laz8®@tiak z ol g8 l,amuBksaddat m E e a ml @rsifnetirt ®t el eket .
mo z difst p §kaz iok sz 8®yso e gi o8B 1 p&ztl &apdsolatok

|l ak2toyEdabl@®0Dr s zj@gg ®st er MmPszeem®kyeP t it

¢t t mtkkeol P@shh ©z mAiStz.e r Felake gy e t ®abbae, magk
cttmtBhdmer glaZz diaisrBtg® z m® nvglaamintbaenne,mz et k° z i

z gzgryetetekben.

12.cikkA Sz er Feleke | r s @ge gy kt t mk ik& Id®E2 et g8&s8zts ®g ¢ gy

ter ¢l eve®eseral akobaBg!| ozk8 seSrbeabrkrepdtf 8§t sz®¥

®rrendszeridaghnalosme’ybet e g od BdysRg, 8r vEreyas zr

bet egse®gekaAlDSellenik ¢ zdeleepd et ®n .
M®g,ias t 8bl 8zatban felsorolt, Magyarorszg8gon el
jell emzr j0éb,8r haagyhat 8ron 8§t ny %l - egy¢sttmt k°d®s ek

biztos2tj8k ®s az egy¢ttmtkad®eglRebret®Pg®gygs Beok b
megszervez®s®todod sr @edlsotrodgB8&l yok hi 8nyoznak, il
ter¢gletfejleszt®si c®l Y4 egy¢ttmtkod®sekre vonatk

8Szerzrd®s a Magyar Kzt 8rsas8g arsegRomMmEmt la® dk®szrortlt
j -szomsz®ds8&8gr -1 . 1996. szeptember 16.
http://bgazrt.hu/_files/NPKI/oktatas/Magyarom%C3%A1n%20alapszerz%C5%91d%C3%A9s.pdf

°1995.
Lj ®n

®vi XLVI . tstarsv8egn y®sa aMaSyzylaorv & zKi°8zrt 8r sas8g k°z°t
al 8§82 rt bar 8t s§8gi ®s egy¢ttmt ko d®si

https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99500046.TV
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2 8Armagyar hat 8rok ment @r8rmtuk °8§dsro ke ur®rkaRip et er ¢

/S\CESG ETT-k a magyar hatdr mentén

.....

LAST
LAST

,Z:-',."rgla i ... ~ o R3NNE . ed < 7 5N \ 28 3
HU-SK HATARSZAKASZ HU-RO HATARSZAKASZ
I ABAUJ-ABAUJBAN ETT I scis - Rima/Sland - Rimava ETT I Banat-Triplex Confinium ETT
I Arrabona ETT B svinko ETT I Europai Hatdrvarosok ETT
B 50DROGKOZI ETT Torysa ETT | Eurdpai Kozds Jovs Epits ETT

Ister-Granum ETT Bl Ung-Tisza-Tor-Saié ETT [ Eurspa-kapu ETT
[ 1psly-vélgye ETT \ Via Carpatia ETT HU - HR - SI HATARSZAKASZ
B Novohrad — Négrad ETT HU - UA HATARSZAKASZ MASH ETT
I Fors-Danubil ETT B Tiszo ETT Bl Mura Régis ETT
[ PONTIBUS ETT . MURABAETT
I Réba-Duna-Vag ETT [ Pannon ETT
A9es ®vekben | ® rehozott euror ®gi -s egyg¢ttmtke
Napjainkban h§8§rom euror ®gi - mut at fel k¢l ©nbeo° z
meghat 8roz- szevrtopiSmjead ba ha Pras e Fret ®s ®nek ; a |
Euror ®gi - el srsorban az EU kel eti hat 8r ai me nt
Euror®gi - pedig gyakorlatilag rendszeres projekt
Uni 8 ®s a magy &1 okeTsetr&p TS po®Lizv ®t el ®vel . A t°hb
gyakorl atilag megsztnt, hely¢ket szinte minden h
k,magyarulET’kv et §t®k E t ®r en Magyarorsz8g Ytt°rrnek sz8§
a 2006-os Ekrendeletet, majd ennek 2013 s m- dos2t 8s8t i s, ®s haz8nkl

bejegyzett ETT az eg®sz Uni - -ban (ugyancsak el t ®r

Ugyanakkor a jogforrg8sok ki z8r -1 agemapedp ez yi ®s
eg®szs®g¢gyiszeanploBE Bebt-ilk az egy¢ttmtk°d®s egye
szolg8ltat- -k mtk°d®s®t ®s a szolg8ltat8sok ny¥j
nemzetk®°zi, illetve k°z°gm®gi jogforr8s szigor Ya
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A fentiekmanhahad»my b8r a hat8rmenti egy¢ttmtk©de

t 8mogatja ma Magyarorsz8gon, a jogforr8sokban je
egy¢é¢ttmtk°d®si jog c2mzettjepel anemn&dbsmEayhkahnc
test ¢l etek, k°zhat -s8gok. E szervek hat 8r menti,

vonatkoz- joga azonban kiterjed a feladatk®°r¢kbe
Az eg®szs®gtitgydRealk ¢kt ml ak2t §s 8§t tov8bb Kkorl 8t
fenntart8s% hedgweqyi hel®zebet&lgl ami fenntart8sba
janu8rj8ban, ill etve a -skz arkhr8eznadkehlorzk i8nltleagmi§ |fte njnstr
tavaszg8n. Az °nkorm8nyzatokat megilletr hatgron
vonat koz- j ogok ugyani s ettrl kezdve ®rtel m¢ ke
egy¢é¢ttmtk®°d®sek szempontj 8b-1 . A tlov §mkerma ki-g h°SrzHl
integr8ltan miskdkir)enjdgil rlkettedki ntet ®ben azonban

rel ev8nsak.

Az 8l lam ®s a helyi °nkorm8nyzatok 8§l tal gyako
szol g8kaoape rk8is ikiterjesdr eat r egy¢é¢ttmt ke d®si j og gyakor
szab8lyozni kel I, s e szab8lyoz8snak az a felad

egy¢ttmt ke d®sii jog ®s az wugyancsak kodifik8lt e
szab8lkanytatlgy ugyanis jelenleg nincs szab8lyozott

¥sszefagelh®ltavza egy¢tt mt k° d®si jogot biztoszt - j o
tartal maznak az eg®szs®ge¢gyli egy¢é¢ttmtked®sekhez
magyar eg®egs®gbgyyok pedig a hat 8ron 8t ny Yl

szol g8l tat8si egy¢ttmtked®s | ehetr s®g®t nem eng

81 1 ami ®s ©°nkor m8nyzat.i fenntart - it megill eti a
eg®®EZSESYY I el l 8t 8soknak a helyi | akoss8g sz8m8r ¢
ketelezetts®gei knek hat8ron 8tny¥ - egy¢ttmt k©de
A betegmobilit§gs, gy -gyturizmadpg; | eg®etzs ®gmurfiet mi
fogal makrdkli nwuaanatshzat - kapcsol at | ®t ezi k. E kapcs
kel hat §raozltni a k°rnyezetet, amel yben a bet egmob
eg®szs®gturizmus fogal mai egy 8l tal &8n t ®t el ez he
gy -gyturizmus ®s az eg®szs®gturi zmus f ogal m8ba
tulajdonk®ppen annak az ©°sszefogl al - fogal omnak
jelenti, amel ybe mindh8rom terg¢l et fogal mai egy
egyar 8nt | efedi

Ez az °sszefogl al - fogal olmet égm®bebebbBs,katggge
eg®szs®gkererwW®epatecea M ®k eny s ®g ek k°z°s wvong8sai al
H8rom olyan k°z°s von8s azonos?2that:- Dbe, amely n

T Mindh8rom fogal om k°z°s Iveofne8deat,t homgol gag |ftoagtaldl s
m- don eagW®szs®gihoABI| |(aapnonta k hel yre8l |l 2t 8s8hoz
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kapcsol -dnak. Az egyes foQdgal ma-Gg®aggrrédeg®alkrt
el rtagokszenmppoaltthbetltegmobi |l i tBes @sgyagzgygyg®s2zs®
k°er®be tartoz:- szol g8l tat8sok teh8t el srsorb
eg®szs®g helyre8ll2t8s8ra vagy a megrrz®s®re
milyen m®rt ®kben vannak jkeleegm®shzenmnme k e(l d oengit neskr

Mi ndh8rom fogalom k°z°s von8sa ezen k2vgl, h
ny %j t Sseg®ans®g¢gyi isszol @8kt atvieksznek. Ebbr |

betegmobilit§8s, a gy-gyturizmus s&sol @Bl eg®§ 3¢
el srsorban abban k¢l °nb°znek egym8st - |, hog

eg®szs®gigyi szol g8l tat8s ny%jet §sk8erta. | Aobghboasnu |
esetben, amikor az eg®szs®g hel yr e88Itlaztt8§&&nd:
eg®szs®g¢egyi szolg8ltat:- nyYgog®saz sskrgry|lFydEy tfadl-
tev®kpngbkb®gn az esetben viszont, amikor nem e
Yane g ®s z sWY g lgy § letvaRtkSehazani@gfelk el | h2vni a figyeln
aze g ®s z s lgy,Blétve aze g ®s z sy lgy § letv Btk Ewiyga®@ mp §r az
egy¢ttmtk®d®sekben r ®s zt vevr szol g8l tat: Kk

®r t el emben i s haszn8l havl--, e®s@sezdsi®g ¢gyihasg@ob
szolg8ltat - egy¢ttmt k© ds@Resoel kg § | ktearte8ysgobke m ® g n g ¢
tev®kenys®gek me g k ¢ |E°brbbe®nz t a £ ® sGrrtee |l e mb en a
eg®szs®g¢egyi szol g8l tat8si ®saz s zeod YFHL &G - |

szol g8tea®kienys®g az egy¢ttmtkod®sben r ®s zt
egym8snak ny %j t ot t szol g8l tat §8§s @dkaaaz nemk ® z° s e
harmadi k szem®l yekre (PpVonatkozsti8B&v@kebpgps ®@ge
m2 g az egyRsZO®PE Itteavt®Bkseiny s ® g azokr a a t ev(

szol g8l tat8sokra utal, amelyeket a szolg8ltat
Mi ndh8rom fogalom k°z°s von8sa tov8bb8, hogy
l efedett szremzptB P z at Stseovk@akéerreyt sSREbge n ny %j tj 8§k, :
szol g8l tat8st ny¥W t- vagy a szolg8ltatgst i g
ut al nmé&bial iat §sd i ®Muadaut -tagok. Ebbrl a szem
gy -gyturizmus®g®sriazmegyg®kszZs®bhe tartoz- szol g
abban k¢l °nb°znek egym8st - |, hogy az i degen
helyre8ll 2t 8s8val vagy megrrz®s®vel kapcsol

szol g8l tat8s i g®hetbervmiit e§i@tlagnd nmyti8rse i g®ny bev
az idegenforgal mi vagy ink8bb az eg®s-es®gagel
meg).

E h8rom k°z©°s vons§s al apj 8n el mondhat -, hogy @
eg®szs®gturi zmuhsatn8erno nms88st,nymilnt eg®szs®g¢gyi szol
tev®kernw nn®@dh §rogm!|l om a hat 8ron 8tny %l - eg®szs®gy¢c
tev®kenys®g °sszefoglal- forgal m8ba tartozi k.

A k®p t elapoamse®gy®hteozv 8bbi leine g ®s z2t ®st kel l t

Noha a nemzet k?©zi jell eg mindh8rom fogal omban Kk
esetre ®rv=®nyes t®tel k®nt ki mondani , hogy az &eg
kapcsol -d- azon szolg8ltat8sjpk,bametlyeketg®eylbhev
tekint hetbrek egemb isleint 88 gy - gyturi zmus, sem az eg
tartoz- szolg8ltat8snak. B8rki azonnal tudna el

gyakr an megtort®nid&sbahnoglezaezl t e goyeitke ge88r egy mg§ s
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i nt ®zm®nybe wutalj8k be tovs8bbi gy-gykezel ®s ¢ ®l
ter¢l etein mt k° @&rj el edyafzendr $28g b&r mely m§ s t
8l |l ampol g8§rok ibetégmhbrkesh&8si kgyAgyturi zmus, eg
t elngetm mi ndi g ®r v®nyesygl a, k& zfowg anlemezkert -kl° za k i cerl |
ha a fogal mak 81l tal l efedett szol g8ltat8sokat

eg®s zsi®gs¢zgoyl g8l tat - i ®s szhagWitonpt¥Ydsi t ev®kenys®

Ez azt jelenti, hogy betegmobilit8&s, nemgsakgyt ur i :
orsz8gok ko°zotti (nemzetk®°zi), azaz hat8ron 8§t ny
szol gglt@s 8szol g8l t@&rtt-a | e nmebveRrk einsy sbRegs z ®1 het ¢ nk.

A betegmobilit§gs, gy -gyturi zmus, eg®szs®gtur
Amennyi ben a szolg8ltat§gsi tev®kenys®geket egy
®rt ®k e a gy - gy aztidegenfogaomfnesisrfle | ®1 , akkor a beteg
gy -gyturi zmus a t gy ®geAa8,®giaz s ke§gl®s z a®gt ur i z mu
ddegenforgalomdh oz k°zel ebb esr v®g®n helyezkedi k el as:z

a gy - gy?tiGegenforganpjellega zaz err sebb. Ezt szeml ®l tet]i

A | egsz®l eselbhdt ekgpmhelgi-armeals ga k@ty - g 8blbizmusnak mir
gy -gyturi zmusndéatkewn@knemy as®ggdsoportot foglal mags8hb

teh8t a gy-gyturizmust is lefedi. A betegmobilit
mozognak (egyik orszg&ghb- | a m8si kba), csakhogy
tev®kenys®gek eset®ben a betegdak iki eigg8snzy2bter vteusr
betegmobilit$§s gy -gyturisztikai ®s a t°bbi r ®s

gy -gytubamrmu®szt vevr beteg (gy-gyturista) kifej
orszg8got/sxpkeyggkemaren iedgyszaklomk ®nt Vi sszat ®rr

bet egs®@yw®Wvetlt hosszabb idrt t°lt el, de kezel ®se
a gy -gykezel ®sen k2ve¢gli, jellemzren turisztikai
3. 8Amaa:8ron 8tny¥ - eg®szs®g¢gyi szolg8ltat: i ®s s

Betegmobilitas

Egészség- (Wellness)

Gyogyturizmus i

GYOGYITAS IDEGENFORGALOM

Forr8s: Dr. Balogh Te

A betegmobilit§gsdmemr rg®s-zghstzierm@Pdtye? ebrel szemben n
kifejezetten c @lyl agtytklezzkenll@sain az orszgghban, ahol
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r®szes?tett ®k (8tutaz- k, turi st gk v®l|l etl en bal
eg®szs®g¢gyi szolg8ltat8sok), ®s a tart-zkod8suk

Ezen a csoporton bel ¢l ki vebeliti k®Ppegpelyt(dri zsn
minrs¢lr tev®kenys®gei keret®ben nywW tott szol g§
kel foldi gy -gykezel ®s ®t vagy hossz%% v8r-1lista,
eg®szs®Qg¢gyi s z oHazpi§ izt @¢ Bts- j mikatemgaed®l yezet t( k¢l
gy - gy ké&zeHz®sut - bbi csoport az®rt tartozik a bete
minrs¢lr csoportba, mert betegs®g¢k jell emzren s
Eset ¢kbemmt E®BE, seg®szs®g¢gyli szol g8l tat8sok k©oi
nem besz®l het ¢nk, mert eg®szs®gi 8l Il apotuk ki z§&tr

Az enged®l yezett kel fOoIdi gy -gykezel ®sben r ®:
gy -gyturizmusnak emegm®mgienr kglrrett®bwe®k ny %j t ott szol
csoportjg8ha tartoz-, nem gy -gyturist8nak minrsyg

egy¢é¢ttmt ke d®s ek keret ®b en kidej széent ®n gg mgyak etz
szol g8litga®n8ysboekv @ ®r k k®nek af#t epvezEgbagy -gykezel ®
Referenciak®zpont ok

Az enged®l yezett kel foldi gy -gykezel ®s ek ®s a
el srsorban finansz2roz8si |jelflegetzetdz@rtker @$ z Ise
el egendr anny hdgy onbe8gre mhadwekmi az enged®l yezett k ¢ |
(enged®l yezett mi vol tukb- | eredren ab ovo) I g ®1

mi ndig a k°zfinans zt2°rbdz § sthearnv ekzeert gl gsyorgy k@ z el ®s |
ny vj tj 8k.

A betegmobilit8st . | d@gdyzamoelneds-tu@mus dkndberengnesr i a a z
beteg, hiszenadlyent 2 pus¥% szol g8l tat8sokat i g®nybe -vevr k c
fejleszt®s, nem pedig a gy-gyul8s. A gy-gy?2t8s ®
ami ben a betegmobild @gsn@&d®sas gy  -edDmMEa 8l | 2 ta8s
eg®szs®gturi zmusn§gl peddk ige g®=s z % tdweg e mazor g @®Dme ® g
fejleszt ®s®vel, de NEM a helyre8ll2t8s8gval

Amint azt az elrzr ekbenegn®srz sn®g tlavn8inavnall & tva8g a te-t k ¢ &k
motivs8ci-ja az eg®szs®g mewgelness-@szeys) a bet egs ®&®game
jav2hatsagwsy®gwy gty8§gat ur.i zAhEes eg®szs®gturizmusnak e
fogal ma azonban 8talakul -ban van: ak ihhaagsyzonng8l n8ysoSsr

®p¢lr gy -gy8szat.i tev®kererks @®@§ciki,t 8gal amiantpraea e
eg®szs®ge¢gyli szol g8l tats8sok turisztikali vonzer e
n®°vekszi k az °ns8ll -, gy-vayd ®nhygh&kt gdord ctgrey Ylen,
or vosi ®s eg®szs®ge¢gyli szol g8l tat8sok irs8nti k

fogal om: a gy -gyt®nyezrk k°zel ®ben, vagy ak§s8r
eg®szs®ge¢gyli szol gd§l ttau r8isorkihotz keawesondk eg®szs ®
eg®szs®g¢gyear rteurtiezkmunst et t el : v ®@g e orkg P vs ®qiz aes dte

ctemezbevosi, eg®szs®ge¢gyi szol g8l tats8sok, il 1 e
bet egsywgs ®ragl ®s ut §ni 8l 1l apot kezel ®s ®nek, kezel
¢zl et c®l ¥4 sz8l | 8§8shely ®s egy®b turisztikai szo
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t § Al &rzaat8r on 8§t ny Yl b erizmus fogalmi réndstefes ®s

A HATERON ¢TNYSHZISE EGY! STZOSIGELTA
£S SZOLGELTAKENY SEBEK
BETEGMOBI LI T¢ S

8 EGESZSEG EGESZSE
KGYDGYTURI Z

GYDGYTURI Z WELLNES$ (MEDICAL)
SZEMPONTOK
NEM MINRS i NRs! LR 1 TURIZMUS TURIZMUS
RESZE ’ ’
AZ EGYES TEEXK£fEGANW SHEGEI
eg®szs®ge |deg.enforgalr.n|,
szolg§ltat turisztika
Az ig®nyel't eg®szs®gy, . . + ig®ny s eg®szs®
szerinti k .
szol g8ltat & szol g8l te . . kieg®sz2 szol gsgl
idegenforgalmi,
] . . eg®szs®g
turisztikai
szol g8l t:
A szolg8lte |
szem®l y beteg ember beteg ember eg®szs®ge! betegember
A szolg§lte . | t_eg®szs®g<;g idegenforgalmi + eg®szs®
eg®szs®gi QY| idegenforgalmi eg®szs®g
szem®l y/ sze szol g§l
szol g8l t: szol g8l t
az eg®szs idegenforgami
helyres§li | szol g§lt:
A szolg8ltse az eg®szs . y . i g®nybev®t az eg®s
. idegenforgalmi
i g®nybev®t € helyre§l| N §Itaeg®szs®g m helyres§
i ®ngbev® fejleszt
g y (betegs®gm
A tart-zkog tipi kusan tipikusan huzamos tipikusan huzamos tipikusan
idrtartama huzamos

tipikusan orvosilag nem s¢rgrn tipi kuse

Az eg®szs ®cg tipi kusan sz¢ks®ges kifejezetten nem is tervezett orvosi
szolg8ltatg§ orvosilag idrszakonk® sz ks®ges, el |l 8t 8§
kezel ®st | bet egs ®gme (mtt ®t ¢
tipikusan
. . nem s %l yo .
. L k . -k
A szotl&s8tl tieti pi kusan s tipihkusan azonnal.i I8 ®p e
eg®szs®gy el I 8§t §st nem azonnal " g, swlyos
g 9¢9Y i g®nylr ge ®ysz’s’® beavatk
9 9 i g®nyl
A beteg §A beteg
kifejezetten nem nem felt
A beteg §8I Abeteg 8§11 f ®nvl i z8rja Kk
Az eg®szs®c¢ tipi kusan l ehetrv® t 9 y kapcsol
) ) eg®szs®g . .
szol g8l tat § eg®szs®gy, eg®szs®gy sz0l g§1 t : idegenforgalmi,
k2v¢li egy@szolg§ltat§ szolg8§ltats§g | 9 ' turisztikai
i g®nybev®
kapcsol -d- kapcsol - d: kapcsol - d; szol g8l t
. . . . . . el srdlege .
idegenforgalmi idegenforgalmi, idegenforgalmi, . . i g®nybey
. . . : . . idegenforgalmi,
szolg8ltaté€turisztikai turisztikai e deeza
i ®nybev® i g®nybev® turisztikai | 8t ogat
9 szol g8l t:
ig®nybev<nem el sy
c®lja

¥sszefogl al va

vagyis,amikorb et egmobi | i t §sr - |

j°vendr poten

tehgt, hagyegf GNDGYADRI ZMUS A BETE
besz®I ¢nk, az a gy-gytu
ci 8lis fejleszt ®sek szempontj 8b- |
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fejl esmg8|I®s8§Rezrreak, akkor a betegmobilit8s k°r ®be
minrse¢lr tev®kenys®gek t8mogat 8s8b- | aut omati ku:
megp8l y8zott t 8mogat 8§ssal fejlesztendr tev®ken
nees?2tik, az a tiszt8n gy-gyturisztikali cC®l Y4 tev
A hat8ron 8tny%w - eglygndent ke d®serkaiteikor{)crazs seur - p
k ®t jel ent ®sr ®t ege vak°zegylr®szt hgy8mewment ®k
szereplri kozotti kapcsol at ®p2t ®st ; m8sr ®szt Vvis
8l 1l amhat 8rokat metszi, -®8®F gggy gdtet nstokreadl®sati-s.a A

S z emp o nforto§ th-olg y az egy¢é¢ttmt ke d®s egy k°z©°s hat ¢
orsz8ghatsgrt 8tl ®pve) t°rt®nik.

Az ok a k¢l foldi partnerek bevong8s§val megval - ¢
orsz8gcsoportot fednek | e, vagy t°bmpl .ar siz&jglomd
orsz8goknak ny%jtott eg®szs®g¢ gyi t8mogat8sok, t
stb.), nem ®r t el mea hehtartk§ r on 8§t ny vl - eg®szs®ge¢gyi S Z

egy¢ttmtked®sek keret ®ben. Ug§ange#s Bgazt ambk? d®s
amel yeket ugyan egyetlen k°9z°s hat8r ment ®n Kk®t
hat 8§rt - | t 8vol abb fekvr, azzal nem ®rintkezr S
megy®i k, stb.) teZslbén®@nkflpPittYeszpr®m ®s

A jelen vizsg8lat sor8&8n teh8t a k°zvetlen hat§grt
ebben a divmeznszgi§-| kbt aurk
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I.A hat 88r menti betegmobilit8s | og

Az Eur - pai Uni - fokozatosan jutott arradmntfelisn
aszol g8lstzaatb8asdo k8 r aml 8s8nak uni - s al aplkd wv%s sSigtial
szab8l yoz8st i g®nyel nek Yag y i se,r e hogmne gazerevgeRes®&s
mt k°dt et ®s e nem Kk°9z°%°ss®qgi, hanem tag8l | ami fel
8§tj8rhat- - sg§gga, a szem®Il yek ®s szol g8l tat8sok n
bi zonyult. A hat8ron 8tny¥flrblegPegfs®uryyai szedyls
mer f°el dk°vei az al 8bbi ak:

mi gr 8ns munkav§8l |l al -k szoc-reBdeletg&l97b)i zt ons 8g§8r
Maastrichti Szerzrd®s, 129. cikk. (1992)
Kohl |l ®s Decker jogeset (1998)

szoci 8lis bikdaomadi8§mgcir-ejn&rs zdendeld (2004) 883/ 2004
Li sszaboni Szerzrd®s, 168. cikk. (2007)

a
a
a
a
a
a2011/24E4 r §nyel v (2011).

= =4 -4 -4 -—a -

El srk®bhtenle@dhk adk%2z2sRd ikn od vgaatdha8&§g teljes?:

di nami z8I - 0 smuatkeacker mozg8s8hoz ftzrdr uni - s ®r dek
szab8lyoz§8s§8t, hogy a tags8llamok k°z°tt munkav®
szerinti mg§si k t ags8lslaamb a B n deegl &ksezzsr®g bt zpokus8an
szem®l yek milyen tarif$8lis, egy®b felt®tel ek me
megilletr ell 8t 8sokhoz a munkav®gz®s helye szer.i
idrszak8bdaab8lyoz88s al apj 8§t az az el vi kiindul -
szem®ly sem szenvedhet maradand:- eg®szs®gkS8rosod
el |l 8t 8sra szorul, ®pp egy m8si k draspz 8gb aen | t8ar8ts rz
jogosul t. A biztos2ztottat az egyi k tags8ll amban
tag8l |l amban is ell 8t 8si jogosults8gk®nt i smert®Kk
orsz8g biztos?2t®ht§stai vasz akehesre®barszolggltat:
ki ke¢gldott munkavsgllal -k eleve a munkav®gz®s hel
szab8lyoz8s terjedt ki fokozatosan a biztos?2t§8s
tags8l |l amba a-z a k88lsl ao @l j Sovtatl gttelepe¢l t szem®l| ye
munkav®gz®si c®lt-I f¢gggetlengl r°vid ideig egy
turist8k)-i @y &Yy ®tae IS®nek a tsalababkyozs&Ss gkiamoinsd.t ¢
tart-zkod8s helye szerinti tag8l |l amban a mar ada

i g®nybe vett eg®szs®g¢gyi szol g8l tat8s nem | 8rh
befizetett d2jakhogel k®plezst e t € ®bt a t-kad hktoa g tt &®s4 0

A Tan8cs 1w8éderal/ £€6Kci 8l is biztons§8gi rendszereknel
munkav§gllal- -kra ®s csal 8dtagjai kr a thifps:/e@®n r al |

lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CONSLEG:1971R1408:20060428:hu:PDF
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v®grehajtg8s8r a -tendelajoct gto sburldt/s782g iEgGkKz ol 8§si ®¢ el sz §
vezetettbe a bi ztos2?t8si jogviszony fenn8ll 8s8nak ®s
tag8l IPzmdgkgkv8&§nyos f or manyomt aAren@eletgkariegtesemtgttet s ®g ®v
mechani zmus mintegy h¥%sz ®ven 8t egyedural kod-

t°rt®nt magyar csatlakoz8s idej®n is a&°°tt%tbbvsodotr
egyedygl | ehet s®ges az int®zm®nyes ®&®xat8&rohglttnytl
egy¢ttmt ke d®s

Az Egys®ges Eur :-pai Okm8ny (1986) el rtt az eg®:
legfeljebb k © z v ent-ced 1t , vagy kiv®teles k°r ¢l m®nyek k°zot

azonban megteremtette az EU joghat- -s8g8nak jogal
A Maastrichti Szerzrd®s 8§l tal m-dos2tott alap2zt
t ® nfark®v e | (129. ci kk), mel yen bel ¢I a K°z°ss®g

eg®szs®gv®del em ter ®n, ®s sz¢ks®g eset®n tev®ke
eg®szs®gv®del em magas sz2nvonal 8nak8byzaok?2uz8s §h
feladat §t a k°zeg®szs®ge¢gy ter®n a betegs®gmege
sl yos betegs®gek megel rz®s®ben ®s a swW yos eg®s
®s terjed®s®re vonatkoz:- kiuttath&sb®s ®L ) ®Kkoad @t B3

valamint kiemeli, hogy az eg®szs®gv®del mi k°vete
k®pezni ¢ k. A jogszab§g8ly el rendel i, hogy a t ac
egyeztetni ¢k kedtlr eegwangastskad z -a poelrigtli k8j ukat ®s p
Kezoss®gnek ®s a tags8llamoknak t°rekedni ¢k kel
ter¢l et ®n il l et ®k e s nemzet k©zi szervezetekkel \

hozzg8p8muhdezen c¢®I kjat tTzaBhs8ecks efl eRiraRisakthae,z hogy a G
Bi zotts&8ggal ®s a R®gi -k Bizottsg8ggval folytato
fogad el , ki z8rja azonban a szerzrd@®sn,dehoegy @:
k°zigazgat §si rendel kez®seit b8&8rmilyen form8ban

Ezt ki eg® msAetdanti zerazzr d®k %2t @almedry hat 8EpgadgekBra ac
fel hat al malzé&8rst| ®tsr EgREM saPrizgyi ®s Fogyaszd,- ve®del

a mi i mm§r egy®rtelmdlkenaxi egprezbs ®pzgyEU 8gazat S
r ®szv®t el ®t .

Az Amszter dadena Enerl8bhbd®X. c¢c2m helyett, a XIII. ¢
(129. cikk helyett aokate ml 2t et t 15 2. ci kk) . M- dazfAmdzterdamig a a |

Szerzrd®anedzy an8sr jelentrs®g®nek megfelelren keze
hogy val amennyi k°z°ss®gi politika ®sn tbe vz®koesr?ytsa®
kell az emberi eg®szs®gv®delem magas szintjo®t. A
®s a n®peg®szs®QgLQgYI helyzet jav2t8s8ra, az emb
emberi eg®szs®get fenygeedeagtzr®svRersez ®Iry8enky uo k. a iAn &k zmMes
foglalja a sz®l es k°rben terjedr s¥%W yos betegs ®c¢
megel rz®s®re vonatkoz:- kut at 8sokat, val amint a

“Treaty on EuropearUnion. https://eur-lex.europa.eu/legalcontent/HU/TXT/?uri=CELEX:11992M/TXT
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kez°ss®g i kiaeg®sagsdl | amok felfl ®pwWas®2t §sasalk §bRap
eg®szs®gk8rosod8s cs°kkent ®se ®rdek®ben, ez al at

A K°z°%9ss®g b8§tor2tja a tags§gll @mokene,gy®de t i KR i ®g
set s®get nyv%j t a tag8llamok k°z°s fell ®p®s®hez.

°®sszehangol j8k a politik8ikat ®s programjaikat
tag8l |l amokkal szorosan egyg¢ttmt k© dzv e® snsezgetheahnegto |
el rmozd2tt 8S8Irkam maAkK® z° ss®g harmadi k orsz8gokkal ¢
szervezetekkel is egy¢ttmtkeoedi k a terg¢l et fejle
pontosabban meghat8§rozzas.azA AmMmamrBesdamiGaZalersBrgc
Bi zotts8ggal, valamint a R®gi- -k Bizottsg8gs8val va
el fogad8s8val j8rul hozz8 a n®peg®szs®g¢gyi c®l o
T az emberi eredett szer wvekt@®nyz%v anagla,s & zv @rt

biztons8gi elr2r8sainak meg8ll ap2t8&8s8ra vonat

akad8lyozhatj 8k a tags8ll amokat abban, hogy s:
vagy vezessenek be);

T olyan, -Rsz @Flwleaqgt®rs zs®g¢ gy ter®re vonat koz- i nt
c®lja a k°zeg®szs®g v®del me;

T az ember.i eg®szs®g vo®del mPre ®s jav2tg&§s8&ra s
jogszabgly kiz8rj a, hogy a Tang§8cs at §aig8l |
rendel kez®seit b8&8rmilyen m-don °sszehangol j a)

A Tangcs a Bi zotts§&g javasl at a al apj &8n, mi nr
N®peg®szs®Yg¢QYi cC®l ok el ®r ®se ®rdek®ben. A n®pec
tel jes m®rett@kebne nk etlils zttaerlt ani a tags8ll amok hat §8§sk
az orvosi el |l 8t 8s szervez®se tekintet®ben.

1998ban megt°rt®nt az elsr k®t olyan |l uxemburgi ¢
ind2tottl¢segly.b(@©@aS5 Kohe Kohl |l [ 1998]) Kohl | Yar t 8§
megtagadt a, hogy a | 8nya a | uxemburgi bi ztos?t

kezel ®sr e N®met oiggsyzbS8egn2d(./CO9A DdadOKSI] ) pedimggaDecker
Luxemburgban ki adott recept al apj 8n Bel gi umban
Vvisszat ®r 2t ®s ®t . Az Eur - pai B2r -asz8golmiand k®2 a le&le
amelyek szerint a biztos?2?t8s hel y®ttr|l oreddsRir relms§é
kel ts®geinek visszat®r{a®s®@tl repged®leynlpead ®kYyee®s
megtagad8s8nak, akolrdlBdtorzz®Kke)a szol g8l tat8sny¥jt
szabad mAz & g 8§ ts.§8 ge fsfzagrtian ték canklakker © 2 8 § n indolelt nakk

ha a t8rsadal ombivzatl casntfetn8nsyii rbe nzdtsozse?rt ot t sz 8m8r a
k-rh8zi szol g8l tatp8Bmniz (k@p e eY@EdIts Yd iyzat kertg:l ne v e:

12 https://curia.europa.eu/en/actu/communiques/cp98/cp9826en.htm
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A jogfejl r dittess2004ber dlfoyRdoty 883/2004/EKrendelet dolgozta fel, amely a
t°bbsz©°r m- dos2tott 1408/ 71/ EGK ®s 574/ 72/ EGK

megfelelren reag8lni a hat8ron 8§tnyw - eg®szs®gyg
i gyRire iss A szabvjS8mngyoossul t s8§gi gazdlo§aman®eos mahpaB8BplLEsi
fennmaradt, a | eg | &t8v & nayzogssarbkba v 81 | al §si c®l t -1 f igget
i dej ®n i g®nybe vehetr, a mar adand - SRR K § 1
(s¢rgrss®gi) ell 8t 8sokkhaoz pwal -E ghReszz SRfg@ur@Gdan sk?it z8tsa
Health Insurance Card EHIC)b e v e z g te®@seent et t e, mint az eur - pai [
egyi k szimb-1I uma.

2007-benef ogadt 8k a LisszabonberbSzle®petd®shat &imebyg. 2A
cikke azEbthakat ag8l | amokbkhal egy¢ttmtkod®sben megval - s2t

me g . ¢cltabhgnesmbe®l  #g®szs®g magas szangsfes v®del r
szakpolitik8ban ®s minden uni - -s tev®kenys®g sor 8§
A cikk egyben arra® szt °nzi a tagdblvamaokastz2t s®k az egyitt
®r dek ®lbgry, jav2ts8§k az eg®szs®g¢gyi szol g8l tat 8¢
hat 8rmenti . r &gici ktkarki terjeszt.i az EU hat8skorei
f el haszn 8ly8 sgryas z&sr8eeksrzrkl® z° krrl . A Lisszaboni Szer
eg®szs®g¢gyi szol g8l tat §si ®s szol g ®lrtradts-8iv 8e gvy8y
m®g Y%gy is, hogy a nemzet8l |l amok jogk%°reit nem s
168.cikk

(1) Valamennyiu n i polgika ® st e v ® k enmeygsh®gt § ® svZRgs e hxag 1t /rs a

bi zt okslkaz embarie g ®s z s ® gmagasied ientiz U ®if:e | | RGamé&s e ,

ki eg®smemzeti pol i t,jakn&pmeg ®s zhelyd jc @y 3 t & erBbera
megbet e ®b d ®s g kalRAmMimadzemberekesti® szelleme g ® s zfseRgyRet g e t r

v es z Gkhipalerke g e | 1 iz ®% Byilyehf. e | Im@ gy ® doglaljaas z @K °ersb e n
terjséd ly@tse gealléike kz d edz azekiokaira,t er | e®@@ e @ekr z ®s ®r e
v on atkkuwtza tvBlaminkaze g ®s z st®gj¢ @ ky ®ztkat taftIs§tsolv,8b b §

hat §r®@kenjsédrmrg g®s zs ®eg s g Wibhygleamknel k 2 s ®rarilge®t ,

Vv es z ®Kornpieekl r r ej ®@baz @zel®dleni k ¢ z d e.lAmBh ik-i eg@s z 2t

t ag8l |faerolk®p &8®1t2 tf-osgzyears zkapgsslamm le g ®s z s ®gk 8r osod8s
cs®°kkentek®dblen®irdlvwei | @sgnoesg?et | 8sszt® s t

2)AzUnib 8t orasag &l | &maketgtyi¢t t mtaz & dkReie ml 2t et t
ter (| ®@sekks gt @mo g antysgttags8|l f amb®p@Y®he z.

BAz Eur -pai Parlament ®s a Tan8cs 883Z@0dk/kKEKo Reind&ll &:

https://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CONSLEG:2004R0883:20100501:hu:PDF
“Lisszaboni Szerzrd®ssazl|l Euszpazr d®s - ®s az Eur - -pai K
m- dos 2t §s §Lissdahonban2GOT. geeember 13 n 2 r t ak al §.
https://eur-lex.europa.eu/legalcontent/HU/TXT/?uri=CELEX%3A12007L%2FTXT

28


https://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CONSLEG:2004R0883:20100501:hu:PDF
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/HU/TXT/?uri=CELEX%3A12007L%2FTXT
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/HU/TXT/?uri=CELEX%3A12007L%2FTXT

JOGlI AKADESLYMENTESCTES @Hamamudr k he

ﬂCESCI A hat8ron 8tny¥ - betegmobilit

°sztknpiiPnadhan Gentit er (| calzelg®s zs Bxgewpd Wil t at 8sok
egym8kt eg®sjzeltire gj®nw2kt 8isr§8§my tlag 81 | &kl t t i
egy¢ttmt K ACtd®E 8 1. laaBiokot ts@gygtal mPlsSdedangol j 8k
pol it i&g¥aglarajdaikat az (1)b e k e z de®rsIb?eteertitl ABe ket s § g

t ag8l | seonasdk @y ¢ t t nmedtehet mieden hasznosk e z d e m®nay e z ®s t
°sszehaerbomBgd?zk SlsSakiatettelaz i r § ny mu ® smtug sad k- k
meg8l | ap® b8 s Pyakorlatok c ser ®m@®Qg e k e r v ealaist &z e ,

I dr s z akfoenl k¢® nvi®isk $ ®8 It sk ek seBgenskk | al akiBh§ysg§r a
kezdem®nyleE ®rs Plrlanentett el j e s B PK kel t at ni

BAzUn ®at ag 8l élamodagé dy kt t mtharhatli®e t s z 8§ g®sk k a |
N®peg®stzes gl @ty Dok € m d el krezz g sz&rfezetekkel.

(4)A2.cikk(5)b e k e z diletse@b.aikka)p ont ¢ ISt ®bh4.@kk(2)b ek e zd ®s ®n e k
Kkpont PSevalhaazdlna nParlament®sa T an §endes] o g al &lojt 8rs§ s
ker etv@lanenhg Gazda®LHgiocBi8I ost®s8B@@aBi kot t s§g8val
folytatottk o n z u Ikt® & e iazreeikkbene ml 2ct®dedtk® r ®sakRhhoezzz 8§ 8r ul §s
®r de kaRl§ gifisz t kkrnoscKkgBik @z o llelvgadjaa& ° vet kezr ket :

a)azemberie r e dzvdk®s z ° v e @y ®r k ®s z Ahdgas®n ymeiki'r s ®g i
®bi ztoensrPgignegiShhlapén 8cotzR z kezak®s ek Pz ke d ®s e k
nemak ad§8| yatzehpg |j ISdbambogys z i g v ®db mt ® ztdteada® s e k e t
fennvagyvezesseneke;

b)i nt ®z kazd®@s @lkn ®° v ®ny e g ®tsars@mhelgky® z v ect® | a na
k°zeg®Rade®dgne ;

c)agy - - gy SRresegye-kgy EREHiz ik tnagésks z i mit i r ®@dJgizt ons §gi
el r2r gmeghbhpén gskatzp’Rz k e d ®s e k ;

B)AGazda®LgiocBiBrtostwdnyngaR®g iBi kg ot t ®Igagof v a |
konzulkt°8vceitazteunr - Radament®sa Tan Sendesj ogal &lojt §s8s
ker et°®&bzetni mz ®z k e8d @ saguited Hz @mberie g ®s ¥ PEA @G | @Br e
jav2i@s8ranabans8r ksm®k & 5 bteenr jsedirpes egs ®g ek
ellenik ¢ zd el valamine ahat Sr9kenmnjsé/drgg®szs®@gsgWwil yek
figyelemmel k 2 s ®r @rsil®n g g s z Ghorgieed 1 r e | Rl sz @z=kRelleni
k¢zdelwanreat k,otzo-vaSmilybrn§i nt ®z k &8d ® sagnieg, tmelyeknek
k°zvef@badno h 8 ®ar @l alokahol f vpynad kdaFS§ma@ag ®s zs ®g
v®delkmez, §azonhan a t ag 8| Ita°nmovk®angeleti ®sk ® zi gazgat 8si
rendel kbg®méiagerkoni z8ci -j 8§t .

(6) ATan 8cBsi z o tjavasl@aga | a pg j88&n | $sselfogadhat az e cikkben
meghat Er®@dRodd ek ®b e n .

(7) Az Unit-ev ®k e n ytisz@lgtleen ek&ll tartania a t ag8!1 | anmak nak
eg®szs®Ppoyyiti mB@ghlkt 8r ozv8langr agagz eg®szs®g¢egyi
szol g8l Pz WD &Il | §rteyxgsszer v DI®z®ros ¥ o ka z -
hat 8§8s KAAra®t8.] lhaamoSkskittjedeaze g ®s zs ®g o g8 | @®aazt §s ok
orvosiel | gt &P dt e P& ®rze ,§gndelkke r 1 f o rerl Sossozkt A8(4) 8 r a .
bekea)d®st jegrd &innd t®tz knend®® si enkh szerviek® & ®ard 8 svBgy a

gy - gy 8§ ®f &ut has zwmosn StekBaretir e nd e | k e k i®as @ & led@m

szerz.)
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2013 -ta qomégeledm®@®nyek®nt | ®trej°tt jogszabygl
8§t nyell®s zs®g¢gyi el |l 8t8sra vonat-kopg8nybkveg| pgahki
®s eddig az egyetlen dehszg®@d, gyeis ziir &n ybeeltve,g eakmeel

n®l k¢l i bizonyos fok%Y% mobilit8s§gt
Ezzel az i r8nyel vsthajteSlreorztot &8 ®mi mdaddi § ki z§&8r - |
koordin8ci-s mechanizmus keret ®ben kezel ni pr - bs§

szol g8l tat8si ehgpeet@E@®RAd®skhr Bbgi ®vti zeddek gye
j ogfiorjreélsl e g ®tar Ik oeorredd rneSrc i - h ahrenhoyreitzt § ceig-ysf wepetcah ani z
be a tag8ll amok gyakorl at8nak egym8shoz k°zel 2t @

A hat8rokon 8tny ¥l - egPsr7a@ueognyibtbel k@8pgsot at ®ar |
kotelesek kijelpPl mmelayetkag&ll $asnokban t 8] ®koztat §
biztos2t8&8s helye szerinti tag8ll am gondoskodi k

vevr biztos2tottelszem®syak®rk®tl @s®&rgreli,n ha az el l
el l 8t 8sra jogosult a biztos2t8s hal pé zsnesiit®si ht
szerinti tagé8l Ilmindahpt§oe pnkina peBigag tk ° | t s®gek 8t v§gl Il
sznt j ®MA k° |l t s®geket a tags8llam azon m®rt®kig t®"T
eg®szs®g¢gyli el | 8t §st a saj 8§t ter¢l et®n vett ®k
Vi sszatk®rl2ttde®ngderl@ m2t 8 s 8r a a neehgngiustbenezéini k °t el es ek

Az |l r8nyelv az eaeldBadlgsgs8 Ittekti 1¢ eyt Wbtedrs hel ye szer
hat 8§8rmeg,za®s el r2rja, hogy a k°z°s alapelvek men
biztons8gi dtiameghdelBatozine a a ter¢let®nN ny¥ tott

A szolg8ltat8sny¥ t8&8s helye szerinti 8l Il amnak bi
T az elr2rt k°vetel mdnyeknek a szolg8ltat: -k mec
T a szolgs8ltat -kat megfelelren monitorozhat - -k |
1 aszolg8ltat-k ell 8ss8k a betegeket minden szg
T k8rokoz8s eset®n a k8rosul t panaszt t ehessen

Az egyle&®nmn s m®sot di sz knmreinmiens&cRig-et biztos2tani k

i r8nymut at 8sokkal aségnti ek mag@hl ambkgsaaz®r dek ®
eg®szs®g¢gyli el |l 8t 8st az ell 8t 8s hileelyle syt ani.

A biztos?2t §s helbyezteoszédbpat ia thed ®iglekme § kk ®a ®mE &
tag8l |l amban ny¥ tott eg®szs®g¢igyi el l 8t8s 1 g®ny

Az Eur -pai Parlament ®s a Tan8cs 2011/ 24/ EU Ir8nyelyv
betegjogok ®rv®nyes2t®s®rrl .
https://eur-lex.europa.eu/legalcontent/HU/TXT/PDF/?uri=CELEX:320111 0024&from=fr
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esetekben is, ha a m8si k tags8ll amban ny tott (
t 8§ ®koztat8§st k°nnyen howve8§fa®@r dtelku® olne lklust esmzik,
®s inform8ci- -t kell tartalmaznia a betegek jogos
jogorvosl at rendszereirrl, amennyiben a beteget
A biztheyg3z8si ntii tag8ll am garant 8l j a, hogy a m
i g®nybev®tele c®lj8g8b-| ut az- bi ztos2tott szem®l

ny ¥%j tott eg®szs®g¢gyi ell 8t8s i g®nybev®tel ®ben,

1T a sz-ban &soragl yen, 8amel yrrl rendel kezi k a b
jogszabglya, ®s

T amelyre a biztos?2tott szem®ly a biztos?2t8s he

Olyane | | §tv&shek e ki§g®n ynblyek abi zt ogetinti®d | anahabn zt o0s 2t §si
csoma®é rteiv8hzh  ®ny b e vadeteghek g a g 0 s u | kel remglajkazhie. A

beteg ugyanakkor aze | | 8ats8zsotl g 8 | tta®@r82ktR@=mit 6 amellett \&Rig g ®ny b e,
®sasz8mllapyts8&n agRy2rjogPsuit Bi zt os2t - j 8§t - |

A Dbiztos?t8s helye szerinti tag8llam a ba ztos?t
bel foldi k°l ts®gm®rt ®kne,k anreagzf eVieds $z at®r22tt®s t a znoy
amel yeket a k°telezr t8rsadalhoamba zh ibaye azeistti § sr e n d
tag8llam ter¢l et®n vettek volna ig®nybe azonos v
a biztos2t &8s helye szer,i nmel yt aegg8® sl zasm® gh¢agt y8ir oezlzla§ tr
visszat®r2t®sratehogyeazn®ygy®gts@ge¢gyi el l 8t §st h

A m8sik tag8llamban ny%jtott eg®szs®g¢igyi el | §t

biztos2t §s hel yagyaraliynan ft atg@E@od eplant k€ z s 8§ g i kr
szab8l yoz&siisz®s atazduni f or mal i t 8so0k) kot het. az e
megt ®r 2t ®s ®t , akkiralt Kk almma zraekled a beteg azonos Vi
el l 8t 8st a terg¢glet®nN venne i g®nybe.

E felt®tel ekmekks:;bZnbbanet ®seak | k arelnt ®senknn esnk ,
akad8l yozhatj 8k a szabad mozg8st. A tags8ll amok a
vezetnek be; eszzei nothe®ing IK8tr28vs,0 kmadkk ¢ 1 °nb°ztet ®st r | r
krit®riumokon kel alapul ni uk.

Abiztos2 t elye szerintit ag 8kl a mleegsa la8 b bf 9 Idtis ®gmeg tt ®k2 t ®s ®r e
atelesk © | t sa®ogbant nemk ° t enheegst ®r 2 t en i

A biztos?2t 8tsa qr&®d llymerneest zpesd i®n ty ih eaz kk°°ltthse®igiek vi sszat ®

1T amennyi ben azl eydln8lelt tedy t@jgszak8ssmagB8bhbaani t s
foglalja, vagy

1 amennyiben kiemelters peci 8l i s ®s k°l ts®ggyg orvosi fTafs
al kal maz8s8t k2vs8nja, vagy

T abetegvayy a | ak osks¢8lg® mslzeSgre8sr ak ock 8z aj 8t . j el entr |
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A biztos?2t 8s hekloyrel 8stzeezrti &nitjtia @ pegk§ IMiasts zat ®r 2t ®s ®t
el | 8mi8msr s ®g®syteilzt ons Kapveaslol at os okok al apj 8n,
k°g®szs®g¢gyheez ftzrdr, k°z®rdekt k®nyszer2tr k°

Anem-k - r he8lzli§t 8s vonatkoz8s8ban az | r S ngy®eslzvs ®kgi¢sngoyn C
el |l @81 3zetes enged®lyez®s n®l k¢l i g,®ngbea@iBell ar
k°eepktt s®ge pedig a hazai kol ts®g m®rt ®k®i g t°or
k°l ts®g Ugyanakko®iagnem-k - r h8ti 8t §sslbame t va ®gyanolyan
kor | 8t ®# 8slotk®Rat lekl aelkma miBtsathazaie | | 8§t §&kokln°8Srkingettel a

beut aterBlei( p®! d8§ul a | 8r-beteg szakell 8t §s i g®n)
beutal -j8nak elr2r8sa)

K-rh8ziesgél ®bh SaeltragesSttd amenged®l yez®sihaelaA&Br&lsl § ta
saj 8t szoci 8l irs®bbemnz tiosn sf8igni a nrsezn2drsazzeot t, ®s az | r §
szintt ki 8raml §s 8t okozng, mel y al 88§ssa a tag:
egyens¥%l y8§t, i1l etve-kapatcd g Rlslaamt eglvieZzt®sr®nmredks z@s

lehet r s®g®t. Az enged®l| yea®sny asemak z&s nsezk¢ kusg® gaensarke
Az enged®l yezendr el l 8t 8sok k°r®t az egyes tagsgl
Bizotts8g tartja nyilvs8g§nt@gs8ftamshem.tAghidbhhbosgat
enged®ly megad8s 8t abban az esetben, ha a bete
tag8l |l amban nem biztos?2that- elfogadhat- idrn be
8l 1l apot §t .

Az el j8rBeknelend®meayen hozz8f®rhetrnek kel | e
k®r el mbkek®< valnf ogul atl anul dol gozz8k fel a tagé
nyilv8noss8gra hozott hat8ridrn bel ¢l

Az el rerged®leyleuzt®ss 2t §9 &Iimeak t kreiltr&@ et esen ®s 8t |
meghat 8rozni
At ag8l & alm®kel em fel dol goz8sakor figyelembe veszi
T a beteg eg®szs®gi 8l | apot 8§t ;
T az el szenvedett f8jdalom m®rt ®k®t ;
T a beteg akad8lyoztats88s8&nak fok§gt, val ami nt
T a beteg szakmait §eyt®kleelyest®gv ® otl ytra k®pess ®g ®t

Azenged®Iloynwae ko z - d°nt ®s s el szemben a tags8ll amok
l ehetr s®g ®t .

Az I r8nyelv szerint az ut -l agos k°| feld @eggt ®r 2t ®s
sz¢iks®gazertiesn felt ®t el ezi, hogy nem ny%¥%jthat -

eset ®n, mel yek nem tartoznak az adott (biztos2z2t
kor ®be, teh8t a hellyi8 nayeelllv8 tegsyi®rctsecanmebgelna .6 3470 § & B
joga van egy m8si k 8llamban is ig®nybe venni mi
helye szerinti .8lAzamban ti®k ejs§rbnakt os2t- azonban

ol yan elgl@nty&seovk®t el e eset ®n, amelyeket a biztos?
2rnak el r. Ha az adott orsz8g nem rendel kezik
beavatkoz8sokr-| ®s el j8r8sokr- -1, dkKkdseml| bi zt o
vagy ahhoz hasonl - ell 8t 8s hazai k°lts®gm®rt ®k ®t
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A k¢l f hdzaleil 1@®st 8as hasonl - s8§g8nak vizsg8latg8n8l fii
T a kezel't bet egs®get,
1T az al kalmazott el j8r8st vagy technol -gi §t,
T az el l 8t 8s idrig®ny®t ®s
T fekvagy j 8r - -beteg jelleg®t.
A bi zt o ss?etinfitsa gh&ll |yeemall@lmazhatjad aezd I¢1l § t f8tshredyry ®bt al §nos

felt ®tlkdlekkrets akkutinalrgkseP®Rgesz®Rg®Irles8t 8s -ehh§t §ekyv
eset ®n.

Az lr8nyelv |l ehetrv® teszi a m8s tag8ll amban ki §

rendel v®&ny n®vre sz-|. A rendelv®nyek el ismer ®s @
T az emberi eg®s zs ®@®gEvbRd e | sezny, ksszRegnepso,ntar §nyos ®s
mentes;

T az adott rendel v®ny eredeti s®g®vel, tartal m§
indokolt k®telyeken al apul

Fontos ki emelni, hogy a rendel v®nyek elki smer ®

visszat ®r 2t ®s®r e vonatkoz- szab8lyokat, a gy-gy.

generi kus vagy egy®b k®sz2t m®nyekkel to°rt®nr hel

Azi | | e b®k & sugydnakkor am8 s § k|1 ankbiavn§ t 8 mmb g agtyo-tgty 8 £ &n
bizto s 2 t o tugyammlkan m®r t &k&r 2 kK ® ¢ € fizetsi, mint amilyen m®r t ®k t
8rt §mo qaytVlagatigy - gy s z e relsiev ®Int. § s

Ha val amel vy gy -gyszer forgal omba hozatal §t eg
tag8l |l amoknak biztos2taniuk kell, hogy egy m8si k
n®vre sz-1 - ve®ny fel hahzn®d rhaleagj?tt8sg @eelar shz2r Gl et g &
k©z°ss®gi v®nysablont dolgoz ki, tov&8bb§g fel §l]l 2;
ve®ny eredeti s®ge ®s az, hogy a rendel v®nyt egy m!
kiA v®nyel fteedaed®&d tls®ge nem al kal mazand - ol yan Kk

szab8l yok ®rtel mMmdBeary el(20 TN/ 83¢IEKKk ®n ek (2) beke
rendel v®nyre kiadhat:- gy-gyszerek.

Az | r Beytgrenitiazegy ¢t t mt k° d ®s K®IhdaStu®lirtnae nt i rn®@i m8sk?° z
orsz8gokban fel2rt or vosi ve®nyek elismer ®se, a:
technol -gia ®rt®kel ®se, az adatgytjt®s, val amint

A tag8lki ambknas? tlaet eske kkemégfael el r inform8ci - va
sz ks®ges rendszereket. Ennek ®r dek ®ben a tags
kijelolni¢gk, &t §gskionmye/k -f eelgaRisaztsa®ga;, gy i eltlk®dtz§8s | e
el j8r8sokr-1, a betegjogok ®rv®nyes?2t®s®rrl t°ort
a m8si k 8l |l amban ny% tand:- eg®sz®Ryligy®gek )| 8¢ szl
idr, erddm®adekt szolig§lsdt amala. Rel | b
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A tag8l | amokkelatke nine pe&kt,r viRogy a szol g,81 k&t&sE®m n
tud8sig®nyt el l 8t 8sok magasrefzéeneéeticinghgdats at ®k at
| ®t re, a | ® rehoz8s felfte®gjed emdg ®ast KrrdazZzmir.i umai t

Az e-e g ®s z s ®gesrgeyl et ®n a Bi zottss§g int ®zked®seket
Kommuni k8ci -s technol  -gi 8k interoperabilit8sa el
alkalmazniuk, hae g ®s zs ®g ¢ g Vi r esned snzeel rl eekt tbh edvCenzteetn®e Kk .

A tag8llamoknakerdmahsaedg®s®@ s ®eddyi technfoel g@li a®r t
hat  -s8gokat ©°sszek°tr hg8l.-zat | ® rehoz8s8t ®s mt

A tags8l |l amol&naksiEolh@a§ IStr @tn8§s moni t or o za@awkatkellz s z ¢ k-
gytjteni ¢k, melyeket ®vente | egal 8bb egyszer a B

3. t 8l zatdiel et ek ®s az ir8&nyelv frbb kg¢l?©

SZEMPONTOK KOORDI NéCI D HARMONI ZéCIl D
jogforr 8 ¢ g832004/EK rendelet 12011/ 24/ EU irgnye
Tkeoezvetlen¢gl k°tel  fTa tag8ll amok k°z?©°
hat 8l yos (a tagsgl | szol gflytVgtt 8si s za
felvgltja) har moni z81 §s8hoz
amini mumfelt ®tele
(sem a tags8l | amai

rendel etet nem v 8§

el 1 8t 8s0 qjdeiglenesen tart fa tervezett ell §t
eset®n orvosilag k°nny?2t. me g
fTa biztos?2t8sukt | Tkizgrt ell 8t §sok:
tag8ll amba 8l 1 and szervs8§tg¢igltet ®s, k!
kort eg®szs®g¢ gyl

Tfgy-gykezel ®si c®I|

enged®i tyelk¢e!l fOI di

ATy azonos el b2r 81 &8s (¢azonos el b2r 8l 8s,
azondwtmanyomtatvs§ kol t s®gm®rt ®ket 6
fmind az ell 8t &8s s csak ut-1lag (bete
csak a k°zfinansz: elrl egez®s)
szolg8ltat -kn8l), qa visszs®tk&re2ntt@hse tcr
fmind az al kal mazo- mi nrs®ggel, bizto
tekintet®ben (nin ki fog8sok al apj 8n
a ahazai 6 el l 8t §s fcsak azon ell §t§s
biztos2t- - fizeti | orszggban is | ®te
al apj 8n)

TfTnem csak k°zfinan
szol g8lgt®aty -breg§ lv eit t
|l ehet s®ges a Vvi ss

34



JOGI AKADELYMENTESCTES @Hmamudi khe
/‘\CESCI A hat8ron 8tny¥ - betegmobilit

SZEMPONTOK K OORDI N¢CI D HARMONI Z¢Cl D
el,rzz'zmes A k°z°ss®qgi rendel ¢ Korl 8t o0z8s c¢csak sz
enge Y mssik tag8ll amban (ar8nyosan, ki z&Fl §t
jogos2t- enged®l yt eset ®n al kal mazhat -
kell kiadni), szerinti tag8llam ¢
®rintett szem®| y | amennyiben
tag8llam jogszab8| faz n®reitt beteg | eg
ell 8t 8sok k°z°ott, k-rhg8zi tart-zkod
fha az ilyen kezel ( foglala vagy
indokolt hat8ridr|  Tkiemelten speci §lI
biztos2tani, figy: infrastrukt %r a, o]

aktus8l icgi eglR®lsazmp®t & al kal mazgs8t kz2vs§

betegs®g®nek v8rh. qga peteg vagy a | a
k¢l °nl eges kock§8z
kezele®s g k8kr .

felelrss az ell 8t8s ny%jt8staz ell 8t 8s ny%¥jt8s:
tag8llam jogszab8lytag8llam jogszab§8l\
vegrehaj TA szolg8ltat8snybY

8l |l amnak biztosz2t

Taz ekdorveattel m®nyekn
szol g8ltat- -k megf

fTfa szolg8ltat: -k me
moni torozhat - -k | e

fTfa szolgsg8ltat: -k el
mi nden sz gks®ges

Tk8rokozg8s eset ®n
tegyen ®s Kk§8rt®r 2
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Az 1408/ 71/ EGK, 574/ 72/ EGK ®s a 883/ 2004/ EK ren

(mivel arendeletekbo 8 r mi | yen, az 8tv®tel ¢kre vonatkoz- tags
a t angoBbhn). A 2011/24/EUr 8§ny el v har moni z8ci -] 8t Viszol
gy-gykezel ®sek r®sz|letes szab8lyair-|I sz-1. 340/

A k°telezr eg®szs®gbiztos?2t8s ell 8§t §s abBbtw)az sz - |
i r 8nyoeglhvar mo n ikza8pccis-ojl&hdoozan m- dos2tott sz°vege az
el sr 2zben r°gz2tette a hat8ron 8tny¥¥ - eg®szs®g

s)hat 8gonyé/d ®szs@®f | GaytBasr:EpbPyoindoeg®szs®g¢egyi
szol g8lasae vk Pl it Blr ®R~rer v e® srervhdz 8ustt8osv,8 b b §
af erbezega@iké@lz f i namwmd 2pgranzokktity ®t el ®v e |

sa)aMagyar orvagy hapgane g ®s z s ®g @ b g 8§ | tuati betegnek

ny YjetgoRtstz sy lgy dvagy at 8§ s,

sb)abi zt o8sl2ttae hem®r tavme g 81 | ap @ @efogd®ns z s®Igle Jty& s r a
jogosultakat azE u r -Umam€ 6 a g 8§ | | wagy®dot latelepedets z ol g81 t at - n § |

i g®ny bg®e t sa®igls; @Ihefyastab i z t mentaz wn itrendeletelka | apj 8§ n
veszi g®nybe.

Ezzel a hatglyos magyar jog f®l oldal-asggl (ambhh
i r8nyul - forgalom teki nrtern d®dleanty &EllUakjayBldha&n@B8ban
bi zt os2hyptieagh@sbzks ®g ¢ gy i szol g8l tat8sokat a hat§r
kor ®br -t dg@&l IBUNOk b - | Magyarorsz8gra ir8nyul - fo
bel e®r ti) . Ettrl dpjgfrethetptotat req@ez £®gadyi el
hat 8ron 8tny¥ - jelleggel ny%hjtjs8g8k, 2gy a kor mS§8r
jogtechni kai megol d§8sr - | van sz-, d meSinlyyed lve h e

rendszerg e ml ®1 et ®s a k°vetkezetess®g hi 8nya az al ka

Az Ebtv. 27. A (3) bekezd®se az EU tags8ll amaiban
kol ts®deizrBandhel§esedta v 8 bbr a i s nanr earzde Ir 8tngle | ®s el s
tartja fenn:

(3)Abi zt o-sidetnet ®r tavrme g 81 | ad ap§ Eds zs @OYL Yy Bsr a
jogosultakat- e g ®s z s ®pg @ g g 8Veheta tg8RsNBGIea g §1 | amman s
rendeletekn e mz eelgy 2iz m@h Bally8a r t8d 4 taemr  bee@Mnet k©° zi
egyezmeng e | skezit\@lamgintazEur -Umam&€sag 8l | amdBtb&rmo n
S8t nyeddq®szs @y}t &ielf £t Aneengibena bi zt omifdtan uhi - s
rendeleteka | a prhidm,h at §§tomye/g ®s z s®lgl; § g § & tjWdsEtn
eg®szs@®ylt §yaBhsirzat,o £9 tt ®tretm d e | khe zZ8@syeS8ab ami - s
rendeleteket kell alkalmazni.( ki e e | d&aseerz.)

Amennyi ben a beteg a k¢lfoeldeoen tort®nr korya- gy keze
NemzettEg®szs®yagpkezelr (a tov8bbiakban: NEAK) me g

orvosilag indokolt el |l 8t §8sii idrt, ami hez kel s
eredm®ny ®r r | 30 napon b-et ¢1 At SNERAKKO z m@lt  m®Bh@&r tN
figyel embev®tel ®vel , s az Eg®szs®gbiztos2t §si A
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kozfinansz?2rozott eg®szs®g¢ gyi-velzomgiBkhkaraltgttork e(r ®
®s a terg¢leti el | 8t 8si8l katl ¢lae ae thtet ®ge re | (| BEK)s 8k 2
idrn bel ¢l . Amennyi ben tal 8§l il yen s zoéoalhgz8il t at -t
el |l 8t 8st Dbiztos2t- -, az-vesllll &tl&stnyv§lalteklo-z asz Bmlaks lat
t °@&ntr egyidejt méglkuyt a®xstej amel | et t

Amennyi ben nincs olyan magyar k°zfinansz2rozott

beavat kzoozr8sotsi | ag i ndokol't idrn bel ¢l el tudj a
kezfinanszs2rseonbigt8l umit- megfelelrs® g® a NEAK | ec
Amennyi ben a beteg nem nyilatkozik arr - 1|, hogy
koordin8ci-s rendeletek szab8lyai szerint folyta

az ell 8t8s ©°9sszes kol tsAgRsehyd madgdtv@myt) ®s &me ningy
8§l vEl asztodtgt§ 1l t at - a haz-aial fimagasabpbo?28§sa8&lg®BO WV

aNEAKnak joga van m8sik uni-s k°zfinansz2rozott s
Amennyi ben a beteg8a8ti k®nyel Vuagul m@lgmeal °1 het ®s
mt k°dr mag 8n eg®szs®ge¢gyi szol gg&ltat -t i s, g8
(k°zfinansz2rozott ®s mMag8n eg®szs®Qg¢gyi szol g§

belfoel dil &agbss®gssrat ®r 2t ®s®re tarthat 1 g®nyt.

Az lr8nyelvnek a nemzet.i jogokba t°rt®nt 8t ¢ ltef
Bi zotts8§g ®rt®kelte (COM(2018dm®BdNt ecizehekez®@gbe
sz8motniak Az ®rt®kel ®s frbb k°vetkeztet®sei az

A koordin8ci-s rendeletek alapj8n ny% tott el l 8§t
mint az ir8nyelv alapj8n ny¥ 8sbkabda® éadeli eg8nglkad

el | 8t 8soknak8tc stueps&ni ka k@ % . Ez egyr®szt abb- | f al
tag8l ebhm®Fr m8si k tag8ll amban i g®nybe vett eg®s:
tervezett, oersvossi¢glragg ss)z¢ekd &g 8sok, amelyeket az
vesznek ig®nybe (vagyis a hazeéh®ePset i al agjySzea
el |l 8t 8sok k°lts®g®br | a betegek na.gArenddetekr ®s z v
aapj 8n az ell 8t8s ny¥ t8s8nak helye szerinti be
biztos2t8&8s helye szerfinti bel foldi k°l t s®gm®rt ®k
¥sszegszerten az ir8nyelv alapj8n uni - s-banagg8l | al

°sszesen O0DOOOEWR madbgys8§g¥% °sszeget jelentett. Az
az uni-s orsz8gok -8tl|l &govsak asgSEBRsa@@ afty i Ewerldst a-
szerint pedig gz BB ,2Z0b7.l |®&vi EGRP vol t. Ez al apj ¢
uni -s kiad8sok az ®ves uni - -s-Seg®azg@pndeyiet ekl te®x
fel mer ¢l t kel t gy@@,e %S tp etde gz inkh nk ie. g ®EagWwWigg gyi kol t
t %2l nyom- r®sze minden tag§8l | akibehezek bzadatolestalwil&8kn k er ¢
a hat8ron 8tny¥ - eg®szs®g¢gyi edmingaréhdeletonindh oz z §f
az ir&lnydmeenginglis hat8st gyakorolnak a nemzet.i

Bel foldi kel ts®gm®rt®k = az az °sszeg, ame PPy et a |
eg®szs®gbaztels¢y®gzetlt el |l 8t &8s ut &n.
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A jelent®s 8l tal foR018200 1g70 zBRtzt° TS rzem ®@wh &Sm on 8§t ny
®s i r genyleghiviis)egy fel ®t francia betnega ks zemd BRd o
orsz8gokban (d°ntren Spanyolorsz8gban, Bel gi umb
tag8llama teszi-otkA haetmagrmod®K i 5@% t eh §t nem 81t
tag8ll amoknak, s f°ldrajzilagsjerse@go&nhratgird®§
korl 8t &gz - &kiik.mel i a hat8rr®gi -Keaga®smsRYdgyi ns®p in
biztoszt - k, b®d e azz eo tvte z @tod kg)o z - szakember ek ko°
jelentrs®g®t .

Magyarorsz8g a francesetbhtetleagreki 8d t@ad s &d kle¥z ¢ ¢
i g®nybe vehetr el l 8t 8sok tekintet®ben a tizenk
ny %jt-k | ist8j8&n pRedelb a mahgaeshemtads®gt orvosi €
orsz8gok k©°zi¢tlelaezs eenlgle&dt@8 syokk® pi ac8n csak a skandi
el l 8t 8sok piac8n viszont Ausztri 8§t ®s Holl andi §

el l 8t 8sok t°bbs®ge azonban val: -sz2nts?2thbestt&si a
K&rtya birtok§8btw®mezdttg ®nryvboes ivieag snzegk s®ges el | 8t §s
hogy a tag8llamok adatszolg8ltat8sa nem minden
irg8nyel vi i g®nybev®tredm)az vargwd ssi fled da wWadted ezheta @

®r kezr francia tipthssaett@akg§siBhlemvan sz-

Magyar betegkibocs8t8sra vonat-R627 &Be8aftokat h8r or
vonat koz - an (naezm ikr°8zikiatdbtte ngglea®ikF ek az i r8nyel vet
340/ 2013 (I X. 25.) korm8nyrendel et hatglyba | ®p®@

Ezzel kapcsol atban megjegyzendr, hogy a betegm
rendszeres el emz ®lsle§ta-zr eergdRsszesr® gtiegryvie ze®s e s zempon
A NEAK t°bbsz°r bizony?2toddat ocghygldi k Pr&k®raez®kte

d°nt ®s hozatal megal apoz8s8ra al kal mas el emz®seke
8§l .amkn8l is fontosabb, mivelddm8arnzairéngel gt hham
k°vetren hamgs ilay 87 otnt &t ny Yl - el l 8t 8sok az ell §
vgltak, amelyekre rendszereS8§encsakrash@nmtoen®veda
jelent ®st ®t el i k°t elneae tetgsyRegd i milaetkt®ride ) ®s ¥ gy iha
struktur 8§l t adat el emz ®s sziks®ges. Ennek adat i
rendel kez®sre 8§11, a bevezetSRisbEzepr dag hae &ir vl §
el l 8t 8sok k°lts®geinek az eg®szs®gbiztos2t §si ro
ar8nya sem v8ltoztat (a jelent ®st ®t el i k°teleze

fennS8l 1) .
A betegt8]) ®port plli@sYlsyzoes k°vet kezm®ny a jelent ®s

@ nemzetik a p ¢ s o Ipantokintkernéteso | d a8l & ma In@taanl §F MWarzl et es

t 8] ®k @bhetegidgdklsakapcsolatbanb e | e &mzzalkapcsolatos nf or m8ci - kat
hogy mi a t e e rindagkolatlank ®s e ded ethA®na.n a s zetl ®t8er | &sa0 k k a |
vitar enkdpesol@essreflor m8cit x8&k Migtpy i ssza®&e 2t ®s ek
elrzenge d®@ISk ®r e |fneel kd o | g 0szz8; sk&shRadze kapdsolatos

i nf or m@zalkapdsalatbanise | ta®r8tj ® k anz®tr & tefgganelyk e z el ®s e k
kol tts®mg%etve rsdsrzka . 6

Rem®l het8rtladgakaz §s 8§81/ | - magyar ol dal figyelembe v
az ir8nyelv alapj8n k°g§el ekrmnndegyig®tat and- in
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A nemzet.i kapcsolattart - pontoknak wugyanis k°%nn\
i nf or m8bciiz-tto sk?etbakntiegke k nek a jogosults8gaikr- -1, az
®s a jogorvoslatyaendosdald ®@mr k., Anmagn ez ut - -bb
hi 8nyos.

¥sszess®g®ben el mondhat -, hogy az Il r8nyel v m -

szol g8l tat8sok kor 8§bbi koncepci - j &, eagmslzys ®alkap
szol g8l t at sldk8at§sa helye szerinti ®ag &lslakmhha rz olng
esetekben, elrzetes enged®ly birtok8ban | ehet a
utazni. Azl r 8nyelv fr ekhkberazeK®Rp-esa aal ketpgele & bizomyos m8 s :
korl 8toalgSomkm&lay eg®szs®gdidpWwWinybrol®g &l eatc8®d j §8b - |
utazhatnak, de ez nem jelenti azt, hogy a tagsg
bi ztos2t8suk helye szerinti t aAgz8 | Il ra8moyne | kv2 vagll a pvj e
vehetr ell 8t 8sok k°re frszab8ly szerint t¥% t§g
tags8l |l amoknak, hogy saj 8§t helyzet ¢k m®rl egel ®s ®
k®ss®k a visszat ®r 2t ®st.

Akoln 8t 0z8si | ehetr s ®g-edlls8rts8csrrma nv oan aft kkowzri kket eagne | y
a p®nz¢¢gyi, techni kai ®s hum8n errforr8sok p a
kel ts®gszabglvVg§bb8sa t8rsadal ombi zt as ¥te§ Diormue 8d E2
el ker ¢1 ®s e.

Akor | 8t oazl8aspnvdek®t ems zk®ze van

1 azegyikazenged ®| y@szbteeutt®esl - hoz, k°t°tts®g

T am8spe&di g a k°l ts®gek visszat®r2t ®s®nek korl §
Azut - kBhpcs8&n az Eur - pai B2r.-s8g kimondt a, hogy a

szol g8l tat§8st m§ s tag8l 1l amban vleetgtael S§bdp®nay bbel ft
kol t s®gm®rt ®ket rMmesg Rkel.l t ®r2teni

A tag8ll amoknak eszgtledgmgtedV Emkyrla tiexs ke t el es s ®g ,
szznvonal Y%, hat ®kemp o®s bméghgi ePgi eg®szs®YgegYi €

eml 2tett al acsony i g®nybev®t el arsgny (amely

t 8) ®kog &t &d)arnsn8em i gazol ta -ka 8 rnaangl y8asrs8anly % k abpect seogl a
aggodalmakat.

Fontos megeml2teni, hogy a°betegack 3ithzaim kelh a2 z a e It I®HIty§ s
i g®nybev®tel ®hez, komol yan befol y8sol hmobjisa a ki |
magyar t8rsadal omban. ¢l tal 8nosan el mondhat -, ho
|l egk©°zel ebbi szol g8l tat- - n§l i g ®byebne kv®esrzrit eazt € lel
szerint p®l d8ul D&mi &b arxraa | i eptgdogrevko sTn58% kezel t et |
Tovs8bhbi probl ®&m8tut § 2§ & nthéyddk me®gte®@r ath® sz@roesm? t -

koetel ¢ezlh@utr p®®adottesetbenda sz 81 | 8a Beél egm®glkikell ene

Az Uni - - nemi h®t@®ri Rdaghd8B PyBsi ensekre vonatkoz-an,
teszi &ekerl Womikt Eoz- dokumentumok pap?r alap¥% s:

H8tr 8l tathatja a betegek mobilit8s8t a nyel vi t
i nt ®z mOnty&jr®@k ovzatl e o § &b HI8 az el | 8t 8s i g®Bnybev®tel ®
sz8m8r a. Nem el hanyagol hatet egowsbkmrg arwyesl v | 4 24
kapcsol at ban, mel ynek az eg®szs®g¢igyli mel | ett m
nyelvtud8sbeli hi8nyoss8gok jelentrsen al 88shat|
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me g i s akad@gdlylogth&as j @ owa&bbi i g®nybev®tel ®t . E 2
befoly8sol hatja az idegen nyelvek ismeret®ben a
hajl and:- s8g§t.

A hat8ron 8tny ¥l - eg®szs®g¢gyi szol g8§l@radte-ni ®s
r ®s zv ®t el k®pess®g®t a fentieken t %l az ezt t 8mc
azokban val®sz®®d eieif ol y§soljaz Kg®mek®gpgyl yéeerek
®rt ®kel ®gi®Bsza®Rgegyi e ¢geSDtinframtt’ &k R 0@ konplex vagy ritka

betegs®gek kezel ®s®nek megk°Pnny2t®s®re szolgsgl

aut azetuart--pba i referenci dh88sld:zaadaz eur -ukaiv%rB8&f erenc
azokhoz csatl akoznisziobd y&ntaetgkRsas®paayikoz: Kri
meghat 8roz8s8r - -|-hat 8§ oz 2187, RJ125B1E8./ @&.U, 2014.). m8rci
Ezen k2v¢gl a m8s tag8ll amban ki 8ll2tott orvosi r
i nte®z&ks e kr r | sz- | - -)RAYR/EU-i d@&rcyenprea h &2j0t §sa i s al a|
gyakorolah at 8r on 8tny % - eg®szs®g¢,gyi szolgs8ltat- -i ®
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H.A hat 8r menti betegmobilit8s gya
Az eur - pai hat 8ron g§tny %l - eg®szs®g¢gyi egy¢tt
m®r f © |[vdakn°.veAz el sr 2003, ami kor megt°rt®nt az el
eg®szs®ge¢gyli tartal m¥“% hat 8r ok oGt e§ t®ryw¥%l -A emg8scadin
ami kor az elrzr munka eredm®nyei al apj 8n egy mi

2003i g azonos?2tott egy¢ttmtked®sek gyakorl at 8r - |
az Eur - pai Par | amenti r®sn yae | Tvaen 8ac sh a2t 081r 1o/ n2 4§ tEnUy Yl
vonatkoz:- betegjogok ®rv®nyes?t®s®rrl

A hat8rokon 8tnyvl - eg®szs®g¢egyi egy¢t tHOPEK °© d ®s e |
(H dpitauxPo u BEurobe®K - r h8§zak Eur - p8®rt pfelkzPymeés®g arteg®s
szol g8l tat8sok aszabad 8raml 8s8nakédé sz, iks®gess®g
rejlr | ehelt Ps®glke&z2ta a dahats8rokon 8t nwe/d ®s teg ®s
munkacsoportj8t az aktu8lis gyakorlat felt®rk®pe
gyakor |l ati p®l d8kon kereszt¢gl t°ort®n2003 S§hiymut &t
k®t ®ves munk§8val gytjtéuat eplisshat st ®&rd @kek d en k:
egy¢ttmtked®seket a t®nyl eges, esetleg m8r hossz
m- d@dk nem utols- sorban azok keletkez®si &°r ¢l me
bemut at 8s a r®ral eiks®bkeint,®rave, hogy ezek milyen ir8n
egy¢ttmtkodni k2v§gn-: hat 8r mentii r®gi - knak. Az
sz°%vets®g 2003 | %n i lHosp8abca apergtianlinebardeereégtorss in Beoged a

czZmmel. A fel m®r®s a HOPE nemzeti koordin8torain
A k-rh8zak 8ltal megvs8laszolt k®rdr2vek nyom8n |
amely az eg®sz kontinensr erkeipteedr jve8d.l aA tHOREB vd 2z «
eur - pai internetes adatb8zissal seg?2tett akt?2v i

A fel m®r ®sben 28 eur - -pai orsz8g vett r®szt ®s az
r®gi -ra terjedt ky %l ahebh ®sLBD®ghsagty8ir otna r8ttanl m¥% e g\

meg8l |l apod8§st azonos?2tottak. Kiderg¢l t, hogy a v
mtk®dnek t®nyl eges, | ®t ezr koo pdkebr8rcia khatA&r oins 8et
kezdem®nygga®Rsak ®vtizedekre visszanyd/a -vihzasggySolnt§
egy¢ttmt ke d®s ek -2k0@tlh akr°nza®dtat 1a9l9abk u | t nem utol s s

0szt°nz®s®re ®s az Interreg projektek p®nye¢sgyi
m®gi s a puszta sz8mszerts2t®sen tt¥2 p uas ocks ed zedknvoBss?i
volt. Vilg§goss§8 v§8§lt, hogy az egy¢ttmtked®sek k°

felszerel ®s/ mtszerek k°z°s v8§s8rl|l 8§8sa/ hasznsg8l ¢
egy¢ttmt ke/d®as! eneett i®ss ¢r gr ss ®g i el l 8t 8s ter ®n;

foeldrajzi adotts8gok kihaszn8l 8§sa (pl. k°zel e

1
1
T szakell 8t 8si egy¢ttmtkeod®s (beutal 8s egy m8si
1
T v8r-listg8k k°9z°s | ek¢zd®se;
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T online egy¢tt mMtzAt®idkRes, (tda pagsnzot al at csere, k®pz ®:

T kutat §s, k°z°s k®pz®si i nt ®®z m®nyek;
T az eg®szs®gbi ztos?2t8§s k°lcs°n®s elismer ®se (
t val ) ;

T int®zm®nyes2tett k°©z©°s ibgr@nopderatome®.r ®s ®S t er v e

Az eg®szs®g¢gyi minbentarshangonfosaz8&8gR0OMBI ags8b:

meg8l |l ap2tott a, hogy a hat8ron t %l ny%l . e g®szsc
el l 8t -renRrstzeazbeYnieznak e kezdem®nyez®seket mi n d
megfel elren ker ¢l t be az I NTERREG 81t al finan
egy¢cttmtked®s ios. A hosszabb m¥W tra visszatekir
has zZ8rk§letzeket a forr8sokat, mi nt azok az egy¢tton
t 8mogat 8sok jelentett®k az el srdleges ©°szt%°nz®st

A forr8sok kihelyez®se term®szetszertl| eganegytt
el v ®g z ekontinenem®rret t 8ttekint ®s't hamarosan %jabb Kk
megval -sult projektek hat8sfok8nak ®rt®kel ®se ®
konkr ®t eg®szs®g¢gyli projektekre f.-kusz§l-t, ame |
2005 k°z°tt. A 328 projektet ®rintr k®rdr2ves vVvi
v8l aszad§8si hajl and-s8g. Csup8n 149 k®rdr2v ®rke
haszng§l hat -, vagy az®rt, nzedrrtd °az2 eaed gt tv apryqj enketr t
hat 8ron 8tny% - tev®kenys®get, vagy mert az eg®s
mert az ®rintett tev®kenys®geknek nem volt proje
Ugyanakkolatbaaa 2003bhag8 azonos?2tott egy¢ttmt ke d®si t
i mm8r gyakoris8got ®s t8&mogatottsg8§got is kimutat

Eszerint a k°©z°%ss®gi forr8sokkal t 8mogatott h 8
mi nrs®gbi ztos2t8&8s/ megys®Pgfets?teszt ®s0£28) ®r ®s/ az
i g®nybev®tele (26), telemedic2na (14) ®s az infc
r@szesg§moeg&t 86 bgnnk8bbE ufrs zpa8korayny, g-rakzmebeneltixbra-h-c i a
dB rel 8ci-ban (48). Nem v®letleng¢gl: az itteni
visszatekintr egy¢ttmtked®si tapasztal atokkal.

A tev®kenys®g alap¥% (2003) ®s t-8mBodEH2MRIs r 8hgplav (2
v ®gr e h ajapaszsltaitalke mzr ®ves ®rt ®kel ®sek eg®sz2tik Kk

kapcsolattart- pontok adatszolg8ltat8sa al apj 8§8n.
eg®szs®ge¢gyi szol g8l PRaesokkahet ra®geikk®@nhylkeov I §
finansz2roz8sAali dkrpecsos aelosm@ak®sek egyi k |l egnagy

hozz881 |l 8s8nak a wu§l tRGeszz&s0k.VeMz®®sa@ k2 @23 mutatt §Kk
szervek jermlteurlzgajechom2t anak nagy | el edMmivedaRaket a Kk

olykor eleve csak az eg®szs®g¢gyi int®zm®nyvezet
| ®torienk 8bb t8vols8gtartg8ssal, vagy egy-eenesen b
finansz2roz§8si hat 8sok miatt m8r al apvetr ®rdek
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finansz?2rozott ell 8t8sokat ny%¥%jt.- orsz8goknak ki
bef ol y8solehgayt | 8k s ze§ggy t 8r s amdlaslzem®inztko st §seigy e r| ¢
mi ndenk®ppen igyekeznek el kerg¢lni. Azdaada&t 4 aomlig
szervekolr®se®rydsan intenz2vebb® v§Ilt.

Ezzel egy ¥ttal a hat8rokon 8tny%l - e®®BER®YLQgY
eszk®°zt8ra isAtbBjemé®b® weBkEtmz®si gyakorl at al

tanul m8nyban baetrgmodtviad zi8 sttaeggrny ar r ®s zv ®t el fejle
javasl att ®t el ®rdek®ben el srtbrbansgg8bkhat ameégyp
az al 8bbi felt®tel eknek:
1) int ® m®ny e sd vfaol ramm8i bl ayne n tart - s (szervezeti,
fenntartvabhos sz v t §v¥i-e®y |l pt oj( @mletm iediyt art am8ra sz
2) a projektjei ketes e zeegny ¢ titnmt@zonmiR@sy hat ®konys §
eredm®nyess®g®nek fokoz8sa ®rdek®ben kezdeme

p&8ly8znak, hogy az egy¢ttmtkeoed®s¢k sikeresel
egy¢tt, hogy sikeresebben p8ly8&8zzanak) ;

3) az i PnN®eBB egyitt mtked®sek ®s a p8ly8zat ok
bet egmo®iillilteStsvte annak sor 8&n k°ezvetl eng¢l vV a

szol g&lytvadtsEsotl g81 j 8k (vagyis a betegell 8t8s n
el srdl ege®l pha a®s egy¢ttmtkod®snek ®s az egy
projekteknek is).

Azok a hat8ron 8tny¥ - eg®szs®g¢gyi t 8rgy¥% egyq¢ét
felt®t el ek mindeagzposdkad®nedr, r § xhzd mz2®&s , vagy wegyes
felt®telek fejleszt®se tekintet®ben, de a betegn
csak k°zvetett | ehet.

A fel mdr ®sek eredm®nyek®nt ugyanakkor az kis meg
eddi gi eg®szs®g¢gyi egy¢ttmtked®sei pozit2v hat §

1 a bet egek szempontj 8hb- | (a l ehetr l egsz2znvc
|l ak-hely¢k k°zel ®ben, esetenk®nt egy8ltal &§n
el fogadhat - idrn, bel ¢l biztos2ztani

1 a k-rhg8zak r ®s z ®r e (a szol g8l tat8sok mi
eszk®zhaszn8l attal a k°l t s®gek cs°kkenthetr
| egopti m8lisabb ell 8t8s gyakorl at gt),

f a biztos2zt - k, il letrleg az int®zm®nyek fennt

1T az etgtymt k°d®sek fejlesztren hatnak az ®rintet
rendszere sz8mS8r a.

A | ®tezr, strat ®gi ai egy¢ésttmt ke d®si projektek el
tudnakme g f efloegadt at 8sra tal 8§l ni | ®mgkaé&@nédkkomi ndena]l 81
m®g ki al akul -ban |l evr egy¢é¢ttmtkod®sre jellemzrek

T nyel vi neh®zs®gek;

T finansz2roz§8si probl ®m8§k ;

f techni kai szervez®si gondok.
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Ahogy a fentiekbrdgekki tdlInd &l, 8rmilnd(-aa bhbeebtp? v e kmeoda tl
valamintak e v®s b ® el | 8t ott hats8rterg¢letek miatt) mind
fenntarthat- -s8gi ®baBsget:vga®an meg kheameSa totkozn i8g @
eg®s®ygigell 8t 8sok k¢l °nbo z Ezt as?2zpiukssa®ige bekt sethe dwé g 8
sz8mos sikeres kezdem®nyez®s sz, .l atetatinh®Plg@mel yek
egym8st -1 al apop®redt kikémaebfer
1 ZOASTol yan h&t gpékresn@gek mi ndk ®t aadms n8§ g zhetSegei
p®nz¢gyi korfl®§thez e gr@lnlkePI§ ¢ gyihoszol g8l tat 8so
T Cerdanya h&t Bhgn §tny Yl - ETTel§z paiame¢begéet eazk
keret ®ben al ak®lthogye gliti Hej akegl | 8ssg el k®t or
f Trisanolyank o mpet enc, a&kmhmelppmekr a®sygnanaci on8li s ®s h
eg®szs®gyrgyi mtk°d®s;, opti mali z8I §s
T val Thealt 8r ok n®I| plgifforima i nBbV 8t at ekat cakz, °%°an kro®gri§-nky
megyei Bagim@sak ahol a | akoss8g | -ejle@teik, i g®nye
teszt e®PheéelRikke | ®s

Afranciabel ga hat 8r ment. ter¢l eteken Yy®tEEhB®z8shoat
Hozz8f ®r ®s SSgdrveizeen d- LOAST az egyi k leginno
eg®szs®ge¢gyi egye¢ettmtkeoed®si modell . Az egye¢é¢tt mtk
a hat8rokon 8tny¥w - eg®@s pR®RDg8g)y8inaekl,| §ie§F st emByri kk il
®s bi zony2tott a fenntarthat - s8g8t, de az®rt [
mechani zmusnak is bizonyul t. Ez®rt r°viden ®rden
m-dszereit h®d=®@®ydket ai sn, val ami ntiletae akelemeyiv 8 s o kr
eredm®nyeket ®s a betegekre vonatkoz- haszn8l at.

Annak ell en®r#dellgaghaa8&fraeait ®&®&n f ol yt aekont8r e g ®s .
az 190es @®vekig&ezdodyak, egy ®ni meg8l |l apod8sokkal,
k-rh8zak k°tothak8regmeBsisalt ema¢ | ealelk®treBAGHSMTa, bi z1t
kezdem®ugbkz® Kkiindule§ g iecampkea aftagcieo r 3 ®B i Rexkin k-r
Szl ®®mset nrgy - - opgs B8atyi8t bezg8rt §k, ami komol vy

er edm®na etzeert gl et | akosai ila&kn Mlg®Weks@glbgyk°ekl 8bBs
mintegy 6 0 tlail I8d m@&tt eChar(eyplléeM @&z8 ubdem)e s v 8r and - s nrknek
csal 8§8dt bhogszamlalnka®a k f 8 r ad s 8 g o s muetgat zeSm@sroi kgakdt 1 kretl | ed ®s z s
Vi zsg&l a®gvelasnealf el ¢ gy el®r dsezkiBb®snelk k tasz t k= z%ttl et |, F
adinantib el ga ryissameyazg ®s zs ®g ¢ gy i as zforlagnSclitaa tb8estaeigte k s z

Ennek az i nnovat?2yv °tletnektta IMp@Avelhe zsde¢ BBy etz
i nt®®zm®nyes2t®s®nek elsr | ®p®se-banFi ®bhcieadtszda
§8tny¥l - ad®sdt tmatgl€d | ap od 8§ 8014 Irk3e?rr 8l sk emvbokl yte g(patn®esl rye
A mepdldiga t°bb c®lt is szolgs8lt:

1) a hat8r menti terg¢leteken ®  r emberek sz8m8r s
jobb hozz8f®r ®s bi zt os?t §s
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2) az efoyg§oo®®ss8§g8mwak biztos?2t §8s

3) az eg®szs®Qg Py e reviel z8Ris8ksn @ ohputm 8ma | P& B dadBiytas s
errforr8sok megoszt8s8n kereszt ¢l ;

4) a tud8gy@koaljat ok cse§t®] ®nek el rmozd2t §s

M8s sz-val a c®l egdymionliysaznt rjad §iv knercdtan®g mus me
|l ehetrv® um&ksiiongl i s ®s hozz§8f ®r heegtyri  heagt y§¢rtot knotnk ©
ki al akrrarmcsi8aor sz8g M®mee B&Illga pond K¢ z®rtttel m®ben azon
m8 sdlkd & 8§ innak eg®szs®aitgyigRaybeghematBsokg®szs ®
k8rty8juk bemutat8s8val ezt mindenf ®l e p®nzg¢gyi

A m8sodi k felt®tel, amelyet teljads=t8gmi§ kea&lll @int,
hogy 8l 1l and- egy¢é¢ttmt ko d®si ki RpAme Miekn§rdiarsd ak i
k¢l ©nbozyr kheazt®-tst8gnak p®I1 d8gul a nemzet.i ®s region

eg®szs®gbi zt ossZetr-ekp| @& ,8§ mns rat -bep@ EydRIs @ s K zpyin t
(Observatoire franceb e | g e de) kli°az,°asmenlty® mag8ra v8§tlaywa: - a
eg®szs®g¢gyi ipgekty ez st K ®p @ckatataie Ezt afolyamatotaz Interreg .,

I, N®s«zETECBCpggamanyagi ®s technikai eszk?z%kkel i s

Egy ilyen komplex rendszer | ® rehoz8sa azonban n
neh®z&g®ygeett | ek¢gzdeni a siker ® rdek®ben. Egy il
8§m a francia betegek smiSanBerai nts mez edmlewnl Frexndeslzles
kifizetnit Al i kKvi di t §sii probl ®m8k e lokse?rti lk®s ea @®redleka®bleinz
bel ga k-rh8zak meg8l |l apodtak abban, hogy a franc
|l ehetrv® teszihlkramdludky d&®®sretrendszert.

Meg kell jegyezni,hogar ends zer | ®t r e h oedjeSeslez §nretnm atke, k immi tvheel t ra zt
egy r®sze m®g megol d8sra v8r, va®m@marz netg yniRhts8mmtyk °¥g
s z ®1 egskkré@ midttmer ¢1 P®@I dSgul a francia betegek nagy
okozhatabelgab et e g e ka s(ztk8im8anyos eg®szs®g¢gyi szolg8lta
vagy meghosszabb ds8a mi att ) , ugyanakkor a francia eg®s
cs°kken®s®t tapasztal hatfji8rkagnsazartir z HdU kB nf8&kmntt aorkto

Afol yamatos vagy % onnan jelentkezr neh®zs®gek el
azisbi zgnyh?2otgy a kezdet]i el k®eppetii®g @ami hdf édédtr apan
szol g8lttekti st ekt |®bretnr sen brivgtmBentit édeloéetegem ®Ir I

sz8m8ra nemcsak a terhess®ggel kapcsol atos orvos
szolg8ltat8sok i ®rbagy,bhekke®r ¢ivre s @d8ve Ibled tegygst |1 S
Emelletta z egy ¢t t nmtekt°ed Rss tkeirbgr vl t, mivel m8r h®t hat
Mrtw-Ursa (2008), Zoast Tourval (2010), Zoast Momau (2010), Zoast Thierache (2012), Zoast

Ardennes (2008)® <Zoast Luxlor(2008) | ak os ai jogosul tak a ¢hgayti§r mi
el |l gmesdeanf ® e adminisztrat?2v/ anyagi akad8ly vag
A Fanciabelga B ®s zs @3 zppnt |l egut - bbi ®ves f-r+em8nak el
Csszebéed&B8 francia p8ciensr ®Rped gl IBeas aemad S8k pln nih%
el | 8tz8oslig8l t at 8sokb- -1 ,28m2l ymdHW i ¢ s 2a®r- tt®kteet t K i
beavatkoz8sok t°bbs®ge a kardiovaszkul 8ri s, has
bet egs®gekkel r okbalp&nsSoklraat o $ r gpny ul t . Az el rzr ®v
folyamatosan n°vekszik az ell 8t 8sban rt®&slz-e2s0¢1l7r f

i g ez a n?° voskokl).dJgyanakkdai2D1FBéncau p 8n3 8 bel ga beteg kapot
hat 8sitk ol dal §8600°®stzz®kbanl60
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Akezdem®nyez®s O mutafja@ioey28ldEe®t aa K ®t a@r sz g r aIls®Yrn
Oor vosi seg?2ts®gny¥%j t8s hat8rokon 8tny@%4lG250eqgy¢tt
beavat koz 8§ st® otrersazi nlee, h eArfHasdeiCalasy ®8z ok Ur zet ®ben

A Cerdanyagy KemdigZv ¢ | figyelemre m®It.: kezdem®n:
hat 8rokon 8tny¥ - eg®szs®g, gyartozkg ymitv ant kefzd Resz jel
eur - pai kezdem®nyez®s, amel yben Yaj Ib®tzet s0?2st2m®rt vt

eg®sReg ¢ gVi szol g8l.Ahaks§s blriagpdnwithasrRro&zp 2t et t ®k, an
|l ehetr s®g®t azrBud §pail ETd@) ¢li et i®zMBNY i keretrends

A Cerdanya K:-r h8z al apa?st &sv8enka kv Rygy®i kge rreyi ¥4l anza k1 9v8i Os
ismerfe,k®khogy a Cerdanw@ |Ing®gik- r®@gfza Capaciarstr ukt Yr §

a hat8rokon 8tnyw - eg®szs®g¢gyi egyeésttmtkod®sek
A k- dahp&zta8 s i fol yvasnatmegyg &l -2508003h layah k= & @ it, ¢najd
elvezetett alLanguedocRoussillon Rgi on8lds éelam®keéal - nia kor m8ny§8n

Region8lis K-rh8zLiR) g®n°hkskRgt §ARDBHEg®s Xk98@F gy $
kettegpget®rt ®si amé8g g8 &ppdds8sz a fol yegpaur r ®aiz ®t

ter ¢dyedgtit mt k° d@<«i (gdmdjeekteg | Igla)r,a naped lofsa k a° nhmeangggshial
hat SrokopeBIRasy ®to-zz8@RAotEz®rk®kette a francia EQg:
®s a Kat al &n Eg®szs®g¢gyi sMignii d@ik®@nii luant k®lztaa |,

megfelelren eal dl®s Bt ethtog yaTa8zr sBudr8espmegfel gl ebb s
az Y CckEr dir@gekteme gval - ss2t 8s8hoz

A hat8ron 8tny%l . k- rh8z eset®ben ®rdeked .| éAhet
k¢l onbozy kor mg8§nyzat. szintek szerepe a hat 8r
Spanyol orsz8gban az eg®szs®d¢ayetomBokywadk)eonkm ke
Franciaorgzfdglsarer a k° z Eomtekks 2k v et kezt ®benh8z cer
mt k°dt etd@ks¢®b®emb® zr dszi natl eS8kbebni ves Rzel®nK®kalt - ni 8b
Katal - ni a ak &Ergm&Sreysa®,g ¢ gy i aMKat a1z ®r iBUlgM®s z s ®g ¢ gy i
Spanyol ocazEg®gbs®g¢gyi ®s Fogyaszt - ¢ gaMunMiarigyat, ®r
Fogl al kozt at 8aslianguddoeR osuzsts®rliluoom, Regi on8l i s Eg®szs@G
LanguedocRoussi |l Il on r ®qgi

Meg kell azonban jegyezni, hogysa BakEmadn t Sty %«
akadsgl yt j emenmytaefolfamab kni m®® vi d 8Ski eknP®O®RI®Di | az e
|l egj el entrsebbz jYgiegaGksazds8B8dyayy zas lekk®@ @k h 8t 81 o0z 8s o
admi ni sztjro8ii -k j@andt®® Kklivel a francia jog szerint arBncieo r s z Kg ovry, |
sz¢letett szem®l yek akg¢l fodndirergobd §6 £t &tedhgyl ek & i
egyetletnak - rh8zban sz¢l etett tsveag®8jed rukngys m8d d kagnpnd kp°s;
me g o | vd@sgazlett, hogyTTl-kzr Wiz Ea n agylka’sweltl s ®apatj@hays z t
jogilag,gdamoagryt &l jfa anci adrhienieg2ztire it WppHEgkp,nci aor s
sz¢lettek volna

Nyi | v8nveagy iyen haotg§r on k®tinmsy ¥lukci - ban a d°nt ®shoz:
megol dg®dnyelek joga@e |l ymyel vi pr o b |IERNe§K @yan ren@®skeo z n a k
| ®t rehoz8&8s8val ol dott 8k kmd d,nbamel ynwheamegeazghBtg-t§ n®
fri gahkelyates{D@GA),valammt az i gakgtjfaBEmhWBtc.sbbi egy veze
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amel yben a finansz?2roz- partner enkall rda®nncti ®s ekkse ts paa
k®r d®sekben.

A k-rh8z egy olyan ter¢l eeetl siz@®13€PL@OKIGKkDSSaR me | y |
®s esetenk®n@00-120DWPb btiurli & v al . Az Eur - pai Regi
t8rsfinansz2rozott k-rh8z 64 f ®rr hsezleylerss,BedBvearko
t ov 8Phoib f uln@tce syskvan ®lxzerelve, melyeket mind a francia, mirkedig a spanyol

pol g8r ok me gk ¢l © nb?° hammakt Bheez a ketedgelnle Kk h * s@IMEBEBN y e s
szem®|l yazonowsgydl{( vagyatralvsnmkya)d,8s®r vgmayowd vEg®szs®
k8rval®8 esentakeg&bebileleteiltkeh okel | rendel kezni ¢ k.

¥sszefoglalva teh8t a Cerdanya K-rh8z | ®trehoz§s:s
betegeknek gyors hozz8&8f ®r ®sre vol't sz¢,¢ks®gek a
ki z8ma-Ifag@ancia ol dal on negsmenvopl@&n zjsogayiil asgz elnaphoentt sh® d

kat al 8n ol dal on a megl ®vr | ®t es2t m®nyek nem r ¢
ki szol gBE B%tdkihtettela t ur i st 8k | el entra&vakezisskz®apk os b e &
ak®z%sen | ®trehozott ®s mt koodg eme ¢ 061 ki akhogszad 8lg° & «

sz8§mBrhmat 8§r mindk®t talldalg§ni | Miemdazohg8gi | ®p®e h g
®s admi naiksazdt8rl ayt 2 vamelgele nagy r ®egzyt i nnovat 2 wi negel t 8¢

kezelnni, nevezetes-&®nt h agvigyisdegykolyanhE&z | BOTYT eszk?®z
keresztg¢gl, amelyet kifejezetten az®rt h2vtak ®l e
r®gi - k k° ztokt°tdi®zet qay griStrivkend ke d®ny ez ®s precedensk®n
szol g8l hat a j°vrbeni hasonl: - t°rekv®sekhez.

A f&Rlagma r ®gi -ban tal 8l hat - trinacion8lja (n®me
TRISANa hat 8ron 8tny¥ - eg@®gykjs®Pyalgyrn | atgynrd Kk ot & id ®ts |

transznacion8lis ®s a nmanziez&l°&s8tegayzteq®k?2d®g
integr8lt projektbhek re®@v @&mrd2®roit ft ¢ Ik e@W)je 28R Yyeeqz@ssz s ® g
el l 8t §ssal kapcsol atos egy¢ttmtkod®s fejleszt ®se
a partnerek sz8m8ra a hat8rokon 8tnyw - projekte
atud8stermeb®8§smmMesnedzsment a hat8ron g§tny Yl - e |
ter¢l et ®n.

Egy ilyen k°zpont | ®t r e h oz $® B effankias ¥ & fekd $RAjgae s s ® g ® 1
Konf er e RetliEarol@ss tai t ut k°z°saAnrfogail cma gl bzpometgmpet el
az INTERREGX FeRasrna program p®nazgyi kegmeg®nh §e g ®al k
| ®t re az ®rAd NKERREGrojEke tereek 2018ben k®s z2t et t ®k el a
egRs ds®gasztas Abhhpyblk®8rokons®gagysl - ek ® s 8B8sband c?2

ut 8n, m2g a TRISAN projekt t 8 mo g REBASINTERREG e | m®t
programoz8si bizotts8ga hagyta |- -v§.

A kompetenciak®zpont jelenleg n®gyf ®l e tev®keny:
egy¢ttmt ke d®s °szt%°nz®se ®r dek ®ben: (1) azono

egy¢tt mMf&kRat®ss®®8ei seg2ti az eg®szs®gegyi szerepl
meghat 8roz8s8ban ®s struktur 8l §8s 8thfamr, mo(t3 ) b ifzetjolsé&
eg®szs®g¢egyi szereplrknek projektjeik bemutat §s §
sz8mos kompetenci 8t ®s megol d8st kot ©°ssze (orvo
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errss®gei kcz® thetwver®s a®hoaspéul t8vkai, po®nzg¢ggy
biztos?2t 8sa, errs bel s ®s k¢l s kommuni k8ci - j
hg§l -zat ®p2t ®si tev®kenys®gek.

4. 8 b r tarritoryBdrvedby TRISAN.

Espace de la Conférence du Rhin Supérieur - 2008
Mandatsgebiet der Oberrheinkonferenz - 2008

n
~~ Arrondissement (F)

~_~ Rhin/Rhein

F o r htg:dwww.transfrontier.eu

A projekt ol yan t ®@a8&kp®ds zdaRiggazy i f eslz,ak mimb®&sr e Kk mao
fekvr-béet 89 8s, S¢rgrss®gi szol g8l atok ®s gondoz§
val amint az eg®szs®Mg®eg¢h emzd Vzsentlasa.- | Toy &bhwg a
ol yan egy¢ttmtkeodo®si proj ektthaermzu lins8 nlyo zaz 8gj ¢8rraurl s, s ¢
el | 8t &sr - | N®met or sz8gban, Franciaorsz8gban ®s
hozz§gjRilRinhara®geg®szs®g¢gyi szol g8l tatg8sait ®ri nt
meg®rt ®s ®hez.

Az int®zm®nyi fel ®p2t ®st tekintve Smgggl | apxsttizdte

igazgat-tan8cs mtkodteti. A TRI&SK&ti Haghbalj aamég
Eurol nstitute (projektvezetr partner )-W@®st taeml® drbgi
Szoci 811 s ®s Il ntegr 8ci - s Mi ni szt ®r i um, a Szoci
Mi ni sz R&maPfalzm)ar t g m&mnd Est Rgi on 81 i s Eg®szs ®gB&zye |l | c

¥nkor m8nyEga®s8znsaGg ¢ g y i Osvz&r8d syitek, &BF zae| B E{Redwr ®g i
Basiliensis valamint az INTERRBGA F e FRajna program.

¥sszefogh&lktaval RI SAN kompeseh@italRtzpo®z mPaghek te
t8mogatja a hat8ron 8tny¥ - eg®szs®g¢gyi egye¢ttn
tapasztal atokat gytjt a ter¢letrrl val ami nt (
legfontosabbs zer epl f k dhaposad @y ymE8gwnhaolz- s2t hatj 8k a sz
hat ®kony hat8rokon 8tny¥% -®redyeRks&bse®g ¢ gy i rendszer
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A V&l TelL mengiyn mavwpBtformas v 8l | al at ok, az °nkorm8nyzat
tan8csok sz8m8r a, hogy tesztelj ®k, fejlessz®k
szollg&82dem®ny. e zE&s eakzeti nt ®z m®&ny jelenleg Sv®dor sz
®s Noba®g( 3rBndel ag) mtk°odik.

Egy ilyen int®zm®ny okh®tr elodz §s Grmagky lae ghf§rboom r ®s
kiterjed®s®ben nagy, de gk®redn lashkodt tr Staadr8¢sludt ea
folyamatosan ®s jelentrsen n°vekszik. Ezek a de
gyakorol nak aRssgp®dBs @d dEti- rendsee®aekr e nnawmal 3\
8tszer wella®g ke ®g . etlEddbmée&n kYgy ¢t t mt k°d®si mmond&ll | (¢
t°bb v8llalatot bevonjon a jféPleszk@s®hesen a d
A gyakorl atban ez azt jelenti, hogy a V&l TelL a
teszteli: (1) decental i z8l t ®s mobil eg®szs®g¢gyi megol d8s ok

el | 8t Be z deAn® ncyRed zj ®s, hogy tal 8l koz-hel yk®nt szol
eg®szs®g¢gyi ®s szoci 8lis ell 8t §8si s g @dpdzvar sz 8m

tesztlaborokb an hozza | ® re a sz¢iks®ges megol d8sokat.

Ezen t % menren az °tlet hat8rokon 8tny% - aspekt
nyit meg as zpodtgeFizt®d8d-dkesbb k°r ®nek ®s a nagdyobb ke
hat 8r okon g8t ny Yl - egy¢cttmt k°d®s t eh§t sz®l eseb

jogszab8lyok, a megol dg§gdlR n®ds ®ygyetkapgagzted leantbe kv ®R

¥sszefoglavVé¢aTeleh&t t al ve®gzett munla j®vr ®ldés (@
egyésttmtkeoed@dmsnadgzam&rgd °nbozy §gazatok (p®l dgul a
eg®szs®g¢egyi szolgg8ltat - - k), mikni dd od glozlhCarsts°8&r ao rne
strat®gi S@tlaz2zi%knovsg§ci |l 8®star®ngiat gleil 2z& | eqgi ®s
ki h2re8s ok

A Hat 8ron ¢tnyww - Kendem@nhny&Se@®3 ¢k KZon®pg8l ata ( C
for Crossborder Initiatives CESCIl) szervez®s ®bGe.n KOZBt.t ntoasreumbre
ker ¢l t s drel @ af a-balgatao@®rhmeaatn d had SCE®CE ®§ b dail koor
akad§8l| y mmaoektk e 2 e ®®b en .

A tanul m8§nyédy ré@amitbved vgrai®h a®§ b e2n0 250 0k8° z°tt | ®t r eh
ZOAST6( Zone Organi s®es dOAcc®bHabfxolonnét iy @&hsf EQ

EI'l 8t 8shoz val - Hozz8f R ®st GCz@&bliealebhan:Z - adg®a) s @
kul csint e m®slf @k tafz o k mt k° d®si g ¥ a kco® | Indgtds§ alkz t me
Aachenbe | 8t opatn @kelté land atha@alt 8r on form§l - d- eg¢
eredm®nyeirr.dl t8) ®koz-dt ak

A franciabelga eg®s zs®g¢gyi °vezetekben ®I r beat egek
k°zi galzm®nmn z8¢sgy i hat 8rokra tekint-BV. n@tr kgt ambk 8} &
t 8mogat 8§8st ®s techni kai seg?ts®get ny %j tottak

eg®szs®ge¢gyi °vezetek megal ap2t8s8§hoz.
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5. &Afranciabel ga hat 8ron el helyezkedr hats8&8ron 8t ny %l

ZOAST LITTORAL
( Dunfkf{rque Furnes
YpresMemn )21 Courtrai
Bailleul L BELGIQUE

Hazebrouck Tourcoing [&] [l Mouscron
Armentiéres Wattrelos

Roubaijx
Lille

Tournai

/
Valenciennes ﬂ Mons

. i
i it
| Jeumor I Mont-Godinne
Ma@beuge / Ciney
Hauriont = 1;-.‘) Dinant

Fellerigg L &5{” Philippeville
N hima
= Y Beauraing
Le Nouvion-en-Thiérach Couvin

A
F R A N C E Wignehies Fumay 51 I3l Gedinne

Fourmies irson I Revin
Vervins

ZOAST THIERACHE [ L

Villers-Semeuse Sedan

Xm()t © Mission Opérationnelle Transfrontaliére

Libramont

Arion

Virton
Mont-Saint-Martin

ZOAST LUXLOR'

* MRTW (Mouscron-Roubaix-Tourcoing-Wattrelos) - URSA (Courtrai-Roulers-Ypres-Armentiéres-Bailleul-Lille)
2 TOURVAL (Touri alenciennes)
 MOMAU (Mons-Maubeuge)

* LUXLOR (Province de Luxembourg-Lorraine)

Verdun

F o r ht®ss//eur-lex.europa.eu/legatontent/EN/TXT/HTML/?uri=CIEIX:52017SC0307&from=HU

A francia ®s a belga eg®szs®g¢igyli mi n kjs®nt earle8k? r&tl

81 | amk?© zi szerzrd®s fel hatal maz§8st adott a h at
szervez®s®re ®s finansz2ro0z8s8ra megphat R9@re r@®@
v®grehajts&8s8ra az illet®kes region8lis hat-sggo

eg®szs®gbi ztos2t- -k sz8m8r a. E megs8l Il apod8s al ap]
ZOASTok | ehetrv® teszi ki kagk e(rmfdg z 8rstokn ogks, teelcjhdr §
hel yi | akoss&8g sz®Il es kert, adminisztratz2zv/ pe
meg8l |l apod8§sok al apjo®dn f®weictia Misntbedya2beteg r ®s
bel ga hat8hs8k®tf ®Il e ah8ihr 8nyos megk¢l °nb°%°ztet ®s n

A n®metl and hat8ron az egy¢ttmtkeod®s ezzel szen
errsebben k°trdik a hat§8r ment i programokb- | e
megval  -sult airzd@isén 8lsiis kigettegeqgh ®s j el enleg is f
hat 8r on 8t ny Ykompleanentetrg &llotna tb§ zaiots2t ani hivatott r e

Atanul mBaerésit ®b e n ve®gzett i nterj %k sor 8n a felk
megfigy e | r k°ezpont ok, 81 I ami ®s ©°nk®ntes Kkieg®sz?2t
egyet emi k- rhg8zi k°zpont ok, betegszervezet ek,
sz°%vet s®gek biztos?2tottak inform8ci - kagtt,°bbefed

tev®kenys®get .

A frbb tapasztalatok a k°vetkezrk (azlmehu®kBety ¥
tartalmazzg
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Az eg®s zsarzg ¢egsyebtelneges hi b8k Gzad nmead d \§Aitodk®odd eSisgBa za
val - k®pess®get az obj ekt 2v val - s8got l e2r - a
megi smer ®s®re vbmnatlbheZt hsrijgdk v & az ¥Mma do’bnstzResr v a
el rk®sz2tyr ®s hat §sfell edmd rg oanfesgtfging®jgtd@sotameBmip o nt o k
N®l k¢l ©°zhetetlen szerepet t°ltenek be a rendszer

A rendszeres, elrre tervezett ®s k°vetkezetes a
esetl egesen szigks®ges emtvleZ®®yi skempelkdi -8k, | Yjirs
al apvetr fontoss8§g¥% tev®kenys®g az ell 8t -rendsz
el rk®®Rs2 tf@®Idhaszn8l §s-a®s \beeltangibn tz taozn seSlgl StzEsmpont j
Amennyibena t ®nyghlkhkel hat - val: -s8g megi smer ®s ®r e vona
°sszegytjtott ®s feldolgozott adat k©°r nem el ®g
el emz®s eredm®nye 8l tal indokol t cselekv®s (pl
Nt ®z m®ny ek mt k° d®si enged®l y®nek felf¢gggeszt ®
tel jes2t®s®re val - k®pess®g kialak?t8s8nak t8mc
egy¢ttmtked®sek sem | ehetnek si keresek.

A magyarorsz8gi Iinh@zwm®hyi aklateyeme®Bemz eg®szs¢
mt k°di k. Az e c®lra rendel't kor 8bbi g1 | ai szer
ESKI, Eg®szs®gbiztos2t 8si Fel ¢gyelet), noha azok
mt k° K rheas odlaz el | 8t 8§ s slrieztveerz®ESg ®Br de k ®b en rends
adatgyt-gl ®@mz ®®s v®gzr 8gazat.i szerv nem | ®tezi k.
®s a hozz8 rendelt eszk©°®z8l |l om8ny megsztnt.

A jelenleg egy ®ba dfad lgayd g ttaRiskt meesl | elt ¢ mz ®s t i s v
Eg®szs®ge¢gyi EI'l 8t - Kezpont , Nemzet.i Eg®szs®gy

adatfeldolgoz8§sa ®s e tev®kenys®g¢k eredm®ny®nek
esetleges.

Azel 8t - rendszer (a kapacit8sok foldrajzi t-glepztoec
g®p®smt szerel | §tkdtltt sBPar et ®s e, mtrkordt ®slii t 8 a p a sneotrab
v8r -l ist§gk, K- rhgzi fertr z ®ssezke r tg ymtgky°ud @ssei a dhrat
garanci 8ja-gazd8rkbtogs8®s az eredm®nyess®g szemj
eg®szs®ge¢gyrrl a gazdas8gi/t8rsadal mi szempontok
megfelelr beavat koztBishntz§heaer jlees| IMBrea®kibea probl G
egzisztenci 8l i s, oktat 8§si , sthb.), ezen kz2vygl az
egy®b) k°r ¢l m®nyekkel . Ez®rt az adatfelkiiiel nek
terjednie.

Mi nderre tekintettel a hats8ron 8tny%¥ - eg®szs®g
i s i de8lis esetben az egy¢é¢ttmtked®sben ®rint

adatszolg8ltat8&sra vonatko=z!yimega&dil apd®Idis§st f fleu g
probl ®&m8ra ®s a megol d8s8ra orients8lt megk®°zel 2t
felt®tl en¢gl szol g8l ja.
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Amin ®l tkgdsz% t8von, illetve nagy | ®pt ®kben biztos
T tart-s | og-B ke gédldi8/EIEGI B8383/2004/EK, 2011/24/EK, dttsak
az alapot jelentik, ami tr|l el l ehet ak@®r ni , S

kotelezr mini mumhoz targjaukabm@lgwunksaak @i saleap
®p2t¢nk semmit)
o alapszerzrd®sek vagy keretmeg8l Il apod8sok,
o adminisztrat2v meg8l |l apod8sok;
T a gyors reag8l 8s k®pess®ge (semmi tsedm &aagy ma
°rokk®val ) :
o gyakran ¢l ®sezr ovbesgzyeersv abti-zroi tutnso8kg o(kh,at 8r s z a

Az egy¢ttmtkod®strl v8rt c®l ok teljes¢l ®s®hez ne
®s a tart-s elk°telezrd®snai tc®Y olxi nted § 2t §sa v@@d al
8l | om®mgy a)f AfBasciab el ga hat 8ron az egyezm®nyeket 15
| ®p®s ekkel hal adtak (pl . hogy az egyik orszgg ol
stb.). Ezekre a kissilkek r e ®p¢l tek azt8n a nagyobb egyezm®n)
Ardennes ZOAST terg¢gl et ®n, ahol a k-rhsgzi el si va
t°meges 8tj8r8ssal kapcsolatos elrzetes f® el mek

A jogogatotls8gok hat ®kony ®s gyors 8ttekinthetrs®
egyi k Edby ®t @l sz e mpenm®tnbe-tl hatBalolnamd kal mazott k§
automatikuson!| i ne j ogosul ts8gigazol §8saad ba megpfl djilsat tne A

Ehhez hasonl - -an az ell 8t 8shi8nyos t®rs®gekben a

munkav®gz®s | ehetrs®g®nek biztos2t8sa is fokozh
hat 8ron 8tny %l - mo z ga8 s ai sellret t k e8llll - b carktaadn8il )y.o kA d
kel cs°n®°s el i smer ®s ®r e fenntartott rendszerek
szab8lyainak e szempontb-1 t°rt®nr 8ttekint®se u
egy¢é¢ttmtkead®se k®d eglvrek ®sz2t ®se sor8n. Az egye¢é¢ttm
a mag@g§m®szs®g¢egyi (nem k°zfinansz2rozott) szol gsgl
hogy ahat 8§tomy %l - egy¢é¢ttmtk®°d®sben el |l 8t §s8rraakjadgos |
al kal mazz8k, mint a k°zint®zm®nyek.

A vs8lasztott politikai k®pviselrk k°z°ss®qgi deo°
Franciaorsz8g ®rintett r®gi-j8ban i s azasznutiat ¢
®rdekek k®pviselete jellemzren ink8bb a v8laszt
®rt ®ksorrend 8trendezrdi k, s a vs8laszt . i ®r dek
°nszervezrdr, °nseg®l yzyr aakkctii-viinta8ks ®sz ®&lzeesr vsepzeektter
t®t el e ez®rt hat ®kony seg2ts®get ny %j t hat ahhoz
fenn a saj 8t ®rdekei i r8nti ®r z®kenys®get ®s fi
v8l asztottetkl®pyi seinr kae®s2tan8k a v8laszt- -ik §I
i rgnt.

A magyarorsz§8gi hat 8ron 8t ny %l 8figeelgnymeltathamdi kivild ®s e k
szf® ra mda°H@®g®orat osabb tanul s8g e zr®retz eatze,k hko®gzy°
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rendszeres, ®r de mi kapcsolattart8s elengedhetet
n°vel ®s ®hez. A hazai eg®szs®gegyi ®rrdekds sEermrtv e®@r
k®pvi sal ak®@id & a k (pl .: a k¢l onbozy fogyat ®kkal,
Kezdem®nyez®sei k azonban j:- es®llyel elszigetelt

el v®gezni a helyi k°z°ss®gek t°bbi tagja ®rz®ken

Acivil aktv t 8sban wugyanakkor a korm8nyzat sz8&8m8ra fo
ki mut aanemnyibeda, ci vil r®szv®tellel megval -s2z2tott te
eredm®nyek ebtfHrgaaddltmi8/ggma z d a driagytb bb e & gayr & z cstatbsh8 g a

K ®bntost anul s8g al kal mas | ehet arra, hogy alapvetr
g§tny % - eg®szs®g¢gyi egy¢ttmtkeod®sekkel kapcsol a
1) Az uni -s jogszab§8Ilsy onki nc smaukndSeg ydzhgj 88 yloedgki seb

t°bbsdamesgtk®t ol dal ¥» vi szonyokban | ehet s®ge:

Ezzel a |l ehetrs®ggel azonban Magyarorsz8g mi
8§l tal 8nost - | val 8§l tedlt ®g®sek§ll® nPSbW®Wget f el ada
(ami a nagym®rt®kt fluktug8ci -val ®s gyakor.i
jogszabg8l yi k°rnyezetben helyt 8l Il ni k®nytele
ki hzv8§sok ismerets®lan . nédmki v®t el es szab8lyol
hat 8rokon 8tny ¥l - egy¢sttmtkoed®s atestre szab
sokszorosan diverzifik$8It hat 8rr ®gi - kkal ren
ki emel kedr jeyeamors®Yd . ®Maa szomsz®dJdos orsz§
adotts8gait ®s fejlrd®si saj8toss8gait i smer:
el t®rr, az adott ter¢let saj8toss8gaihoz i ga:
2) Az 1) pontho®@s s3ymBeoml| abhb-1 d&a°yetkaerreern el t®r
tari f 8kkal dol goz- hat 8r ment i ter ¢l ek ek sz
megteremt Gdfas zkbBlisdood goz8&s 8t 1 g®nyl i, el l enke
el sz8mol §ssal | &ragye g ktotdmisk®@p®@®xedlkenek vagy s°
|l esznek az egyi k f ®I sz8m8r a.
A nemzet k?©?zi betegmobilit8s magrydarr,oresgatgii |lhek @rz
Yot ) 8n megval -s2tott adatel emz®sek eredm®nyei g1 |
Az 8gazat.i igazgat8§s 2005 febru8rj8ban ®s 2011 s
A 2011. ®V i azonban a 2005. Avivgrzk®pebt ameml| a
Magyar or@sz&gdt el ®v el mt k°dr hat 8ron 8tny %l - eg®:s

egy¢ttmtked®sellen k®ak2 ae2t00&6l emz®s t ®r k®pezte f
®vV i el emz®s erre in8drk @te nelteemrzj®esdit akzi .OrMz8gos Eg:¢
k®sz2tette az 8gazat.i szakpolitikai d°nt ®s ek me
Eur -pai Bizotts8g 8ltal az I r8nyelv hats8lyba | ®p
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adat el emz®s, a bizotts8g 8l tal megadott szempont
81 I ami szervektrl nem siker ¢l t beszerezni a K ¢
el emz®sre al kal mas adatokat, 2gyl argegertdehkeg®s me

rszIl etess®gt friss el emz®s.

A2005-°s f el m®r®s | egfrbb k°vetkeztet ®sei
1) A Magyarorszg8§gon fekvr ®s | 8r - betegk®nt el

2)

3)

4)

kevesebb, mint19%gt teszi k -kl | S8A8sBranbat lmgdnyabblndnt e k ar &
a fekvelblegtegsban ( Okallsgemb®#n).faz 0°s7s4dze% Magyaror s
el l 8tott k¢l foldi doent-gt)r°ob®gwRyg®t | éd mpdat ggyi 7|
nN®met, a r ombBomt emegzern b teszik.zZA blors§hry §&ktokk , hor
osztr8kok, szlov8kok ®s szlov®nek 8pol 8si esce

Tel jesen term®szetes m-don a k¢l foldiek ell
magyar megy®k ter¢lAetf®nl dk @ ¢t a hkB°8zl eddsi &g o ms z ®
ter¢letekrrl ®rkezyr kel foldi betegek magyaror
A hat8rmenti tergtz®dgdekrkrzel® kiezmkbk®Ppeg§samuaaon

T a n®met ®s a rom8n betegegyobbzs8gdndoel §& i

811 meg az orsz8ghat8r ment ®n fekvr megy®k
hogy ell 8t 8sukban a frv8ros j8tssza a | eg
1T a szerb ®s az ukr8n betegek el l 8t 8si eset:
ment ®n f ekvr megy ®kben magasabbak; az r
kisebb.
A terg¢gl et megoszI|l 8s a foldrajzill BPzeéen@®dgz an

saj 8t oats 8igokk°vet:
T a n®met betegek ell|l §t8sa az qnl=ez®g HBayam

®s Somogy) mel | et t ol yan ter¢l eteken
i degenforgal mi °vezetnek minrs¢l nek (Bud
megy ®k) ;

T az el oszl 8si t ®r k ®pek al apj8&n viszont a r

t Yal %l szembettnr (Budapest ®s a hat8r ment

®s Debrecen).
Ez a fajnemzedtoesmzk ®&nst az el | 8t 8s c ®lajsajtet, j el | e
amennyi ben a magas mobilit8s¥% ®s tudgyssal ®t sz 8§n
°sszef ¢ggr akut megbeteged®sekrrorl, a roms8n,
eset ®bea®lprdi g, tervezett Yggphegyvkezel ®Rek¢l f°
fekvr-eet 8g8sok s¢é¢rgrss®g szerinti aneepgtos z| 8s
egy®rtel mten al 8t 8masztj 8§8k: a n®metek k°r ®be
szerbekn®l 40% ®s az ukr 8nokn§l 32% a Ss¢érgrosce
fekvr-beet 8g8son bel ¢ .
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6. S8Arkh¢fFBekhdbetegek esetsz8m szerinti megos

100

90

80

70

60

o H siirgos

<l O nem siirgés
30

20

10

0 T T T
Nemetorszag Rom ania Szerbia és Ukrajna

Montenegré

Forr8s: OEP (2005): Helyzetelemz®s a hat8ron 8tny

5) Az egyes nemzet.i csoportokon bel ¢ az ell g8t 8§
al apj8n hkhksahkt ®k? ere®@nuettheakt uenlkl,8§ta8 s 8r a ugyani s
h-napokban ker ¢l sor , a rom8nok, szerbek ®s
egyenl etesen terheli .&A ham&in, elslz&tr br e@sdsakr
tel jes2t m®nygl?s dbt®y Vb ems akkk @am®s azzal magyar 8§z
szabads8gol 8§sa mi att a tervezhetr beavat ko
tel jes2t m®nyg®r b®ben a nagyobb kil eng®st a

viszony2tott nagyobb .ar 8nyn8@&naekt e k e hteetl | be & t thf

augusztusi cs¥%csa viszont egy®rtel mten jelzi
®ppen akkor jelentkeznek ell 8t 8sra a | egnag:
szabads8gra mennek, vagdejs®m. ny8ri szabads8gc

7. 8Arke¢l foldi fekvrbetegek el l 8t 8s8nak szezon.

800

700 B
L /\'/ \
o _'/l-\__-»

Ny | [—e—Német
—#— ROoman

400
Szerb
300 s
/A Ukran
- \
100-—7f‘
0 T T T T T T T T T T L
c o = e — c = a - > o
2 2 2 &£ = 2 = 2 § ©°o =2 8
For OE®: (2005): Helyzetelemz®s a hat8&8ron 8tnyw - b
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6)

7

8)

A felRer a | &LrllBat8sgpan iegyalrBeatr megZdonos jell
mut at - ter ¢l et el oszl| §8si ®s szezonal it §gsi

j 8r - beltleyt 8sokra z° mmelll 8t 8 seokkvhrolze tkeagpc sol - d - a
(kivizsg8l 8sok, diagnosztikai beavatkoz8sok) .
A k-akhs8izg®nybev®t el ®nek az egyes nemzeti csop
al 8t 8masztj8k a n®metek turisztikai ®s a r om!
c®l Y4 beutaz8saira vonatkozel k8wv@&shenoteket POk te t
ugyani s el srsorban a traumatol - gi 8n g§pol j 8k
S®r ¢l ®sek miatt). A rom8nok ,masgzaesrane kv e&se tu kar &n

A rom8noknak ny¥ tota, °sszzar kd K r8dl&lsH 13303, 6119 (%
%a ®s az ukr8noknak nylaj tsoztitl ®sd smlikgsy heglallodmo§ s

nemzet.i csoportban a csoport tagjainag&t ny¥jt
csups8n n®gy beavatkonggytgyg8ezht, (sep@®zeet |
®s traumatol - gi a), amelyek ar8nya egy¢ttesen
52, 9%, az ukr8nokAS8l SpeddtiegTIbaAn a n®met ek
reumatol - gi ai edl M &8It -8§8sz22 nitd gy ed t ¢kl en tanul m
gy - gyfszrg§l t at 8sokhoz kapcsol -d- an, azok K i

rom8nokn8l -eal 1j88&r8-sbeitge®nybe -dviRagen -®zti sao kfte K v rebl et
indokol t 8§k a te¢drgy-gy8szadt swgyaries §me g e lmi
nemzeti csoportban az els r °t beavat koz§8s kozott szere
el srsorban m&m rt s;drbetegs®gEkeki ndiopxiokuw $&n k?©°
eszkwazgy gy-gyszerig®nyes ell 8t 8§sok.

A fenti nemzet. csoportok tagjai eset®Wnhen az
al apj 8n ker ¢l t sor . Ezeknek a d°ntr t°bbs®
Eg®szs®gbi ztos?2t §si Al ap sz8m8ra to°rt®nr Vi
egyezm®ny) al apj8n azonban az el |l 8t &mpk k°It
viselte an®l k¢l , hogy a k°lts®gek visszat ®r 2t
tovs8bhbi jogc2m eset ®ben (Seg2tr Jobb) pedi g

r®szben t®rg¢ltek meg:

T Magyar biztos2t8s egatl ®&k elzwillged a zb eflil 8« t8e
adott szem®ly j8rul ®kai azonban nem felt ®t
ugyanezen szem®ly sz8m8ra ny¥jtott ell 8t 8so

T Az el sz8&8mol 8so0os egyezm®®hpdBsok smegt a2 tt BN
Vagyi s a magyar Eg®szs®gbi ztos?2t §s Al ap g
szol g8l tat-nak kifizetett finansz?2ro0z8si d
t®r2ti k meg, aki kn®l a Maglyar®rs@migygen il 2 18«
rendelkezik.

T A befogadott, a meneke¢l tt S®uusat me@®ekl mMez men
magyar Eg®szs®gbiztos2zt &8s Al apnak nem ker ¢l
kel ts®gvet ®s d@gyBmBgigkmi e ez &ddkiizuno®ss?zt j a.

T A nem biztos2tott, il 1l etve a t8rsadal ombi z
i g®nylr szem®ly ell 8t8sa %»gyszint®n nem ter
az il yen szem®l vy az 8l th? avetgl ®nnycble nvaegtat

szogp 8§l tat-nak. dgyszint®n ebbe a k°rbe tarto
®s Magyarorsz8g k°z°tt nincs hat8lyos egyez
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vagy van ugyan, de val amil yent ekkm8let Pbgmna
al kal mazhat -

T A szoci 8l politikai egyezm®nyek alapj8n nyv
Eg®szs®gbiztos?2t 8si Al apot terheli k, azok
form8ban nem sz8m2that. Magy-aagBbk&8mnak sas8
k©zSizler bi Bkwradj M®sval van hat8lyos szoci 8l pol i

T A Seg2tr Jobb 8ltal tS8mvgrataztEg®S ZpB®gikz ké

terheli, tekintve, hogy a Seg2¢gy JOe@dbb®azvEIll
8t a hat8ron t Yl magyarok helyett.
A fentiek figyel embel IV8tt&d ®veldi mt efte@bveenb eadze gal 8b b
A Rom8ni 8b-1 ®s Ukrajn8b-I ®rkezrk ell 8t8s8nak |
el8§B8adk 3-B145 i Wl etB¥te eyy.e2bn®Adyteispijkaugcaznm s¢dgr ss®g
keret ®ben ny %j tott8k) . A rom8nok t°bbs®ge ug
jogviszonyban8 | | , azaz valamilyen m-don | 8kul P&otkfszghn

(41,21 %) meghaladja az egyezm®ny al apj8&8&n ell 8to
a romg8&nok magyaror sz§8fgael mearstl tz keoldI8&Sta8 sokr 8magy

valamilyen d egy kor i vagpymaghktau ®lrisg §gt ®smuenk ak ®géAsol hat
rom8nok terg¢l eti j el enl ® ®r e vonatkoz- kor 8bbi |
magyar biztos2t8s ar8nya a szerbek ell 8t 8sa k°o°r
hat 8l yos egyezm®ny [eilztroks2®londela d ehepgpke®@®®shi® (1
el l 8t 8sban viszont a | egt®bb beavatkoz8sra magya
a t8rsadal ombi ztos?t8s, sem az egyezm®nyes part.
t ®r 2 tl@sk°teel | 8t 8sok 8ll nak a m8sodi k helyen, az
helyre szorultak (kevesebb, mint 20 %%z el | 8t 8shoz t 8mogat 8§st i g®ny
nemzet. csopofr®@baa jaSeflelktreggn 8§l i s aF elkbvdgbeelt et t

el l 8t 8sban t8mogat 8sb- | az °©°sszesa, ram8r s§kkamms

8l |l ampol g8rs8ga4 esl |82 0t$sBeD3%kr 8§n 8h!|l a®paleg g g
J8r - beeltle§ggt §sban ugyanez az ar 8nya maea belkn:®la 1rdgn
ukr 8nokn§gl 9, 37 %.

A201tes f el m®r ®s | egfrbb k°vetkeztet ®sei

1) A t ®r 2t ®s k°tel es el |l 8t 8sok piac8nakA tervez
Magyarorsz8§gon a beteg k°zvetlen t®r2t ®si k°t
®vesol umene ®vrrl| A®Rerel g§Pkkenk adatszol g8l t e

teljes?2t ®se azonban nem teljes k°rite,s mi®uwelt ®sz
kateg-ri8ban) jelenelemagadEedhak Smimattg ed zant kKB
magyar k°zigazgat8s nem rendel kezi k olyan meg
ezen eg®szs®gipari pi aci szegmens fejleszt ®s
v®gezhetne.

A megelrzr adatfel vet el idrszak8hoz k®pest
szol g8l tat 8sok k¢l foldiek 8ltali i g®nybev®t el e
Az Eur - pai Uni - tags8l |l amai k°ozg¢l el srsorban

vesznek ig®nybe t®r2t®sk°teles ell 8t8sokat he
Magyarorsz8gon ig®nybe vett ell 8t 8sok ®rt ®ke
szerint 250 ®s 450 mil i - forint kozo°ott mo z ¢
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2)

szolg8ltat-k a finansz2roz8si dzj tl ®t8el lteakt ns®lt
i g®nybevevr kkel szemben.

A magyar &ell 8t8sokat i g®nybevevrA keltfegl d§ letka
k°zvetlen t®r2t®si k°telezetts®g, il 1l etve a
i g®nybe vehetr malgymir@oac saz $ttg@rl 2.tk @ 48kt%8tse |l es el | §
az addi g |l egnagyobb i g®nybevevrnek sz8m2t -
i g®nybev®tel.i adatai cs°kken®st mutatnak.

T Rom8nia eset®bhenceathakRonis ®ai §&EYH, mi v el
bizt oks2maogytear or sz8gi el |l 8t 8s8nak k°lts®gei

eg®szs®gbi ztos?2t §s 8l 1l ja a r end eberet al aj
Romg&nia fel® az OEP m8r 136,4 milli- fori
i g®nybe vett lk%ad!l e3 0 8mi8lsloik:, f®sri nt ®&r t ®k
el rzetesen enged®l yezett, tervezett ell 8§t
T A n®met betegek t®r2t®sk®°teles ell 8t 8s8nal
hasonl  -an csé@&kkmagyarO0L®szrrl 84 kihivlelt ied ®§ |

eredm®nyezve a n®met biztos2tottak magyar
el ]l 8t §s8®rt .

A nemzet.i rangsor 8t alakul 8sa a Magyarorsz§
i g®nybevevri teki rit et ®beel eits &gtinddSa BWEIBK.0 B pi e
adatfel v®tel kor m®g jelent®ktelen Szlovg8kia
egyi k |l egnagyobb ig@nzybesevej ®ovm®@ vEaULt- - gys8rba
magyar nemzetis®gt szl ovs8k 8l |l ampol g8r ok s
°ssizedr n°veked®se miatt). A Magyarorsz8§gon m
v8l -), de 8lland- | ak-hely¢gket Salapékl 8b8rea
cgyel et i ®serhks8gtodnsdao zeSsseat e n k ®®k s ®g e t, mivelkegaeno t t

el |l 8t 8sok finansz2roz8s8ban a helyben 8l and:-
s ezen ing8z- munkavs8llal-knak nincs magyaror
A rendel et ®s irg8nyel vi el |l 8t 8sok Vvi szon
meghat 8AMagyaros z8gra ir8nyul - k¢l foldi ®s az EL
betegforgalom tekintet®ben tov8bbra is a reni
betegmobilit8sra

A |l egnagyobb ig®nybevevri ker AaMagynpagBar s m&imrk
i r8ny forgal mon bel ¢I v8l tozatl anul az i ng8§
szerinti el |l 8t 8sha MagyaghatsgB8gon. dol goz- k ¢ |
k¢l felden dolgoz- Magyarorsz8gon | ak-26 sz 8ma
ezer).

A magyarokk ¢ | f ° 1 di el l 8t 8s8nak kARIma®Pyaer tivAtbhdgs %at
kel fol di el | §(2@8l68enm:k e&rPd e ds®@Igyeezett kel foel di g
egy ®b ki ad8sok 3 ,a&8 Emi®slzis8®rghi Z0osht §si Al a
el | &tr8s of ord2tott 9q201Dzee 2 Ok8i antli 8l sl GrBankd &8 i -G@ i At %
teszi ki.

A k¢l fol diek magyarorsz§8gi el |l 8t §sa Az, de
Eur - pai Uni - val amely tag8l |l am§8ban bak zt os 2t
kol t s ®egnBidlet aal apj 8§8n a magyar eg®szs®gbi ztos?t
megelrl egezi. A megelrl egezett -konaB8sz2mem §
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vonat kozi k. A finansz2roz§8st a kel foldi bizt
2010ben a magyar eg®szs®gbi ztos2tg8s 2,15 mil]l
kovetel ®st a tO°bbi tAa gl89 Il tasn@®p@ k Os ZIieOh®etnt. nr t |
kel foeldon el l 8tott magyar ®s a Magyarorsz8§g
sz8m8rfak kad®s e mi att (ut - bbi eset ben az i g
jogc2mei nek az elrzry pont ban hivatkoAott 8§t
Magyarorsz8gon v®gzett ©°sszes el §t8§8sbahj es
milli -k®vbethd gte8§sban pedig ~ 2,5 milli-:-/ ®v.
eg®szs®gegyli szol g8l t a0 Ok Pys-sgzyekseezne | ®ssut p 8my Yaf
bi ztos2tott -ddn ViaQsyda ®r ea k0, UO0f © | di biztos2ztottak
eset sz8BE@®sazzs®gbi zt os2t §si Al apb- | finansz2r
°sszes esetsz8&m8nk teAMpBagDSOR 7RI fOl dit el
(2008ban ez a Si - foki V8rosi K-3r kg2 fobdt) Egvyn

|l egt ®°b®niynta@omban csak kevesebb, mint egy tu
Magyar orag Esgobnet egeknek ny% tott s¢rgAss®gi €
uni -s tags8ll amokb: | kifejez®dst an bgytopysRkRdezeluR
enged®dbyxBVELL12 |/ S2 |jé®tkezyombhategakhysatr88ma ®
kol ts®ge ®@aenrR0®5nr ®vi 20 esettrl a 2010. ®v i
kapcsol - d- kel ts®gek, mel gekatz &I mgggar | dg P
bel feldi finansz2roz§8si m®r t ®k szerinBvia szol
~ 35 milli- forint, vagyis a n°veked®s el l e
kel foeldieknek ny¥jtott el | 8ntlPH3%ak Ebbres | B? ha
hogy a k¢l foldiek 81t al Magyarorsz8gon i g®ny|
kel ts®gek nagyobb r®sze is a s¢rgrssoegi el | §

el entkezi k. A tervezegtzt§ja8lrlu§itZko Rz T®wek ap @S (
egyedi hat 8seork L @tlt. or2s0208/gb - | ® r-tkreazres zt p | baent t e§gcei |
amelyek ©°9sszes k°lts®ge meghaladta a 190 mil
betegek el l 8t §8§sa, bhaaoan 20006 m8mabeaelrsr(kjoogdzab
|l ehetrv® a finansz2rozAtendelekal apdrEgme d®y yeylk ¢ 2
magyarorszggi gy -gykezel ®sek ig®Cnghmhesmekwpi f b

—

bi ztos2t- - kkal s zembemg e®eM rezed 2t ethagy aglorrrse §
esetsz8ma ®s k°lts®gei al apj8n ebben az el
i g®nybevevr (a k°vetkezr 4 orsz8g wegyg¢tt i S

egynegyed®t teszi ki) .

4, t 8§ Kli Szza8tml 8§ zk8esmo KE 2101120 nyomt at v&8ny al apj 8n

SSZ. ORSZzZ¢ G SZEMLA Dy FT
1. Rom8ni a 76 29838088
2. N®metor sz 13 4977098
3. Hollandia 6 391439
4. SzI|l ovs8ki a 2 178915
5. Lengyelor 1 11859

¥ssze 98 35 504 099
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Az ®ves k°lts®gekbrl ®s az el l 8t §si eset sz
8l |l amokb - | enged®l | y&lgl Magyadarcd 2Q®ekar ®t knde
el |l ed@reen j el ent hetnek fennakad8st a .magyar
Amennyiben ezegyes speci 8lis ell 8t &8st ny %j t - szol g
m®gis ell 8t §si gondot okozna, akkor a=a el |l §t
k¢l foeldrrl ®rkezr betegnek el rnpzebd&b®fs es2t ®s
eb2r 81 8§s ®r§ eilm®bemat koznak pl. a magyar Vv§8r -

egy magyar eg®szs®gg¢gyi szolg8ltat:- az enged:¢
eset®n az ell 8t &8st csak a magyar ebhikz ts®s 21 ont® a
tudng8 ny%wW tani, k°teles az ell 8t &8st megtagad
hogy a gyakorl atban a betegek az rket (poten
egyeztetnek a szabad kapacigB8§§sakr kl r®sz®Pehkkt
elutas2t8s eleny®szr.

A 2011. ®vi oklogmBd®dsa nt ;méesSubdwiipzosngt &olktk a Imagyd&d r ul t h

biztos2tottak nemzetk?©ozi betegmobilit8&shban ‘
i smeret ®hez.
T A magyar tbhakt oo®btid i t §si hajl and- s8ga az
alacsonyabb.

8 8AzEbWs 8l | amok polg8rainak eg®szs®g¢gyi mob

Hajlandé lenne mas EU-allamba utazni orvosi ellatas igénybe vételének céljabol?

Igen B Nem B Nem vélaszolt

ioff > 5 o5 Wiolf5 7 1 B 7 SHEEDEE
13 192121925 |
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T A dontr ki gtka®RYgeis &l zae |IABs °htadaeig ghyia&mnoyra .b b
a beteg hajland:- k¢l fel dre utazni ®s ottt

Bhaz8§j 8ban nem el ® hetr a beteg sz8m8ra :
Bj obb minrs®gt ell 8t 8st k2v8n ig®nybe vel
Baz adot ts zealklosto&sorta neves specialist8t Kk
Bgyorsabb a hozz8f ®r®s az ell 8§t 8§shoz;

Bol cs-bb az ell 8t8s ig®nybev®tele.

7 http://ec.europa.eu/commfrontoffice/publicopinion/flash/fl_210_en.pdf
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9. SArhkel fOI di gy - gy kebarel ®s motivs8ci - -ja az

Az aldbbi okok kéziil melyik miatt lenne hajlandé masik EU-illamba utazni
orvosi ellatas igénybevételének céljabol?

sajat allamban nem elérhetd orvosi ellatas igénybevétele 01

sajat allamban elérheto ellatasnal 78
jobb mindségii orvosi ellatds igénybevéiele |

ellatas igénybevétele egy neves specialistanal 69

ellatashoz vald lényegesen gyorsabb hozzajutas 64

sajat allamban elérheténél olcsobb ellatas igénybevétele 48

F or r § sbhordet health services in the EU. Analytical népo

10 8Arhazai ell 8 8sokkaban val - el ®gedetts®g

Elégedett az itthon elérhet6 egészségiigyi ellatassal

Emlitette M Nem emlitette O Nem valaszolt

i w7 | gy i wallviliyy 5] & [E] E Eﬂ .
., 7 12
LEEEEH I TLTET ! z

CAb bl 3L, il
O 31 ‘A ]
4 4
98 97 96

02 90 90 89 89 88 86 84 83 82 82 81 81 80 78
72 72 68 68 66 64 63 60
59 s

4542

F or r 8§ shordet health services in the EU. Analytical report

A magyar v8l aszol -k wvalamennyi kel fol di gy - gyk
motiv_8 ® atkarkt°oz nalkize gayneesn niyn deknoknak ki sebb jelen
mi nt az EU t°bbi orsz8g8ban ®Irk. Vagyis egy esece
sem jelenten® azt, hogy a magyar bet egle&kz gle®xnt
|l ehetr s®g®v el

Ezt a fel m®r ®Gseéen av®gdan®RO00®s a betegek hozz§g§I |
j el envt8rlsteonzhanhoak f siggv®&ny®ben, hogy a hazai el | &
mi Il yen megol datl an Ip.r obbrl nrRerk8 k&k aV § Istzoezrdsersggk a k 8r a
hogydaz i d®zett fded MRa®parszeei egek csak a rom8n
el ®gedett ebbek, ®s ezzel az ®rt®kkel a magyar ¢
8§tl ag8nak.
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A hats8ron 8tny¥% - betegmobilit8s elvi keretrends
csak akkor | ehet teljes, ha el fogadjuk, hogy abb
ment ®n szervezett konkr ®t e/A 30Q5tHh tt mt kRPstl eR®s0elkI® § ¢, | bte
el emz®s e t eakadnost ®sbkeatsem®gt (a mtkedr egy¢tt mt
el emz®s azonos2totta), amit ez®rt Y4j r abeneal kell
szolg8ltat-k k®rdré#¥g§kasdaedmsitr ®akk ovrol hagyam®r t ®Kk b
k®r dr2vez®st az Orsz8§gos Eg®szs®gbiztos2t§s P®n
sokkal t°bb szolg8ltat-t ®rintett, ®s a szolg
v8l aszad§8st20l18bA n)mosnegi s m®t el t kd®a d rp?rvoejse k f e lonb@re
jogi/ladminisztrat??valkostB8kabb miat ®z me®mak K& Ir-ben
al 8rendel ts®gre hivatkozva) sajn8l at os dhetettal ac s o1
sor . Az eg®a:IdPM@gyieknek c2mzett ®s a hatsg8r menti
egy¢ttmtked®seket me ez -tl°21tt-° t K &rkd rk?iv,etde shalt38r o
eg®szs®ge¢gyi egy¢ttmtked®seket g®yitki mk®z M®hyYy i
adatszolg8ltats8s mellett figyelembe vette¢gk az eg
egy¢ttmtked®sek t8mogat8§ss8&§ra sz8nt fejleszt®si f
hi 8ny8ban is k®pesek°wWdmRstekk bd zlo@tyezsr meRg y Ltktt mta z o 1

Emel |l ett aalpatogrikmespm@&mi | i k8§sh&z aRr k®petitsel ri ve
®sszesen 4 interj %tszi am®Iny efki ggreedém®ry eviat t ¢ nk
|l evon8sakor.

A kor 8 mb ®kegoktosabbme g 81 | ®dpmeBgak ma das khRelkykelzlk kk

1) A hat 8ron 8tny%l Magewayricdrtat kP dil®slejkes .WMat 8§r sz a
orsz8g kis kimaegy erdd@seszyS®kia tstz i a tre®snzitn dveegsyzi kiel
egy ¢ totdntske k ben (nem csak a k%zvetlen¢glA az or

hat 8l yos hazai jogszab8lyok biztos2tj8k a hely
sz8m8ra a hat8rmenti egy¢tt mt kroc®RisGResve@i adtl®taaze h o z
jogot. Ezen egy¢ttmtkeod®sek a helyi ®s region

el l 8tand- feladatok mindegyi k®r e kiterjedhetn
biztos2tand- eg®szs®g¢egyl et & 81 §s mmkz sezgeyrevt et zmi@ s

r ®s z ®t k®pezi, val amennyi °nkorm8nyzatok 81t
alap2t:- dokumentum8ban °ng8ll .- tev®kenys®gi tel
2) A hat 8ron 8tnyvl - eg®szs®gigyi s zlofboggl®d t at - i
kettrs. A |l eginkg8bb ®rintettek, eagyarz®sma g uakz

eg®szs®g¢Qgyi szol g8l t(aetb-bke eag ykePtrtbnet kt°adr@soReti k a
a k°z°s k®pz®si progdamak, aal @Ben&kbpabbs kbbb g 6 |
p®l d8k al apul v ®t edlste.),ns stro®vs&tb ia zmuengkR®szwsz®g ¢ g VY i
egy¢tt mt k°(daRes e.ksedzehangol t betegir8nyz2tgst |
l egke¢l onf ®I ®bb®iteiviekaIndhitatPebat 8t syl g8é g @s z § ¢
szol g8l tat8si egy¢ttmtked®st megal apoz- c¢c®I ol

szeepelnre k, mi nt p®I| d8dnmlz amz &af Umod rr8sisziergd®8 a mi n
vagy a magas felszerelts®git eRp®stzesc®hgngs gkyaii isnzt2
kial ak2hgsir ment i egyécttmt ko d®si progr amok
t2pus¥% tev®kenys®gekre p8ly8g8znak p®nzt az eg
fejlesztenek k°9z°s t8vdiagnoszti kali rendszer

eg®s zsi®gsszgoyl g8l t at 8si rendszerek gyakorl ata |

62



JOGI AKADCELYMENTESCTES @Hamamudr khe

/‘\CESCI A hat8ron 8tny¥ - betegmobilit

5.

hat 8ron 8tny %Yl - mobilit8s8ra m8r I0&rtegyiknek p®
ol dalon jellemzren az 8ll ami, a m8si k ol dal or
t §Al §rzaat8r on 8tnywl - eg®szs®g¢egyli egy¢gast mt ke d®s |

k®r dr2vez@®sreogirsamokCBaCdat ai al apj 8n

SZOLGELTATDI TEKEDEST) SZOLGELTATESMTESYESTA
| NTEZMENYFEJTLERR§ATEETE BETEGELLTCEIREL ETE£ N:

Fel szerel ®s/ mtszerekF°l drajzi adotts8gok ki ha
v8s8rl 8sa/haszng8latek-rh8z a hatg8r m8sik ol da

Kutat8s, k°9z°s k®pzd

\

Az eg®szs®gbiztos2t§gs kol
(eg®szs®gbi zt ocasd?8ts8s ih akt 88rrto

Egy¢tt mtked®s ment ®s/ bal e

Il nt ®zm®nyes2tett k°:

t er v ez @srdef absevaosies)

Szakell 8t 8si egy¢ttmtkod®
tag8ll amban | ®vr i nt®z m®n

V&r -l i st8k k°z°s | ek¢zd®s

Onl i ne egy . tapasdtalaitser® s

®s

On-l i ne egy¢ttmtkeoed®s a die

k®pz®s terg¢l et ®n
ter¢l et ®n

M&r 2@05° s Oorszsg8gos f el m®r ®sa niefghelr §zsattbeant e s z
tev®kenys®gek mindegyiske8gj eé®réamt ebahs &g GWaegly amf
§tny %l - egy¢ttmt k°d®s ek c®l kittz®sei ben, u
megval -s2t8sa nagyon k¢l onb®zry szakaszba jui
vE8s8rl 8§8saghtakzBadmt az adot t®nyrsj elat sizbrozsakbd
t8v¥% int ®zm®nyi egy¢cttmtk2d@®gymBszoat ¢ hem®w al
to°rt®nr ment ®s/ betegsz8l12t8s ®s a szakell §
dekl arg8lt c¢c®l, de rendszer§zp®lfda. mAnded®s gs ¢
k°l cs°n®s elismer®se alapj 8&8n v ®gtzaegtst!l | maana\k & tak
(formanyomtatvs8nyok alapj8n szigor¥an meghat
ill etve a Magyarorsz8ggal oegyépgo®Rhkpnés (Kapes
ki z8r -l ag s¢rgrsso®gi esetekben) °sszef ¢gg®shb
i g®nyf el m®r ®s hez ®s tervez®shez ketrdr t evd
megerrs2t®sre szodvullnnake.n nA il @ggby& bt 2t snet'ikiBtde 8§ t e
tev®kenys®gnek a ko°zo°s k®pz®s/ kutEazt 8t -&sbi a
tev®kenys®gek mindazon8ltal nem korl 8toz-dna
tev®kenys®gforma sem emel hetr ki mi nt ak®nt .

A20052 012 Kk ©Ovz %tgty ¢atkttntt k° d®s ekett @s t aZmeglgly @K It entt k
azonos?2itbjean. 1BOON k°dr ®s 2 tervezett egy¢édttm

orsz8gban, 8§m ezek k°zg¢l csak 4 mtkoedr ®s
eg®szs®ge¢gyli szol g8ltat- -k az egy¢ttmt koedr p
szolag §lst tev®kenys®g ®r dek ®b en | ®pt ek k aj
egy¢ttmtked®sben vagy nem (csak) eg®szs®gy¢
eg®szs®gQgyi szol g8l tats8sny¥%jts8gs e2®I1j18vka® z tmt
tovs8bbi 22 egeg it mf kz® ®ame | ®ta hat 8r on 8§t ny ¥
t8mogat - fejleszt ®si forr8sok felhaszn8l 8§8s8§v
egy¢ttmt keod®s, a-milleve la welness u rgiyz ngwys t szol g8l ta

szol g8l tatf-aj,| ieps zkk@ystza®is§s c ®l Ya egy ¢ttt mt k°od®s v
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A20122018 k°z°teki ntdets@a&kn 8rnyalja a k®pet, h
szol g8l t-ag-Ka20Phkorm8nyzat. fenntart8s¥% eg
fenntart8sba v®tel ®i g) kj eHdte§mzone n§tanzy YA n k oer gnt
tev®kenys®g®hez igazod- , azt az eg®szs®g¢g
egy¢é¢ttmtkod®sekdArz ahkh&@Pmdmy akt okki .eg®szs®ge¢gyl
minrs®ge azdhbAanf 2I0yl&2m8n megs behmtz, °cns8Ud&n (snze
k-rh8zhoz integr8lsamakmdkdalrnk jtSekibret etg®ben

tov8bbiakban az °nkorm8nyzati kezdem®nyez®st |
8tny% - eg®szs®g¢gyi szol d &bkt astz-eimp®sn tsjz8obl-gl §litr;
v8l.Aak8l |l ami fenntart8sba vett int®zm®nyek a

adatokat sem szolg8ltathahaBZBki P&®Y It @int, § kh aa ¢
Amennyi ben az 81 1| ami f ea®steknmrte8d sa 2lgg | yhiatloe 2 d
hogy az 8§l | ami fenntart8sba v®tel a kor 8bbi

befagyasztotta. A z 81 1 ami fenntart88sba v ®t el -t a az
kezdem®nyezr k®szs®ge zn eS8 |taarli §latz guatt aS8ts bnaa. g 8An arka
i gazgat 8s hat 8r on 8§t ny %l - eg®szs®ge¢egyli szol g
kapcsol atos ismeretei (az inform8ci- -k ©°9sszet
tapasztalataink szerim e m h khegd208° s s.zi nt et

A szerzrd®ses szintig eljut: egy¢ttmt ked®s ek
Vaszary Kol os K- r h§8z ®sgyakorlataztdkiot vigskaniveliennBk! v e r a
gy°kerei egy kor &8bbi, dzvakkarPit°Btderzieazi d®s

vissza.A200cben | ®trej°th bBahpdesbhat st ®v@®nam@®gsony
szimbolikus szintt#esbh®tvedkmbemi liintd&1d ta foPal 0 d ®s n
Dtvera felv8s8rpltgyaasidertar gemotBtrh8z m§
eg®szs®gbi ztos2eg a®mggBl Mapoogsta. mMEnnek k©°s;

biztos2totti jogviszonnyal rendel kezr szl ov ¢
megfigyel hetrigUeg®azern 201endi ,;aet ®megt sl sz
felett 8lland:-sult. A trend megvsg8ltozg8sa fel
jell emzren magas sz8m¥% szl ov§8kiali eg®szs®g

Vi sszasziv8rgototbziv®ggleh@hbaotegjelentrs b®r

11 8Ar¥Waszary Kolos K-rh8z dtver8s esetsz8mainak

Szlovak betegek esetszama (Esztergom)

251
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217
=210 - =211
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Forr8s: Vaszary Kol
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3) Megfigybhh&tpna8§tny¥%l - bet egmalbisl®id®EAKa nt enzi
2016ban 2, 2017ben mS8r 2,1 milli8rd forint koteleze
tekintetben meghatnBrgozZ8.ci a mMmMan&kaaerr a tanul
idrpontj 8ban, 2018 v®g®n t°bb miAuszA0 i Ebraean

| egnagyobb r®szt a nyugati hat8r menti t ®r s ®c
Megj el ent ek az egy®ni el |l 8t 8§sszervezr k, a l
betegmozg8shb- | nyeri k a bev®teleiket. A kel et

ukr 8n ®s r onk8 nmag y apr8ocri sezngsgei bejelent ®s ®v el
szem®ly bizonyos °sszeg kifizet ®sek rytoyn8mo ama ¢

jut, ®s a kezel ®st m8r Magyarorsz8gon veszi

p8rk8nyi (QgkMarovbkEbpo elterjedt gyakorlatr |,
ot t nem tudnak el l 8tni , automati kusan Eszte
magukat d!ver8soknak. S b8&8r a jogviszonyt nel
madnem t ®r 2tik meg az 8r 8§t . Bal assagyar mat es
jel ennek meg: i tt i's nr a szlovs8kiai gy - gyk
n®vekvr terheket. Ez®rt kezdem®nyezt ®ki a gytc
egy¢ttmtked®sbe: az ottani kezel ®seket vehet |
javztva a szlov8k biztos2t8si p®nztS&r egyenl e

A fenti p®l d8k jelzik, hogy frk®nt az wuni - s
szabad mozg8s8nakol ghebt o® ®®t @lPeekvr feszgl
tartani a nemzet.i eg®szs®gbi ztos2t §si p®nzt §
|l esz reags8l ni

4) A hat8ron 8Stny¥ - egy¢ttmtSkdI d®®Rak megrf i lggteil hlee
kettr Azd@igjedt gakor |l at szerint ugyani s a beteg
egy¢é¢ttmtkoed®ssiomgat@®@dos tag@d lembpks kRae gt ok
megval -sul -k)°,z°salhaami8mrtr aal tag®l tamo&l kézpPtti (
§t2velr) egy ¢t zm®lYY d®$ e ksezto,] g8 ®at 8sokat egya
kor 8bban m8r skzen veollu®gzAet2000r sz8gos fel m®r ®

Magyarorszg8g r®szv®tel ®vel zajl- hat8ron 8tny
egy¢sttmt k°d@&sRak ®ert ethimmedr ®s nek megfvell ehat §yako
8tnyw - eg®szs®g¢gyi szolg8ltat-i ®s szol gs8lt
®s a t°bbi s-tagq8§k®Pdms sEGMNgS8I tat i kez°ott al a
mM®g nent aB@Tm szomsz®dok szolgs8ltat- -ival ®s a
8l | amokkal i's A{lag@y démenlok a-k &k 8 E GhRiz, EGAr madi k
K z°ss®qgi t 8mogat 8sok c?magt8tljlaimoakahbd®tesa
§tny Yl - eig®sze®g8hyat - i ®s szolg8ltat-B8si eqgy
kzveli, harmadi k orsz8gokkal kialakztott eg)
eset ®ben r®szes¢l hetnek t8mogat8sban (az EU |
tev®kenys Rgtesks 8t 8morgendel kez®sr e 81 1 - forr 8sc
el srdl egesen h8rom terg¢gl eti |l ehat 8rol 8s veh
szol g8ltatg8si egy¢dttmtkod®st | ehet | ®t es2teni

1 Magyarorsz8gghagdht&8mosz&lGgsgl tat - -j 8val,
1 Magyaomr sz 8ggal nemahakt Bamss E&®&Mg8lI tat  -j 8val,
1T Magyarorsz8§ggal-thgggtasm sem|l E&Tt at - j §val
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5) Ahat 8ron 8tny¥ - eg®szs®@dgyi egyqgltd st k& td®Psie K
il letve a magyar szol i8lvanat k kzalpl/ajce i §is oK ® bke
hg§tt®r el emzr ©°sszefogllatlt§sc8staka d Vl.e offeg netzoesta b
emel j ¢k ki
A |l egfontosabb t®ny az, 888/2094/Eld-z e rEdGETI ett a g&d |
2011/24/EUi r 8ny el vRraklemzpgm&hyek sz8m8ra ny% tott ke
eg®szs®g¢gyi szolg8ltat- -k neenms&I§im2tthat g &t Kie
d2jszab8sukbamimeg h 8trikdrkerotitagraasREAKz8sra t

i g®nyt, amennglitb@tne laegk ad gpobaerfre teljes¢gl nek:

1 a Magyarorsz8gon el | 8§t §s't i g®nyl r szem®l
biztos2t8sban vesz r®szt ;

T rendel kezi k a hazai biztos2t-j8nak a mag
ir8nyelv alapj8n t°ro®nr 2r§g®ongben@teal®®ryed:
Kzt 88rsas§gg, £sztorsz§gg, Finnorsz§g8g, Litwv
Yagy d°ntott, hogy az ir8nyel vi el |l 8t 8sok
enged®l yez®si rendszert);

1 a Nemzet. Eg®s zs @glbrivzetlos# t 8 a n s zAlraopzk8eszi S
eg®szs®g¢gyi szol gg8ltat-hoz fordul;

T olyan el l 8t8st vesz ig®nybe, amel yet a m

k°telezr t8rsadal ombiztos?t8s keret ®ben n-
BS8r mefleylitk®t e | teljes¢lk@ez@id e®sr il 8rsyz8hd, 8 t&as| e h e

azon a szolgs8ltat- 8ltal szabadon meghat 8r ozc
szolg8ltat: Kk teh§t nem automati kusan jutna
8l 1l ampol g8rok el-8lglt8mmelr PFR@I a AZnE&FEban nem
a szolgs8ltat - i bev®tel ek n°v Ak esdzGsl @t§, | tat j KR v

juthatnak jelentrsen t°bBlpampol ggosk belVvi®ges
azok a haz8jukban a kéneclkkezbéektasBi 860% ®E zf
irT8nyelyv al apj 8&n t°rt®nr magyarorsz§8gi gy -
Magyarorsz8gon a t 8rsadal ombi ztos2t 8ssal S 2
fordul nak, ®s a magyar t@&zsadedll ®dmdpstztiog®n gal

Bev®tel nogykekm®nmnyz2roz8si d2j helyett szabad ¢

haz8j 8ban nem k°telezren biztos2tott, nem r
al apj 8n t°rt®nr el |l 8t 8§8sraa vebBAK k&2t alendea@lr
eg®szs®ge¢gyi szolg8ltat-hoz fordul, vagy Marc

keret ®ben j8r- ell 8agdsal §hg®n)ytedbl(8zazkdmgl!l al \
K¢l °n kateg-ri 8t k®peznek a szoms ik@ddanst or sz §

orszsgg mag 8n eg®szs®gbi ztos?2t- -] 8n kereszt ¢l
t°bbletk°lts®ggel j 8r, akkor saj 8t forr8shb- |
eszter gomi p®l da ebbr | a szemgbmanbalz ezredmnol
l' i beraliz8l t8k a betegbiztos?2t §si piacot, ®s
t8rsas8g monopolisztikus befoly8st szerzett
racion8liss8 teszi lkhekeazry®sakbdti emg@amaehlzizlriotz®s
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6. t 8PhAl §zogto:sul t s8gi felt®telek °sszefogl al

Milyen ell 8t8st ny%¥ tanak?
A k°telezr eg®szs®gbiztos A k°telezr ege@

keret ®be tartoz- ell 8t § keret®bezneml |
Kinek ny%jtj8k az ell 8t &8st ?
EGF8! | ampol g8&r 1 NemEGT8 | | ampol g8
Enged®|_ Enge d @ml Egyezm®r Nem Mindegy
rendel ke: rendel K orsz8ghb . | egyezm®r
E112/S2, ir.elv) 9 orsz8ghb- |
Mi |l yen bewsw®toédlg8jl §matanak?
EGF8I| | ampol g§r NemEGT8 | | ampol g 8§
Szabad §r
QsakaNEAK Szabad ¢ QsakaNEAK Szabad ¢
finansz?2 finansz?2

A DiVyéexad2jakon finansz2rozza a kezel ®seket,
el rfordul, hogy a szlov8k viszonyokhoz igaz?2t
szintet, a mi egy®rtel mten plusz beve@tel eket
Azokban az esetekben peldl gt Samk&monet @bdre kardz
hosszabb t&8von k®nytel en Esztergomban bent
napid2zjra |l evet2ztve megadni, a fennmharad- - t©°}|

12 8Araeszter gomi k-rh8z dtver8s bev®teleinek al e

Az esztergomi korhaz doveras bevételeinek alakulasa
50 000 000

40 000 000
30 000 000

20 000 000

o ./—/\\
0 -

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
-w=Dovera-finanszirozas =meKilonbozet
Forr8s: V&szagy Kol

Af enti ek azonban nem jelentik automati kusan ¢
szol g8l tats8gsi ®s szol g8l tat - egy¢ttmtked

BEzek a bev®telek ugyanakkor sajnos csak r®szben fede
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6)

bev®tel maximali z8l 8s ®s a szabad 8r el ®r ®se
leht¢ vagy kell fejleszteni, akik a mindenkor:i

juttatj 8k az eg®szSRylegyylitazzal glBd vt @tte lkm%v e ke
NEAK-f i nansz2roz§s mel | ett el |l §tott szem®l yek

el ®r Hetzr egy¢ttmtk°d®s kialak2t8s8nak m-dj §r
konkr ®t | dWhafgdzatartainkazzs). a

A hats8ron 8tny¥¥W - eg®szs®g¢gyi szolg8ltat-i @
kernyteebafze | r8§nyel @s ®a¢ Bib@a a0 ®Pagyar jogrend]
8t ¢l tet®s®vel sem v8ltozott meg sz8mottevren.
jelentkezrk sz8m8ra biztos2tott egy, a teryv
tovs8bhbi, 8§mde ( odrostzt8 gets-elt bfegng gar em®r al ®t ezr r e
k®pest anyagilag h8tr8nyosabb | ehetrs®get. A
vett tervezett ell 8t8sok k°lts®g®t wugyanis n
jogviszony fteinnogrld zZ8&8mb asnz e®@rim®nyes bel fol di k °
betegnek (eezura pd®l| loglset§gok biztos2tottj ai s
mi v el haz8jukban a magyar k°lts®gm®rt®ket al L
magyar oerlslz8tg8is k°l ts®geinek egy r®sz®t szem®l
kell viselnig¢k).

Mi vel a magyar szolg8ltat-k sz8m8ra a rendel
®rkezrk ell 8t 8s af iuna&8ms zk2irfa zz8esz ed tts@IrG2AtkKReslil eki°tt €
betegek ell 8t8sa ut8§n felsz8m2tott d2jakhoz

szolg8ltat-k abban ®rdekeltek, hogy olyan fe
t°bben szorulnak ki ablvelzeatl|l eheét8nt §®@plkralt, aha
ir8nyelv alapj8n vehess®k ig®nybe. A szol gs§
eset enk ®rkti z°8mr8llla:gos i ndeRizIm8ANg S s 2 aurl vag -ro nd/Bg ¢ 2
adnak kifejez®st. bAztasPaojiogasulyi | kgInival dian

a t ®r 2t ®s i ketelezett s®ghez k®pest sz8§muk
rendeleti/ir8nyelvi ig®nybev®teli | ehetrs®gek
0b8r ®dhchsestzabb- $s8¥ptis¥ahetren az int®zm®nyi I
a t®r2t®sk°teles ell &8t 8sok piac8n keresl et ®|

mi k®zben a nemzet. biztos2totti k°z°ss®g belf
tervezett el 8t 8sra ®r kezr kel foldi biztos2tottak
k°telezetts®ge fennmarad. Ezen el |l 8t 8§sok esce
trendek alapj8n nem cs®°kken, hanem nr . Vagy
k°telezetntty&k vmel°lIn& ®nt v8gllalt feladat8l I om8§

hi 8nyos helyzetben (mel yben el srsorban a hu
okoznakdh el yenk ®namta&l®°adp®vset rneh ®z s ®geket ) .

Az intenz?z2yv hat §r ment i betegmobilit&ssal |
betegeknek az ell 8t 8sa gener §lnentrendelkezsee n f i na
uni -s betegbi zt oss?etng seig yk®dr (bsi Bzt 2ot sc?st28ts8sdail hont e
aki ktrl humani t 8rius okokb- | nem tagadj 8k me
ki sz8ml 8§zott d?jat a k-rh8zeagynkmrh&dj d&ke k®lsc¢
vesztes®g t°bb 10 milli- fer m@stmént ks zeBmrt-Hatg ¢
szomsz®dos orsz8gokb:-1 ®rkezr betegek gener 8§l
ill eg8lis bev8ndorl -k r®sz®rr]l ®r kezr el |l 8t 8

M8sutt pedig megfigyel hetvra g yhke®py agpka8r oa sjz-8ny-oc
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7

®rkezr szem®lyek se fizetelkl &ti 8sa ekseezte®@M®saeXK ed
szolg8ltat-knak mindazon8I0t0®!| Fltghédtirzee®@dg@®sk®t v &
|l egal 8bb ezekben azFiggdembek ke bbenve&hni ket !l ese. h

bet egek kezel ®se pl usz k°l ts®geket i s gen
dokumentumok ford2t 8sa, k¢l °n adminisztr8ci -)
A hats8ron t %l betegek volumenkorl| 8ton fel ¢l

szempnt b- | kiapafcelt 8est . kKRT d®sedd&EmM8E8s % egyr ®szt, hoq
igen magas a szakemberhi 8ny a magyhece2gl®sats®
bet°ldvesiSlleenSsok sz8&8ma, a KO0%bS8§z &k paokdndke s sl t tnt

Amennyi ben ezekre az int®zm®nyekre t°bbletnyo
fenntart 8sBeti .vE&EdPDdD®Ily @z tsetempont b | k-nBP nhismn a
| ®t ezi k naprak®sz, ter ¢l et skzeiznet| t® saRdr aet, bv8ozni ast k
hi szen 2gy nem | 8t hat- pontosan, hogy mekkora
betegmobilit8s. M8sr®szt a k¢l foldiek megijele
betegek jogainakk ®r d ®s e Az 8§l talunk interj Yaottel bas &g
egyelrre nem gener8lt komolyabb fesz¢glts®geke
v8r - -Ilist§8k, r®szben (Szegeden) a magyar ®s k,
elke | °natlBttt8sa HEgy aorkak kor a n°vekvr keresl et f
k®r d ®s ®t ami (tekintettel a kel foldi p8ci enc
fesz¢lts®geket is eredm®nyezhet a nsazgeyla®s z®st k

nNrgy-gy8szat eset®ben m8r ismert is p®lda).
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IV.A hat 8ron 8tny%¥% - betegmobilit$§gs
hat 8rok ment ®n

A jelen tanul m8nyban mS§r regz2tett ¢k, hogy a h
eg®szs®kedtlhhesn mert egyar8&nt | efedi a k°z°s hat
betegell 8t 8si t e v®pkuesnzyts§&ng eak eft o g asl. ndid/nagpapisazr | 8ot vussk a |
betegell 8t 8si egy¢é¢ttmtkod®s ®s a Magwuar cergsyZ g rme§
hat 8rtomnyeyl®s zs®g¢gyi szolg8ltat8§si ®s szolg8ltat -

a k®rd®sre keress¢gk a vElaszt, hogy milyen per s
szol g8l tat8si ®s szoll gslztta®ts-ei ed gy gt, t natkkk®odr ® steekh §ft
hogy milyen hat8st v8runk pontosan a fejleszt ®se
A k°z°s hat 8§t ment ®n zajl - e gy ¢otat mt &kl°ydzResteekl ebnizz®o
bemutatott adatoks mer etd®bmn vagy csak el eve kisebb val - sz
egy¢ttmtked®si form8k tipikusan a nemzeti terg¢l e
al kal masak, sziks®gtelenn® t ®ve azt letenhadigkgi a nen
infrastrukt¥%ra ki ®p2t®s®re ®s fenntartg8ss8ra, h
ford2ztson. Ebben a konstrukci - -ban az egy¢tt mt kod

sz8m8ra k¢l foeldrrl slehett ®nr szol g8l tat8sv8s8r| §

Ezenegy ¢tt mt kpuad®s¥%t j 8ban jelenleg t°bb szab8l yoz§s

T a NEAK nem fogadhat be a magyar szolg8ltat: Kk
magyark ° zf i nansz2roz8shba

T a mentrg®pj mam8v ek 8t etk®erdt®® eyt K%z | szoms z ®d
mentr g®pj 8r mt v®nek a m8&si k egy¢sttmtkoedr or ¢

el i smer®s®t) biztod&2t.- szab8lyok hi8nyoznak
A j - h2r az, hogy a biztoszt i k°l ts®gvisel ®sr e
t °@ntr bef ogad®Bas hna®tl 8dgyl sd &b 8 | ydonkt ke lda ejtdret r k a sz
egy¢ttmtked®sek (a NEAK de facto most is fizet

eg®szs®g¢gyi szolg8ltat8sok®rszs@gggyszekgBght 8

A | ® ezveunypgnat p® d8k (amelyek wugyanezt a szab
ennek amodellneka mt k° dr k ®pess ®g ®t igazolj 8k. Szab8l yoz
jelentkezi k, mivel zaalr&lnydoek kaedzt®ss rjeo g8il |k-e ruentie ks hsaf
k®t ol dal % meg8l | apod8sok %tj8n ny?2l i krendleethet rr s ®g

r ®szben pedig egy sz¢l etrben | ®vr Yaj jogforr §:¢
°sszef ¢igg®sjbeqi f@nnlgd2i-gazgat §si akad8l yok felsz
sz-|l - rendel et tervezete (2018/0198 (COD)) bizto

PEzzel a k®rd®sk°rrel a jelen projekkt egy m8si k alpro
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kevetren k®t ®ven bel ¢l k°telezrv® t ¢é®miakae zted PSIi
mechani zmust alak2tanak ki, vagy a ré&hdelet 8l ta

A szab8lyoz8si sz¢ks®gszerts®g teh8t nyilv8nval
relat2v h8tr8&8&nyok, amel §r&na8t0Y%l - tag@s sz®@g yE)yi

szol g8l tat i egy¢ttmtkod®sek kialak2t8sa ®s sza
idrben felhalmoz-dtak, 2gy ak8r elrnny® is v8Il hi
Vaj raszab8leglo)z8§8sA sy®b§l yoz8&8snak azonban az i g®n

betegek be ®s vi sszautal 8sa, hat8ron 8t t°rt®nr 8tad§
t ®r 2t ®s ®s el sz8mol 8§s szab§8lyai mel fetel nmndy@ap (
konz2|ldambkl ekonz?2 ]| i umoeHrdlth, mbkle abletlhe ®e s v lke° z ° k al k
adatkezel ®s ter®n is) vagy az adatbiztons8g (a C

A t°bb hat8ron 8t2velr egy¢ttmtkeoed®sek a fentiek
c®l j8nak el ®r ®s ®v el °sszef¢gggr perspekt?2vs8kat k

rendel et ®s az ir8§nyelv al apjts@r, 2 th@&anie mk dt®° enlt g 2zZent ta
azaz pi aci al apon nyéndeleti®sk aam 9z &@Ingy&lltvata8zadano(sa
rendel kez®seire tekintettel ugyanis a k¢l foldi f
biztos2tott aekseins kanPmnak®s meAntrendel et al apj 8n a
k°zfinansz2roz8s d2jt®teleit |l ehet ®r v®nyes2ten
amennyi ben a kel foldi biztoszt Kk a magyaror sz
eg®szgi®gggol g8l tat - - négl is enged®l yezheti k a bizt
t eh§t |l egfeljebb k°zvetett m-don k®pesek hozz§g]j
amennyi ben annak mtk°d®si forr 8lseloldala.l 8Ez ea ®wsazt2&:
nem mags8t- - ®rtetrdr k°vetkezm®nye a hat8ron 8tn
Egyr ®s zt | 8t hat -, hogy az e piaci szegmensben
adatszolg8ltat8s hi8nyoss8gai migd tl ta me Bes k naezk aadz- 1
8l | ampol g8rsiz8k8a8zn®yg, a ko°zj - 8l t al vez®relt
|l ehetetl en. Fontos adal ®k, hogqyvemmkee®banaelt fug g
m-dos2t8§sa nyom8n i mmS§r naprtanip oanzt oesmme rneyko mmz gl
sz8I| |I-§zdiled 1 t at §st vesznek i g®nybe, a (gy-gy)t

magasabb hozz8§adott ®rt®kt t®r2t®sk®°teles eg®szs
eg®szs®g¢gyi szolgB8dlt @l kat88d@kr nly Yap®gptdeper szor

i g®nyt. Az elsrdleges szab8lyoz8si sz¢ks®glet ez
gytjt ®s ®vel ®s feldolgoz8s§gval fé¢égg ©9ssze. Am2 g
gyakor | at il ag mozg8sk®ptelen ®s nem k®pes hasznos

M&8sr ®szt az ebben a piaci szegmensben k®pzrdr be
bev®teldt jelentenek, vagyis elsrsorban c¢c®ges Ve
fiz&k®s e 81 nak, S nem az 8llam sz8m8ra el srsorhb
el l 8t -rendszer infrastrukt %r 8j 8nak fejleszt ®s ®F
rendel kez®sre. Ez mag8nszolg8ltat-kném aeomn®anet
az esetekben, ami kor kezfinansz2rozott i nt ®zm®nyben,

2yo ehhez az elsr, int®zm®mlyexsot®tsakdtej ezetben az ECE
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keztul ajdonban 84 la magkd&rz°lkikattos2tottakkal azon
mentesendny %j t j 8k a k¢l f°ol di ek sz 8at8nagyon & indokbit 2t ®s k © t
l enne az ebbrl sz8rmaz:- bev®telek egy r®sz®t az
(hiszen mag§gt a bev®telt is csak az int®zm®ny
szab8l yoz8si sz¢ks®glzetnt ®z m®n yae ktbeerng | tet retn® na  knfa ¢
szol g8l tat8sny¥% t8s felt®teleinek szab8lyoz§8sa,
d2jfizet ®si k°telezetts®gtrl, a felelrss®gi sza
koz®rdekl almo®b¢®ayes¢ | ®s®nek garant 8l 8§s8ig (el s
j°vedel mezrbb mag8nbetegek ell 8t 8sa miatt a ko°zf

ne szenvedhessen h8tr8nyt).

A jel en yt afn-uk urs8zna a hat 8r on g8t ny Yl - eg®szs®gy
egy¢ttmtked®sek ko zgl csupg&n a Magyarorszg8ggal K
ak°zfinansk”PabakBsbhat - hat 8ron 8tny %l . eg®szs®g

vagyis a t°bb hat8ron 8t2velr egy¢ttmtkod®sek ®s
al apozott bet e-g&so bwd-ti lt Bess B(ugsy)- gnyem Kk®pezi a t8rg)

szab8lyok szempontj 8b- | azonbane Mm®@ygo meozg ®a : h &tu s g |
Horvsg8torsz§gg, Rom8ni a, Szl ov8kia ®s Szl ov®ni a a
rendel et ®s az ir8nyelv alkalmazand- . Szerbia ¢
hasonl .- szab8lyokat ahkal h8r°tk®Magdalr wreggegym®.
egykori Szovjetuni - val k°eteoett k®tol dal Y4 egyezm®n

Ehhez k®pest az egy¢dttmtkeod®sek eg®szs®ggazdas§8g
T azel | 8§t §shhait&mrymoesnt i dl®rls®gelBm@nal a hat 8§r t Val

szol g8ltat8&sok ig®nybev®tel ®r e vonatKkKoz- | ehe
1 az el scr®l ki tt z®s el ®r ®s e szempontj 8b- | rel ev g
egyezm®nyek) 81 tal eil ,r 2 rfti ngmmygosrud 2 $Bigi gRXZ C

mechanizmus.

Ezek a k®rd®sek befoly8solj8k a hats8ron 8tny %l

il letve v8laszolnak arra a k®rd®sr e, hogy az eg
°sszevon8s§8t , az eg®szs®gy¢ gBbibrdelas isvzaet napgoonstobd- 8§l s 6f
hogy tizen®t ®vvel a rendelet ®s °t ®vvel az ir§n

hogy a Starty®dulo-®e g8r aml 8s stmaliyetmifnrtk8®&n tk °av eft | dar aj
k°zel s®g hat 8roz meg. Az Eur - -pai Uni -n ®s Magyar

p®nz¢gyi di menzi -ja °sszess®g®ben tov8bbra is v
eg®szs®g¢gyivajstz8osl gl8ilbtearta8lsinzy8l 8s 8t t 8mogat - ir8nye
jelentrs hat8§ssal az eg®szs ®g ¢Uggyyia nraeknkdosrz ear enhka tf8ernor
betegmobilit8s folyamatewusrampanr ,orsizBYadkeinmdanikiEd s

2lErre vonatkoz-aned 8kalgia &£KEDSILCY| y2nieln7t es2t ®s projektije
k¢l ©°n®sen annak 5. -75.):f e ] bttp:@Mdgaarcess.cesatiebed/wp
content/uploads/2018/02/J0Ga2_1Bgeszseqgugy_CESCI.pdf
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jell emzi, 2 gy hamar osan k®ptel enek |l esznek bi z
Magyarorszg8§gon 3000 orvos hi8nyzi k, Szl ov8ki §ban
Rom8nia, Szerbia ®s Horv8§t@gssm®g eggt®zén bpe dii®g e
amia szolg8ltat8sok terg¢leti racionali z8l 8s8nak
kez°s finansz?2ro0z8s8t ®sszertv® teszi

A kel foldiek el | 8t 8s 8n alapul - val amenny.i for
szolg8 | t at 8§ s o8kr agdad@saur - pai Uni - (a tov8bbiakban: |
Gazdas8gioaZ®E{U®g ags8l | amok, val amint | zIddan d Li

tov8bbiakban: EGT) tags8ll amainak terg¢l et ®n.

Ezen az alaporda z ®r i nztseRigty geyg ®ss z 0d @181 tkatt z °%kt t2 00 j el entr
i r BtriakadzsSszak8ban) jell édengyeg8l €é8s®Pbhamasemeak ad
azt, hogy

1 az eg®szs®gigyi szol g8l tat8sok nyg#oht 8ht ate-kk

(ke¢glfoeldi szolg8ltat-n a tov8bbiakban minden
mt kedr szolg8ltat- -t ®rte¢gnk) egym8ssal kapcsol
T illetve azt, hogy magyar 8l 1l ampol g8rok k¢l fo
valam nt hogy k¢l foel di 811l ampol g8r ok Magyarorsz
A fenti kiindul -pont azonban alapvetren hibS8s,
szol g8l tat8sok szabad 8raml 8§s 8t , hanem csup§8n

szo0l g8l tat8sok d2j 8t a szolg8ltat8s ig®nybe vevr
egy®bk®nt mMemzb?g&l €8t 8 ;b ReslSz@atheald egy ¢ttt ugyani s

a szabadon §8raml - szol g8l tat 8§svamlkgy BE | &r8ir k me g tb@&rr 2h
szol g8l tat8st i g®nybe vehet, de al apesetben csak
k°telesek 8tvs8llalni, illetve m-djukban 811 megh
mi kor me@r atkkl felden ig®nybe vett szolg8ltatg8sok
Ha azelUptgABesraiint a tag8llamok a biztos2tottjaik
bi zonyos esetekben k°t el e dteakkor®z ne® vdnatkbzikiminden bi zt o
szem®lyre, csak azokra, akik az adott tags8llam |
el eget tesznek a biztos?2totti mi nrs®g meg8l |l ap?t
ketelezi wmokata haggl mandenkit minrs2tsenek bizt
biztos2ztott, annak 8I 1| ami tte®lr € it MMesk jrBagh aat §hriozt8 s

tov8bbra is a tag8llam d°nt ®s®n m¥wl i k.

A hat 8l yos magyar eg®szs®g¢gyi t°rv®ny al apj 8n

8l | ampol g8r s¢rgrss®gi el l 8t 8sra jogosult. Az el
a k¢l foldi §8lllYampolegdM®nk®thaltdd ya al att 811, ®s
a d2jfizet®s al - |

Azokak ¢ f 21l dkek a magyar t8rsadalombiztos?2t8si re.
vagy meg8l |l apod8s al apj 8n ©°nk®ntsauddn §e g@d 2 a®g ¢
jogviszonyuk al apj &n, a befizetett j 8rul ®kai k
eg®szs®gbi ztos?2t8s term®szetbeni ®s p®nzbeld. el |
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A k®toldal 2 egyezm®nyek egy r®sze hel w®lB8d aamz aBur

EU koordin8ci - s mechani zmusa | ®pett, azon wegye
Magyaroregyw®mgegail | | evgetak-aa Eur - pai Uni - tagsgl |
azonban a k®toldal %4 egyezm®ny.ek v8ltozatl anul ha
A fenti szab8l yok el srsorban az eg®szs®ge¢gyrr

bekezd®wvaamintlat §r sadal ombl 8t §sata ®s a mag8nnyug
valamint e szolg8ltat8sok fedezset®IFbA.I5 2z vial amd R
kotelezr eg®szs®gbi ztos?2t §s el |l 8t 8sair-8b-&z-1I
kovetkeznek.

A magyar 8l |l ampol g8r Dbiztos?2tottakEBEI talggil | amh
pedgdMagyaror-sag§g8 EUSIa&%s aEU tkeoor di n8§ci -s mechani z
szerint t°raze®mndtke k [Eere kdbzenel | 8§t 8s k°l ts®g®t a NEA

Amennyi ben az egyezm®nyek vagy a Kko®Iryi e 8 oiems
al kal mazhat -, vagy az ell 8t8st nem egyezm®nyes,
az ell 8t 8s k°lts®geibrl csup8n a belfoldi kol ts
el l 8t 8s s¢rgrs (i ndakaal®@r)? tvRsltt ,a @setcesga kk i fae jae zveits

K¢l fo1 di eg®szs®g¢igyli szol g8ltat- -val a NEAK fin
Ez®rt a magyar 8l Il ampol g8r biztos?2tottak r ®sz®r e
ki z8rtewdalgdyv | Bt ozott (gyakorlatilag csak azokban
hazai gy-gykezel ®sre nincs m-d). Ez®rt a hat 8r c
k°l cs®°n®ss®g azon az al apon nem al akul hat ki,
partnerei khez kike¢gldett betegek el l 8t 8s8t a NEAK

Az al 8bbiakban az eg®szs®g¢gyi t°rv®ny ®s az eg!

rendel kez®sek bemutat8&8sa k°vetkezi k, azaz azokna

|l ea,8§ amelyek seg?2ts®g®vel egy k¢l foldi eg®szs®

Ezzel p8&8rhuzamosan mindig kit®r¢nk arra i s, hogy

k¢l foeldi gy-gykezel ®sekor) milyen szab8lyok ®rve

Az ehhezkag s ol - d- hazai jogforr8sok az al 8bbi ak:

T az eg®szs®geé¢gyrrl sz-I - 1997. ®vi CLI'V. t°r v
T a k°telezr eg®szs®gbiztos?2t8s ell §t8sair- | S
Ebtv.),

1 a t 8rsadal ombi z®es2d §gna@dnd Byt Bgdijrraa jogosul
szol g8l tat8sok fedezet®rrl sz-1 . 1997. O®vi L >
1 a Magyar Kzt 8rsass§g ter¢gl et ®n tart-zkod:-
t8rsadal ombi ztos?2t8s keret®Bzres®grnemi j e o8t 8t §
szabs8lyair-I sz-| - 87/2004. (X. 4.) ESzCsM r ¢

23 2 4A31)A Magyar K° z t §rtsears¢8tgat ® n meknondgyar 8§ | | a mpeagl ®@p&Zrs ®gle gy §s a
megk©hneéint etekg®yzeiz m&gp yi s z o naolss@jg8mt gy k z mi@weyv,i szonoss8g
hi §nyremaagyar 81 | a mpeal®xs&rs ®Ig I, gatMaigydr K° z t §rtsears¢Sjgeg®z ab 8l yban
meghat §r ozwheti g®ngbdr . 6
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1 a kel fol don to°rt®nr gy-gykezel ®s ek r szl et «
Kormg8nyrendel et ,

T t®r2t®si d2zj ellen®ben i g®nybe weth®dir eyjyers: le

284/ 1997. (XI'l. 23.) Korm8nyrendel et

T az eg®szs®g¢gyi szolgg8ltat - -kr -1 ®s az eg®szs
2003. ®vi XLITI. t°erv®ny 3. A (3), 35.A (1) a)
1 az eg®szs®g¢igyli szol g8l fet §®t glyaikonrll 8s §nahk mi
enged®l yez®si el j8r8sr-1 sz-1.- 96/2003. (VII.
1 az eg®szs®gigyi szol g8l tatg8sok Eg®szs®gbizt
r®szl etes szab8lyair - | sz-Ib), 43/1999. (L 11 . 2
T az eg®szs®g¢gyben mtkoedr szakmai kamar 8kr - | ¢
T a mened®kjogr - | sz | - 2007. ®vV i LXXX. torv®

Korm8§nyrendel et ,

1 az Eur - pai Parl ament ®endelTatn8c 2 BBB.A2 GEwick K
bi ztons§&gi rendszerek koordin8l 8s8&r -1,

T az Eur - pai Parl ament-i ®8nwelTauen 8§C2302D11m@rAcIEWS
eg®szs®g¢igyi ell 8t 8sra vonatkoz- betegjogok

A s¢rgrss®gj efl egndleg8taz eg®szs®geéegyrr | sz | - 199
hat 8§rozza-amepedi y25 oA 8bb pontos2tja:

3.i A s¢rgrs sz¢egks®g: az eg®szs®qgi 8l |l apotban

k°w kezt ®ben azonnali eg®szs®g¢gyi el l 8t 8s hi §
ker¢lne, il letve s%W yos vagy maradand:- eg®szs
n) ®l et mentr beavat koz§8s: sé¢rgrs sz¢ks®g ese
irg8nyul - eg®RSlzs®YIEHY I szol

[ &]
125. A S¢rgrs sz¢ks®g esdtr@Ponar - eg®szs@yyogyl
-az adott kor ¢l menyek k°zott a trle elv8rha

eszk°zoktrl f¢gggren az arra r8egoaubz i i&z@m@by |
i nt ®®zked®s't hal ad®ktal anul megteszi . K®t s ®g
vel el mezni kel l

Tovs8b®sizl ensrnab8l A megbeteged®s kezel ®se szempon
®s a kezel ®s idej ®rr |l raenb ea ekge z8 Il raoprovt 08sn ack® nmte,g f aen

mi ndenkor kiz8r -1l ag orvosszakmai k ®r d ®s .
Az el |l 8t8sra jegaspult 8kikar ®®r veny:
243. A (2) E t°rv®nynek a kg8rtalan?2tg8sr a V (

8§l 1l ampolg8rra nemgetkPgzrorgyegZm®Payev@ben | ehe
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(3) A Magyarorsz8g ter¢let®n s¢rgrss®gi el | §t

hal ad®ktal anul el kel l |l 8tni. A Magyarorsz§8g

magyar 8l |l ampolg8ronana bebhv@t ebeBsmeubbgbnokegl

magyar 8l 1l ampol g8ron.
Vagyis arra a k®rd®sre v8laszolva, hogy Kkinek
nemzetlgyzizm@ny!l ya al 8§ tartoz- kel foldieket i s €
tehsgt, aki n®l il yen s¢é¢rgres el |l 8t 8§sr a szorul
k°telezetts®ge van ezzel a szem®l |l yel szemben.
Srt, a tfr ve&ny a7z7 .eAl | 8§t §s i k°telezetts®get mi nd
Magyar orssizr&ggosn ®gq i betegell 8t 8sra szorul, fé¢gget

tartoz--evkgysem® | di

77. As (rlgr g keyRagn %g BV 8f € b e abetégetazri g®ny bev ®t el
al apjsgol g®lgvi s Zqgmyte-thheghellvMi zs ®Ssl¢rigrzg ks ®g
eseaz®@my ®s 8% ® @fplotnadakolts ¢ r g reslsI®igtkélls ®ames2t eni

Az el | 8t 8§s cek kkotletl se®peet:it s®g v®grehajt8sa sorg8n a:
bekezd®s®ben fomgmaVvViagyslhahapgg&nsemcam®Pe] | §em azt
il l etr beteg®akeelain8t 8s d2j 8t kifizetni.

2Az()bekeszmmtse | | Sg®s Yy beVv @tgeclae®pk i zsg®$ at §t
el | 8k8weBkelineeng 81 | ap2tani

(3) Minden beteget- az el | §tg®N y b e vjRa ged 2@ehiReter ®1 k g2
el | 8t §RSWweawr &t v B rghoantd-o s svBlgrgna a4 szakmai ® setikai
s z a b Silletyed k 8 n yoeelt vaa kk&le BNV 81 n i

Afentiekal apj88mat -, hogy az a t ®ny, vlamgy °waragkib amg 1 ¢
jelent az el |l 8tEg8 g oigeg®my bad ayp®t8enl &rzeo.nban csak mag
nem pedig egy%ttal annak t®r2t®smentess®ge i s.

A t®r2t®si k°telezetts®g ahhoz igazodgkezm®gy, az
a koordin8ci:-s rendelet, esetvlagy a@az2m.r &rzy elgy el anR
a koordin8ci-s rendelet ®s az ir8nyelv hats8lya

me®rt ®ke a t°rv®enm§ 6 afdrBdkull a(t3)) ableakpejz&n®sa magyar §1 |
szab8lyok szerint al akul

A Magyar K° zt 8§r sas 8 poevosPme av at k ® z & 1s mekn - magyar
§1 | amp @b g 8 v a hdgmaoaft e | t Rdllettkekbekl v ® gninznmagyar

8l 1l ampol g8ron.
Vagyis az egyezm®nyek ®s a koordin8ci-s rendel e
mi ndaz®rt, amig8®rl ta maoil maBgfyoderet ne k de t ®r 2t ®s me n

mindazokhoz az ell 8t 8sokhoz, ameltyekem jm&argryak. §I

Az EUkoordimg@chamsi zmusa keret®ben a tag8ll amok te
szelm®®ek a s¢rgrs/tart-zkod8suk tervezett hossz§i
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jogosul t akdoeb irzted £t kjeudd r Emmpe kP adberett s®gvEII al

8l Il am 8l ampol g8raival azonds®smeahdesenzarhet ndk
amely az adott orsz8g 8|l ampolg8rainak is t®r?2t/
fizetni ¢k, amel yeket az adott tag8llam 8l 1 ampol
el l 8t 8sokr -1 8l szohgt8l kat sz8emm8t, a szolg8ltat$§
kapja, amely az adott tag8llam 8l 1l ampol g8Frainak
rendel et alapj8n az ell 8t8sokat i g®nmnytl raz zelm®ytys
kel ts®gek 8tvsg8llal &8s8nak igazol 8s8ra az Eur - -pai
Az EGTt ag8l | amokb - | Magyarorsz8gra biztos?2t - -juk k
sz8m8&ra a magyar szolg8ltat. - kEAkeimn&hsé 22 hazt @8sa km®i
megfelelr ellenszolg8ltat8sban rdRas zfeispd mek? r(oaz §k

hel yet td243 sz a pll@mackiaccs ak azok a szolg8ltat- -k |jogo:
NEAKK a | finansd®sbefji Az&NEAK az 8ltala a szol g8
d2j 8t kisz&ml 8aggldmmdk bazteG®t - -nak, amelynek bi
el |l 8tta.

Amennyi ben egy magyar bi #Ztagssidtl eatmb ak § tatké&kbotti vaal & Be
fentiekkelme gegymre -dlron t °r t ®ni k, s a szolgs8ltat- -nak | 8r
biztos2tr-a &h SNBRAK a 8t .

Az elrzetes 2r8sos biztos2t i kotelezetts®gvsgl|l
nemtath at nak i g®nyt ®s a kezel ®srrl mindenk®ppen s
kifizetni, haza®r kez®s ¢k utg&n biztos2t-ik a Kkis
amelyet akkorkellettv ol na ki fi zetni ¢k, heaz eatzt s2@&g8vs8al sl ab i§=tt o ¢

beszerezte volna ®s kel foelden arra tekintettel
finansz?2roz8s d?2j 8t kaphatj 8k vissza).

¢l Il ampol g8rainak k¢l fol ditag8dyl-agnyhkoezz el ®s®rt | -aa nl ewyat

szomsz®dj ai is enged®l yhez k°tik. Ez nem jelenti
tag8l |l amok korl 8t odyansmell ym@&@n d¢ lat §Blit n ®snloitt vesz i
csak szeretne. A korl 8t abban a tekintetben | ®te
8l |l amefvagyia beteg saj 8t maga. A szolg8ltatg8sok
nemmondt 8k ki a szabadon §&r aml - szol g8l tat 8sok &
b&r hol ®s b8rmilyen szolg8ltatgst ig®nybe vehet
meghat 8rozott felt®tel ek tel] ekst?jaqgxsvan sebadon®n v § |
meg8l Il ap2tani. A koordin8ci-s rendelet ®s az ir$§8
A Rendel et szerint az illet®kes int®zm®ny (amely
eg®s Bd@pipmeghakedir Ky ldyKezel ®snek a jogosults§gc¢
teherviselr terh®re t°rt®nr ig®nybe v®tel ®t enge
akkor nem tagadhatja meg, ha az ig®nyelt mMy- -gyke
garant 81l t aell 8t 8sii csomagodé r ®sze, ®s az el l &8t §
|l ef ol y8sa al apj 8n) megfelelr idrn bel ¢ nem |
megtagadhat-. A Rendel etek al app8nol az8ghl Bz88o0ka
valamint az el |l 8t 8si k°l ts®gek 8tvs8lIlal 8s8nak ig
A nyomtatvs8ny alapj8n a tags8llamok k°zvetl engl

kel ts®geit.
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Az lr8nyel 8l pokemtcsakabnnyit m- dosz2t, hogy az
megel rl,egemeliye °sszegbrl a biztos2t . -j gt | ut - bb

el l 8t 8s a biztos2t8sa szerinti orsz8gban ker ¢l t

Az EGTt ag8Il | amokb-8gr Ba gbyiazrtoorss2zt - j uk kotelezetts®g\
sz8§mBekw8tt ®r 2t ®s i szab8lyok ugyanw%gy alakul nak,

eset ®b en, de ezen t Yl a |l egfontosabb k¢l °nbs®g,

csk egyetlen esetben k°teles kiadni a magyarorsz
az ell 8t 8s, amire a betegnek sz iks®ge van, ol ya
r ®s z e, de a beteg hossz¥% v8r-hozstadmbant BlRemen
esetben nem tagadhat - meg a k¢l foldi gy -gykezel
adott tag8llam jogszab§8lyai denti k el hogy az
Magyarorsz&ggwn: gy keiz&l ®sre vagy sem.

Azl r 8nyel v al apj8n ford2tott a helyzet: a hozzgij
me g a dv8essaz ®| yaez teentgre@ ®l yezr orsz8g biztos?2t 8si ren

Az enged®ly megad8sa eset ®n a berd. ktgga Maegnydaerloerts z@&sg
I r 8 neylerl 2vr §negifred@a zr emzonos el b2r 81 8s szab§8lyai ®r

szol g8ltat- -k wugyan¥%gy veszik figyelembe, mi nt ha
n8l uk. Vagyis ha lazv 8rd-oltitstsaz ovlagn8 | Mag y axrfS8or sz 8§§gon
ideke¢gl dott beteg felker ¢l a v8r-lista utols- hel
®s mi ndteang EIGTamban a betegek mindenkori eg®s zs ®¢

t eh8dyegyB®it ag8l | amban biztos2tott beteg a Rendel e
azonos el b2r8l 8s elve alapj8n Magyarorsz®gon V8§
eg®szs®ge¢gyli §l dmegp ok 8ral heetkientgeftved 8r damobeéall av
®l ®r e.

Amennyi ben egy magyar biztos2tott Kkglafg8lidiampywng
akkor az r kel folIdi ell 8t8sa a fentiekkel me g e
finansZdsona@®tags8ilZdtaomsi2 thr aa hBIEAKj a 8§t . A magyar
gy-gykezel ®s®nek enged®| yasz Goekmsrnya edEBAK eda 34@hb:
el. Azaz nem tagadhatiameg abetegEGTa g 81 | amban t°rt®nr gy-gykezel
ha arra & ®r t ker ¢l sor , mer t Magyarorszg8§gon | ®tezi
sz ks®ges el |l 8t §s, de azt v8r -l ista miatt nem |
enged®l yezi a kel foldi -ay- gpkeg8al ®e nh dfeelH et t Gaeenl3 éflc
fenn8l |l nak.

Az enged®ly megtagad8§ss8t - f¢iggetlen¢gl persze a
csak abetegs aj 8t k°|l t s®g®r e. Az ilyen ell 8t8sokra fel
magyar eg®szs®gg¢gyliyasnz arl-gd®Int anty-¥4 tchsaaknak, hogy az
biztos2tottak el |l 8t 8s8§t. S ami kor ittt magyar
k°telezett s®gv s8Il ttaalgled §vaanli &rlkeazmpo EGEr ok at i s m
tekinteniazazone el b2 r 81 8s el ve al apj &8n. L®t sz8muk tehs§

®r kezyt ag&@T | ami 8l |l ampol g8rok sz8&8m8ra kiaj 8nl hat
kapacit8sok felaj8nl 8sa szempont | 8b-elsrg rmagyars?
k°telezett s®gv 8§ FHtlaag 88l sl8avnail 8&rlkaenmzpro IEgETr ok el | 8§t 8§s h
magyar szol g8ltat-k biztos2t- -i-tkh9gg8el amet t8d @ pgvdlc
r®sz®re t°rt®nr kapacitgsfelaj8nl 8si jog§gt

78



JOGI AKADCELYMENTESCTES @Hamamudr khe

/‘\CESCI A hat8ron 8tny¥ - betegmobilit

Ez az®rt fontos, mer tdaz oz adlng WztmBitn-yle kb emet adok e
el l 8t 8sszervezykeRemde&ladtma®@nakr 8nyelv szerinti
el |l 8t §g®oakhbed®zEP Pz E Kk, mi veds eaze ke gy evset élt lv&®t 8eszie k
i nt®zm®nynek a nagyobb saj 8t bev®telt.

Az EU koordin8ci-s mechanizmusa keret®ben az 81|
tag8llam ter¢l et ®r e ve®gl egesemrl Beheleyldz8t §ayagd
biztodetl rzek es Kk ®r-e2lre8nsroes KkkiCatdeoltetz et t s®gv 81l 1 al §sa
8l |l ampol g8rai val azonos m-don: azaz minden el l 8t
adott orsz8g nyugadk? jiass t8Rirl2atn®psonhiegnstreasien | §r , ®s ¢
fizetni ¢k, amel yeket az adott tag8ll am 8l ampol
el l 8t 8sokr - | a szolgsgltat- nem 8l |l 2that2kitsk8&m
kapja, amely az adott tags8llam 8l 1|l ampol g8rai nak

Arendel etek alapj8&n biztos2t-juk k°telezetts®gyVE
EGT8I | ampol g&r nyugd2jasok Magyag®anrydz8 gvoenh ett @ k8 ta
8t hel yez ®s ®t enged®l yezr kel foldi biztos2zt - -juk
el |l 8t Ssypkad?sjea8sn8kr a ugyan¥gy k°telesek ny%Wtani,

|l St n8nak el. Az elkli 8§tsgsml I8t n efrhi a®dern® ze2hraiE&i&k i | | et
Amennyi ben egy magyar nyugdt2g sl [taembeapne di &k kloer vaa
ell 8t 8sa a fentiekkel megegyezr m-don t°rt®nik,

t ag8lilzatno s 2bt-r a ah NE2AKKj a 8§t .

13 8Armendeleti ell 8t 8s el m®Ileti folyamata (az Eur - pa
bizt ol42 %2 el t nyomtatv8§ny eset ®ben is)

6) Az ellatas jelentése: szamla

E125 a 883/2004/EGK rendelet alapjan Nemzeti 5) Finanszirozas
Egészségbiztositasi
> Alapkezeld <
7) Terites 4) Az ellatas jelentése

Y Y

Magyar egészségligyi
szolgaltat6 vagy kérhaz
(kozfinanszirozas)

Kulféldi egészséghiztositd
(pl.: Romania)

2

. Kozvetlen térités,

ha nincs el6zetes engedély

__ 3) Ellatas
1) El6zetes engedély -
E112 a 883/2004/EGK rendelet alapjan N 2) Ellatas iranti kérelem
BS§r a fenti 8bra a kel foldi biztos2tott magy al

gy -gykezel ®s®t) ®s annak k°lts®gelsz8mol §s8t mu
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eset ®ben anal dgl al §tonmitanmdatnh orgy gogdsaut|l vig&sn8yg i(yaz ol 8 s
bi ztos?2 tfatztena®s)i &L telazeags®Pyadhba)8§ss egyben:

14 8br a: El sz8mol 8sok a rendel etek alap

A magyar szolgaltatoval Az EU-allampolgar kiilfoldi biztositojaval

Az EU-allampolgar magyarorszagi
ellatas esetén a szolgaltatonak
kifizetett finanszirozas
kiszamlazasa (bevétel).

A magyar allampolgér Unids
ellatasaval kapcsolatos kiilfoldi
kovetelés teljesitése (kiadas).

Az EU-éllampolgar magyarorszagi
ellatas esetén az ellatast nydjtd magyar
szolgaltato finanszirozasa (kiadas).

Afentis z a b § tekimtekelegyEAIl apb -1 finansz2rozott magyaror sz
amennyi ben a t8rsadal ombiztos2t §si el | 8t §sii cs
tetszrl eges sz8m¥ k¢l foldi beteget t eted vr®lreeg e s
tekintettel csak a v8r-lista soron k°vetkezr hel

nem szenvedhet h8tr&nyt). Ez8hl ampgl g8havagpeetegy
kel foldi (eset¢nkben szelr®dz hbaitztlois2heki k, aakkol ¢
d2jszab8s8ban meghat8rozott tetszrleges °sszeget
finansz2roz8sra tarthat ig®nyt. Az ©°sszes | ehets
foglalja °ssze.

Az ®rintett orsz8gokkal ketott szoci 8lis bizton
al apelvekre ®p¢l nek. Az egyezm®nyek hat 8l ya al
Magyarorsz8gon tart-gébdakj cgogulst ®Ig.i Al l 8k8hel
8t helyezr nyugd?2jasok teljes ell 8t8st vehetnek i

v8llal:- szem®lyek. A kik¢ldet®s keret ®ben munk£§8t
el b2rg8g8l Az @Il | §t 8sok i g®nyl ®se formanyomtatvgnyok
amel yn®l a kel foldi szem®l vy a haz8j 8ban bizto
t ®r 2t ®s mentes ell 8t 8sok az azoners je§rbral8l & sk gll fva
i s, de a ¢Rr8t PeslR®rell sfi zet ni kell . Az 8l 1 amok

el l 8t 8sok k°lts®g®t megt ®r2tik egym8snak. Az eqg)
magyar eg®szs®g¢ oky is zs8znm8lrga8la t ®r 2t ®smentes szol
tel jes2tm®nyfinansz2roz8shban t®r2ti me g . Ezekr ol
sz8ml 8t ki 8l Il 2tani

A Szovjetuni - fel bbomkE€®mai uumt §nyial aKkbgzagy mi nailsap]
egyezm®nyt tov8bbra is alkal mazni kel l a FCEK tac
alapul. Minden t8rsadalombk2toa®g8¢i 8§8$raimg§i satl §
szoltg®dtt any ¥%j totta. A Magyarorsz8gra ir8nyul - - gy
tekintettel fontos tudni, hogy a | ak-hely hat §
Ny ¥%j t 8s8nak tehervisel ®sia 4 ABals&ldgpdtio8nshii axaa! ol ts
annak a Szerzrdr F®l nek az illet®kes szervei n
8§l 1l and- | &k -maglyyaa vwerherviselr csak az azonnali e

a sajs8t terh®rlkegl fValgdii s§lalza®mpoing®@tak | ®nyeg®ben
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esetekben (heveny megbeteged®s, sérgres sz¢iks®g
Magyarorsz8gon a magyar t8rsadal ombiztos?2t8s ter
elen®ben vehetik i g®nybe. Ez i gaz akkor i s, h a
Magyarorsz8gon ugyan huzamosabb ideig, de ©°ssze
l etel eped® ®s z 8lnedt®klae p e d®8 ®| kegiged ®fF ¥ - z k d d®rsa Kk . £
kiegyenl 2tetlens®ge miatt Magyarorsz8g kezdem®ny
eg®szs®g¢gyi szolg8ltatg§sok el sz8&8mol 8§s8n al apul

Azokat a kel foldieket, aki k nem tartoznak vV a
Magyarorszg8gon, vagy a hats8lyos egyezm®nyt wval an
hi vatkozott rendel kez®sei ben meghalt §rmizott®A E§Ptr &
8l tal 8nos szab§l ymwaiMagtyav§KPiztjSogfacBg8§s,er ¢1 et ®n
szolg8§lt@anrngasdal akmbi et ®3én §sem jogosult szem®l yek
egyes szab8lyair- -1 dvzrendeletp®nt 2804 ) a( X. 4.) ESzCs

2. (1)Azeg®s zs®PYelgy 8§ | teaendelethbhapj ¥z 68z gm@akz y e k
8§l t ab®@hvpttee ®s z sWPYglgy8lasab § g®t hahhat Srsoz ot t
f ennt\agytulajgomaosa8 | | a¥v 8 h @y odjek(8t ov 8 b bi ®kBa®p i
k °t efizetrd.e k

At ®rdt preil | BIty8gt ol gr8® < hidonylmte | | em®lzomh g8l t at -
8§81 8@l | fmzadjtB®sE T gre 2 et Sieyntkdlmedfizetni.

Afi zet ®si k®t ebhezegtye®g®ny e k va 83/2004n (X.84r) BSzG@shbln at k o
rendel et 1. Aporftjiea)z baelk&lzhdi®esk abt) 2rja el r:

Erendeleth a t Séenytajedki:

b)k ¢  j°omgs zab 8 p§l8lna mp o | RybSi rzst Sgggvistoystekintetn ® 1 k ¢ |
aMagyarK° zt Srieas3 @t PngXkeod@lzySenkE®Ba2 t ®s meSnrt-e s en
eg®szs®goh w8l t.ak 8 e mé I daamrerz.)

Az eml2tett ke¢l°n jogszab8ly az Ebtv. 8/ AA, amel

8/ A. HEUt °>r)®aryd e | kaenze@rszeeitddgy& mi® rhyat 8d lyttar t o z -
szem@Bieygye z m®a lg Szerintkellalkalmazni.

A Magyarorsz8g 8Ital az eg®szs®ge¢gyl egy¢ttmt ke
kotott hat 8l yos k®tol dal % nemzet k©zi egyezm®nye
g8l | a@ok ampol gnoBgganak8l | ampol g8r ok kamagayzaamas z &d il
eg®szs®g¢gyi el l 8t 8sok i g@ayb&bv @t eli ed®zet §n 8/ Br v
al apjh&n egy eg®szs®g¢gyli el |l 8t 8s az Ebtyv. szerin

t ®r 2t ®s mentesen j 8r, askik oraz u@ewayreeznt®n ydzen e lrl@K
8l | ampol g8r8nak/ biztos?2tottj8nak i sM8ts®rs2zta®@sark&kmtl e
Magyarorsz8ggal k®t ol dal ¥4 egyezm®nyes kapcsol at |
8l Il ampol g8r okk arhe lalzeotnto sk e lell t ®y %jl tekni az el |l 8§t 8§st
8l | ampol g8rr al azonos el b2r 8l 8st el rzr. rendel k
egyezm®nyek is tartal mazz§gk). Amennyi ben tit eh§8t

i g®nybe az elbbhB8t8zokas, ebkko§I| &usg yka®ntaezl ®erzte tatzs ®eglel &
egyezm®nyes 8l lamokb-1 ®rkezr k¢l foldiektrl sem |

Ebben a tekintetben (2hS8bekhezE®se. aB/ aAAdKI)° ®s]
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87/ 2004. (X. 4.) ESzCsM rendelet 1.A (2) bekezd®s
el |l 8t 8sok az egyezm®nyes orsz8gokb-1 ®rkezrk sz8§
t ®®@<it k°telezetts®get elr2r-.- 87/2004 (X. 4.) EszC
ki.

Az azonos el b2r81 8s elve azonban al apesetben az
csak a siletvgarzs seBrgg e d ® 1 | y & tervetet ®enlylb&t 8vseotkt k°r ®r e v o
S¢rgrss®gqgi el l 8t 8sban nem ny%¥% that - (pl .: gy - g
ter mBszet beni el | 8§t 8§s ai k°r ®be nem tartoz- el | §
hat 8r oz zaf °niedgi ab ekt¢elg 8l tal fizetendr t®r2t®s moer

Ettrl elt®rr szab8lyt csak az egyezm®nyek al apj
eset ®en kel k°vetni. Amennyi ben teh§t egy k¢l
magyarb i z ottakeagkhh i zt os2t otti minrs®g¢k alapj 8n j 8r - ©s
egyezm®nyek al apj &8n, akkor r€ a magyar bi zt os?2
al kal mazni (Magyarorsz8gra 8ttelepgllaln8suagdtehsEk
l ak-hely¢ket/ tart-zkod§8si hely¢ket Magyarorsz8gr
A 87/ 2004 ( X. 4 .) ESzCsM rendel et 1., 2- ®s 3
finansz2roz8s helyett a szolg8ltat-i d2jszab8s @
T az egyezm®nyeskerzszagokhbkl! ®°1 di ekre, akik n
teljes ell 8§t 8sr a,
T val ami nt azon k¢l foldiekre, aki k olyan orsz§
k®t ol dal » egyezm®nye, vagy akikre az egyezm®r
Azokban az eseteké n , ami kor a k¢l foldi ek magy aramrsz2§ @iz §
helyett a szol g8l t ad? jis zde?h &sz arD@BreteRa® &Ny 268 Q 4 , ( 4.
rendelet 3.A rendel kez®sei ir8nyad:- k:

3.(1)At ®r 8t @psi ol g Bdivefaetn n, t \agytulajgoaosaa Magyar Orvosi
Kama rs8zr-1904® WXVIIIt © r 2@&a@l)b e k e z d Rper@anad ka kipddtn
ajsnfggolel e migeé Vv @ied,itlepreghadyjaj - v § .

(2JAs zo |l g&kgyemet g ®s z sV lgy§ t ®Pa &l § P@dknintad 2 | f i zet ®s
sz ab 8l°ytagideegs®s z sRPYQIlgy S ly tVaq tt T rpeBiienkis z 8 m8 r a
hozz§8f®r thar 1z z ®®e ramennyibenl e het-saP@e b rstzeetm®| y t ,
valamint t °r v @ ®rwi siketveg kK ®z dloiz z 8t arat @y ®sFts ®g ¢ gy i
szol g8lfti zted Mrdtev@g ihna®r-t AksRerorllg $nletg &k te Gesl @ & &

t 8] ®koztatni

B)As zo | g&gE}t thenme gh at Srea yatgtkiket®ay e s z ®1 §lelza pea tr
fenn8Sagyyanéds s an®@®ijdp@®dzs®yelhyflceabutg§si®agdos
d2jferet®st

A d?2jszab8si gyakorlat tekintet®ben dvasypd, Uni - s
e gy &bempontokal a@jagn Uni - tag8l |l amak®nt Magyarorszg8go
magyar 8l 1l ampol g8rok sz8m8ra elt®rr tarif8kat

egyebekbendt er m®s zet esen a f i zetdakk®pdeSsl yktearl easnluelt rfee ntnenk
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7. t §hAl &z btk ediel | 8t §si rends Ke;rl frad glyi a rbeert ezg&d il 8mBdsd !l Irjeendszer magyaror
Az Eg®szs®g¢gyi Szolgs8ltat (Hol veszik ig®nybe az el
AzEAl apb - | finansz2rozott eg®szs NemazEAIl apb - | f ienga®nsszzs2@rgoszgoytit sz ol g
Az Eg®szs®g¢gyi Szolg8ltat8§s (Milyen ell 8t 8s8t vesznel
A TB ell 8t 8si csoma| Nem a TB el |l 8t §sii A TB ell 8t 8si csoma NemaTB el |l 8t 8si <cso
ny %j t szol g8l tat§gst ny %j t szol g8ltatgst
Az Eg®szs®g¢gyi Szolg8ltat8st ig®nybe vevr (Kik veszik i
Nem EGT Nem EGT Nem EGT Nem EGT
EGT8 Il | amp ol EGT8 1 | ampo EGT8 Il | ampo EGT8 Il | ampo
8l | ampol ¢ 8§l | ampol 8l | ampol 81 | ampol
Enged@EngedG Nem Enged@Engecj@ Nem Enged@EngedG i Nem EngedGEnged@ Nem
rendel nem Egyezmegyezmrendel nem Egyezmegyezmrendel nem Egyerzymiegyezmrendel nem Egyezmegyezm
rendel rendel rendel rendel
El ®r het bev®tel az egyes csoportokban
Flndazr}s Szaban'zlndazr}S Szaba{ Szabat Szaba{({ Szaba| Szaba{ Szabat Szaba( Szabai{ Szaba{ Szabai{ Szaba{ Szaba« Szaba
A k¢l feldi beteg ell 8t 8s8nak a magyar betegek ell 8t 8s8hoz viszor
Amagyar { Ki z 8r - Az Ki z 8r | Amagyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar A magyar
betegekkel magyar (e gy ez m{ magyar betegg betegqd betegeg betegqdqbetege betegqdbeteggbetegdbetege betegqdqbetegebeteg
egysorbanibet egel szab8betege|lfiggetifigget|(fsggetifigget|fsiggetifeigget|figgetifigget|feoggetifigget|figgetifeigget
(azoncs (s¢r gy szerinta (s¢rgin bsr mi b&r mi b8&r mi b&r mi b&r mi b8&r mi b &r mi b&r mi b&r mi b&r mi b &r mi b &r mi
el b2r feset ®t magyar les et ®t
finans a betegekkel a
szerzrifi nans| egysoban |(fi nans
|l ek°tiszer zr (azonos iszer zr
kapacijfl e nem el b2r § e nem
terh®kapaci|fi nansjkapaci
terhe@szerzr ter he
l ek°t
kapaci
ter h@
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Az elrzr fejezetben azonos?2tott szab8lyok el srs
vagyis a gazdas§8gi ker-ene®em®neil °keketke k tAe ksizretr
k®r d®s, hogy éMagnlkenr szlgd@meyl/{ &k ¢4 20 msz®dosdor sz
betegforgalom eset®n hogyan al akutlenadkl ywmoy ainretz&z
megol d8§s, amely a jelenlegin®l intenz2vebb egycé¢
kel fol don  nst®gédogry i e gskesozl g 81 t at - k magyaror sz8gi k ©
|l ehetr s®g®nek a vizsg8latsgt 1 g®nyl.i

A megb2zhat - mt k° d®s f eldtal®yyan aet a ayndate Ur ap @iz emp o ikt |
tapasztal atai dazs egystzteamtglh®Ps@tBkevr partnerek 2
el l 8t 8sok ny¥ t8s8nak ®s finansz2roz8s8nak felt

meghat 8roz8sakor pedig v®gygl is az a legfontosal
°sszegepel a sz8&8mlg8n. A k°zfinansz2ro0z8s int ®zmg¢
kialak?2t8s8val ©°9sszef¢gg®sben alapvetren n®gy te

A jelenl eg alb&gtl §liy kS ringgeezzt ben a NEAK k¢l fol di e

nem k°thet finansz2ro0z§8si szerzrd®st. M8s szaval
olyan szolgsg8ltat- -t I, amely nem Magyarornzaz&®ntye
bekezd®s®nek n) ®s s) pontja43/ivRBI @M ntl I31.. A3 .()1)K
pontja, 96/2003. (VII. 15.) Korm. rendelet 1.A,

®s 2001V. ®v9r X®RKXY
A 2006. ®9¢ir VI@GXX¥XI(IL) bekezd®s n) ®s &aszepdhntje sz
1.(1A bekezd®s:

ant er ¢ellelt8kt°8tseil e meltetksRigatptac i tr @ndaell &kge®Rsrzs ®g¢ gy
szol g8latzak® thealke zhegy d ksa®maec f € B b a § z @Az8s) pdrt Keriatil
kapaoiyi vy 8nmaghs bdd BetBtg ®leak@ n ed ge®Rsrzs ®gbi zt 0s?
eg®szs®gebhysl jogosuBaksaz §m& L & ° g s z a bfdlalakbsaennti

e g®s z ssRake¢l gly8it rgyswjktagon; 6

as) k anpyai cl i vt 88m@stsazratk8eslkla®ptag s it @ss ohkorz-zI§ t aerltlo8zt-8 s i

t er ¢ evalankintatlar t al ®k k apSACA(7) (8d¥boekkr e- zhdl Raspapzétett
k°zhintyellegnt art8s. 6

3.(1) Az ep@uake®d &dBisban rendel kez®sre 811 - o
a)a kapaniyti vy 8ntaze Sestlam e | kl a8pt aScsii(ldg ®0 k sze
e g®s zsPIglgagmii gszawaekbej@entves z o netled g &die) sokat
b)akapawmiyti 8§ ¥y §m®Pza@dmn KR p ekzarp a fiatj @B &kt @berk ot °t t
kapacit8sok,

c) all/AA@4)b e k e zsdefingirey i | v8nsaer®pblaemk b ga&isi §sok,
dat artal ®kkkespaci t 8sok,
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e) all/BAa | a prigsgamont d)ponta In@mt ar dhkapacPs§2eks®ge.

(2) A4. Aszerintie | | § o Ba& ()b e k e zér®tik a p a ¢ ibt§8& snbe-hlPs zs ®g¢ gy i

szol gB®s ae¢ sixzdlhogta,k apacit ®@®sbagyPlsz sPyglgygl t at - na
meg kell felelnie az i nt ® z mM® sagok kszervezetie gy s &g &i° df®eslit ®t el ®¢ |
j ogszam®@lghlaa & red 2t oRttte | ek nek.

(4) Kor m§hgt 8 ndeg laahkat a s z a k m&rkelyékieaz e g ®s zs ®g ¢ gyi
szakeK9drs@fBesnansg2ZenxB8ddet .

B)Az(1)bekenze@®Bor sz&@a@sci t §sknen & yablmeRay esetben
emelkedhetha

a)at ° bbl et k aad@A(2)dzeSirgim @ K 0 nv88sr 8ad 4 eam@gyg | rnene
| 8t hna-td-dore k ° v eetl K Bt 7z8;skis®ib 2§ ks ®ge s s ®,

byat ©°bbl et hapagd/te8gs@®&stz s ®@ £ dyniod e ga zaintdokotjae
vagy

c)af ej | efsozrtr@gmeelgvial t Shbl et kingpfaccg aadgBsAa | apj & n
el r zte‘tbebsl et Bapagaldj8e 8ett ®Ryd ®ni k,

dat °bbl et &aHA@D ke k & 8)gadtdbb)alpontjaszerintk e b elf ogad8sr a.
A 43/1999. (111 :a 3al)apgo&rnm. rendel et 2. A

b) szolapg8gp®atzs®gehygBnytvatt8ese §ome k © de®sge d ®l | y el
rendet ke mPsvagytogis,z e m@ldtve jogi s z e m®I| yrem®ggel!l kezr
szervezetakivagyamiaf i nans Zk®rtgzeav all d@IEBAN agdhb nlansz2rozot
egRs z s ®yz glyd &lytYg tt§ s t

A 96/2003. (VII1. 15.) Kor m. rendel et rendel kez®s

1. (1)Erendeleth a t itesjedminden e g ® s z s Igy §nlytYaogi§ 2 € m®| yr e,
jogis z e m® In Wil &z@rgezetra® s e r M® $ z & Imakiyagyeamelye g ®s z s ®g ¢ gy i
szol g&lytYgttt@s§bbe akb®s zsPyelgy§l tat - ) .

2. (1)Brendeletal kal maz &8s &8ban

h)sz®klazd y®szs®gegbhbygBPragogyi nt a key®nzRk hel ynek
minraplv8babB¢ |l f 8@k hel ®8 zs &8¢l d yail nkaogzy8asr or s z § g i
fi-ktelse@®melk ye,;
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A hivatkozott jogforr8sok egyetl en r enakhe Ikk,d zZf @l ed
mt ko°odr eg®szs®g¢gyi szolggltat - -val finapmrasz2ro
Kor m§nyrendelet 2.A (1) bekezd®s h) pontj 8&nak ki
k°or ¢l m®nagni s, hogy a sz®khelsyok glgli tladi eg®s ®a®g
fi-ktelep sz®khelye -Ebhat ®a kBomm§eVyrende¢imigdenot r A s

€s zemd®I8 neéeslzyo | go§ | tmeetg-l ehet rsen sz®l es k°r®t | eszt
vanas®k hel ye. Ez pedig kiz8rja, hogy a NEAK ol yan
aki kiz8r-lag a szomsz®dos orsz8gokban vagy az E
i s, ha egy®bk®nt el m®l eti | Eg®aiz eg@®@ed®PRPYt gywizehe
°nmag8bhan i s megpecs®teld]i a magyar eg®szs®geégyli
§tny¥Wl - egy¢é¢ttmtked®sei kbe bevont k¢l foldi partn

betegeket (a magyar bizis 2t ottak r®sz®re ke¢lfolden ny¥ tott
azokban az esetekben fizet, ramidé&lbet aal epj 8h8kenyg
korm8&§nyrendel et al apj 8n ny %j tott el 1 s §saokbekFI°
kel ts®gm®rt ®k visszat®r2t®s®ben ut-lag rk r®szes

A jelzett jogszab8lyi korl 8tokon felg¢l azonban t
szolg8ltat-k magyarorsz8gi k°zfinansz?2rozotti k?©°
A 337/2008 (XII. 30.) Korm. Rendéfet®s a 2001. VY aZX X Bt VRN ytesr v D¢

kapacit §nelge8K o ta@oidEgoniktbamt ekhez k®pest mi nden Yj
minra2t.eddig nem finansz2rozott ek dlefgelskin %7 all ¢
hat 8r ment i egy¢ttmtkod®sekben fel kzngl t ®s a

Magyarorszg8gon bejelenAettt° bhkbhpakap88sat 8s niak! mi
kezfinansz2roz8sba to°rt®nr b ef 009 akdrg.seBdelet kigmeld i g

rendel kez®sei 't kel l al kal mazni , azaz a befogad:é
bizotts8&8g v® em®nyez. A bizotts8g a v®l em®ny®t

P®nz¢i¢gyminiszterrée®ge&regdm@&my bde®nntt eh 8§t a P®nzg¢gyt
bef ogad§&s §t megakad8l yozhatj a. Ezzel kapcsol at b
jogszabg8l yi el r2zr 8s:

#8337/2008 (XI1. 30.) -H6rmAARendel et 1. A ®s 13
1.A(1) Erendeletal kal maz8bBbankapacit§s
a) akapacnyiS8lsv8ntazée Bephake klaptaks it 8eslkédpmci t §s
b) aze g ®s z se®Igle Yty f e p O & Bsezt - WOEERrVEXXXIIt © r @& noyv 8 b b imMa)& b an:
A(l)b e k e b)doRtma It8ar k@apac|[ e8ekkaz vYan. : &az ashzaeds ekfaRpbaecni
a20l4.j anudg®nek°kapacifte8lk@mpacit §s
c) a f i nans zehdszerbeSns8irbefogadott, de az adott e g ®s zs ®g g gy ®r v®Nny es
finansg2enz8ld®meg ol g8l tleeins z 8 mo kh ang klusez8s k£ - Vval
finansePlr ®®@ swlamintazaf i nans reAdszerked § befogalott ® sz adott
e g®s zsPYelgy@inl ¢« @itiyeasnsg2e onzl8ld®megol g8l #lmkz8 mol hat
kr - nd %luyse z § s magafhbbs z or zf-ivnaaln s ze?lrl ozi®@g A ® S e
d af i nans zehdszerbedng ibefogadott,de adott e g ®s z s ®gehygBlat @t v @©BY e s
finansg2epnz8ld®m@mEini nanszp e omaPdisitbbf, el Kk ®sz jp gRaPhet
el | ¥®F Z(® sdee ®IBAS® £ n d eOE/D),t
e) az eg®szs®goYYBrvdtiy emaans sZreoczFdi@pPEni i nansz2r oz
szakm8bRam €4jelvir &farrBas vagyaze g ®s z s®yQlgy g Im8dt na%lsz2r oz
el |l o8 mBhbemBt cs op duttj-BME trBgzakmat o v 8fbibMBansgzZemnmzBd®s
hi §nyigazam®s z sV lgy§| ®at Bml8 v otmd vagy szakma,
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(1a)

(1b)

(1c)

(1d)

(1e)

(19)

13.A(1)

)

3)
(4)

) azeg®szsPYQlgy8zt ¢ mp o nt°jbsl -elt t el jheesf?a graRingaspitedz 1.
sz 8§ mie | | ®dzdriatit e s z k Ciletve az e g ®s z s ®gz,oglyg 8d 2zeampont j 8b
t°bbl et t ellbjed so?gtajav@ssltryagy a pr o g r e snsagasabhistz§ s tejl &in t r
sz 8&mil | erihties z kcsz2 1 ®) e

g) af i n an serfdszermg@Ssbefogadottk ¢ 1j°ong s z alm&lgh la & @ r®d zedltestz § mo | § s
a |l e8s egyszerh a s z n 8e sazt kdfstzve, gy - gy, sz er

h) a f i nans zehdszerkedng irbefogadott na gy ®r m®Kd r, s z § g @ nem terjedt
beavat,koz§8s

i) af i nansg?2 e ozm®antlsi alk2azpiascm®@r8ts@ke®th a lkaadp-agi t §s

amely a Tv. al ap) 8 h° tkPatptaci t 8§ ®p lead magasabb ° sszedtsz §ndd §s

tel jes2t me®nfyinr avreskzabiat®as? od e ti fgaRrnrnpggse |.

TOoObbl et k ampiarcriag i8hstn®kke tsezhidzakmais z a b § Ifyed itre®le,i 2@ ail r - |

s z ‘klor m8 ny szennticd |l Bty 8¢ ¢ ®s z s, lggSEll tt &b zae¥jt s zx4népost

korbant © r t®@®rert kko°rtlPat#tr r v i z sron®dtedrenddletbertke g h at & ri onzaontstz 2 r o z

szol g &lgtysteygsei.

Az (1)b e k e d) doBtgszerintie | | &baBaz esetbenst © bb |l et k anp ag mtgBaszawk g8l t at

| ek KtaPptatc i k ® p @dgasabb® s s zeelgstz § madgy€ ¢ b b | & tgfRonnemged r .

E rendeletal kal maz&®sh&H et k ampiac i &z&lgask s®ggyglinanastz2r oz §

s z e r z szdritianagasabbs ¢ r g r esls|®Fptinasnellettb §r mm§ glyans ¢ r g r sIsl®FPti § s i

forma, amelyaz e g ®s z s ®pg @ g g § | at 2812. dereamber31-®tk © v ée nt ®z m®hggr §c i

megel Pmni8eéd ®s z sPYglgy § Inmtaki®tde®retp hlehp®belz- di k.

ATv. 1. A(2)beke )pmbmja szerintik ap actietl §se s 2 t mevuagy magasabbe s®<z e g t

el sz §mmio & 1§ wigthabnb | e t k anpi ancrilsd g8lrmkbaekf 0 g azk§Wes z sV, lgy 8| t at

°sskapactid@ismtnetvekend ®3 m®nyezne.

Az (1) b e k e D)dp®rgja szerintie s z K%y - g y walamint az (1) b e k e h)dp®reja szerinti

beavatadbmm &sesetbenmi nrts% bbbl et k apaasaecakrth & snakggl hahsz2r oz

S z e r z menh Bripeki.

Erendeletal kal maz 8B bank anp a ¢asstiz8ismeatrke Infi ekkuvsr-sbzed keegt & [Bd Gisti 8 s

m8&el | Bb B riEDra€®m s 0o p ok it waRdppaiks-ar,le § 2 8§t EstB@ECISOpPpOrt os2t §¢

Al2Aa | ajl §rz eberemfogadottt ° bb |l et kapag ad(8¢ireak e ® d BI45/A.

Aa | a fdefoltatotte | | § o 8k8enr ¢sbrh e t

At°bbl etbapagit Beo®rie izmgt®s z sPRyQlgyBé n At arctg®sa s ®g ¢ gy

fel sr dlntt ®z&ERINSyz sy lgy el steabtf®enjl & r a kntt aBtz@ERENeytnyj¥8 t hat j a

be a NEAKhoz. Haaf ennthemwdazonocsazeg®szs®RYyzgy ol gBét azkrfral,®r t

k®r el azmly®s z skR°gz gz a | gf§d It wdtv8d ®e h | i®sgzyizk®s®eg e s .

Ak ®r edgymgomtatott ® @ | §pP@&Itd § nwalamim egy elektronikus p ® I d § nkglla MEAK

hozbeny %j t ani .

Ak ®r el menh ke @&dle | ni

a) aze g®s zs &gz¢od ygi Slyti d ta't lao 7 hot)yak ®r etl Sernky®Pteg®s z s ®QY ¢ g )
tev@®kemy k®g ®e g e d ®h3 meraelkezik, vagy ha az a k ®r etl &rmgky®te z r
t e v ®k e mp geinderjeelki,akkoraze g ® s z sy, lgy § lan & t | a askrorheghta § t
t°ohédt kapedioly 8ksP &vst8naponb e lbglny it k Ade®sdge d®ldyos 2t §s a
ir8kn@rielamé k ° @@ gie kl ®& ¢ §ogoSultszervhez,

b) abef ogad8&s ®g e srs@sgzRlgmsihkais ndo k| 8§s 8§t |,

c) abef ogfaednS8nst ar t haal t§ ts88ngatz 2 chgaytiS§ s vi zwmg @) ediptBtivye§ z ot t
szol g8dzaoltg&sl,®a ev88sronkme n ny i saRpy8RIty § Kapdsdlatosk i ad &8s o k ,
valamint be v ®tre®eXlbemas at ,®s 8 v al

d) azEg ®s z s @&gakngaiKio | | ®gplamemmyi szakmailag®r i ntteeg adz aaB&laks z a t
bead§8s&t§ m2egy®tvtebne | kipdott v ®1 e m®ny ®t .
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(4a) At @t ell es8anleds§gy szer haszkPleatl coas z2®@®p8b e k e z daylaltakeom
t Yazi ndi Giot®r- i magogatvi® | e m®n g @ h edydpose,l | §tVBsmaktpkdol zy-§ z at
e s e az@gynaposs e b ®t@gozat,valamintap § | y §zakmast z a k se&ikti | | eetg@®hksezss ®g ¢ gy
szakmaik o | | Rapozatwm®| e mPog @h sk B8ghs ®ges.

(5) Haal4.A(la)b e k e z d ®glalb &tn § rbi ed®r i kke®er eehbtefetelmega(3)®a(4)b ek ez d ®s b et
foglaltk ® vet el maNgAKkln®rked ee®r k e 2 ®§ @B mdpontb e | -¢ldgfeljebb 30
naposhat §r i-thi @@ly paht2l¥gak ®r e | haeak®tr .e larhe Bm y plmuldsAjsat
k ®r edNEAK- ®r de b2 &ll-k8&lut as2t | a.

6) Ak ®r e b mb k ra8NEAKE ®s & P® sinnekr ®s z € s ® iz te f ko@dazh?letf © g&vdeS8msk ®n t i
penzkiohbatiE®Bel mMeatk®BMdglk®o et sne ketssk®Rigret et ®ben.

(7) Haak ®r g loegns z a m& gy la & § rechadti tl e kt ver-chizd e gl sl ¥8lt yS8eszogks z 4,2 8§ n a k
vagy7,3m®r t ®knr e@®@el Glet@pezi c®a i k iygpetmek@ s @l mehdabiellilt8&c8is-
bef ogadB 8 BayNEAK- a (6) b e k e zzdrivtse | 1 k Rlsea? & t®@tegkeresiaz or sz 8go s
tisztiafpgszramBighhagred 2 ®e ted &lIkinEg 8Inla@pd e B®ben.

(8) ANEAKa b e ®r kle@red It mékheetk, e ad @pkj@Bsnz® ¢ £2a¢f bgl SdzlwE sz 8gos
ti szt i8f m@)bvedkse szdridtene g k e r adsti®d rl 8 s f -aJBBaoroBks°t v e t¢ K eRzs® t
| e galOBapgalme gel r-me g kh g TBBtagjainak.

14.A(1) ATBBminden ® 8 pr i | i®ss8beapnt e mb g I ®bteanvi &H Rissezk ;ekszeB®ngtarthat.

(la) ATBBaz¢ | @GseRge | mGgothi hap ohsapjhiigny bel®a kkeilz etl ttngerkgeyta | | a .
(2) ATBBI ®t s 83fsmmme | Bhratte g ®s z s @gesl gaph®ater,1f raz8 1 | a mh § zftealret|8rss®
miniszter,2f raNEAKF r i gazld adtoj sz 8 ge 3t PET mrcvboEsK i g a 7 g&itAlj a

TBBe | n @ &t@gpbkk © z-aNEAKF 1 i g a 7 geakt® |l jia

(3) ATBBtagjainakme g b 2 zaxkti § sedj°°In®@¥Amelgb ¥2 §szavyonl8si g

(4) ATBBhat 8rozat kiPpgabt@@h end Rk FRTGR:SI .®6 ®n § ¢ sjdggalr Rssiz t
vehetnekaj 8r - Isetake Ivdlagint§ stk vi-bzrdleghly e §®6 z s®Pygglgydl t at - k
a TBBel n°H anmeelg h 2 szakingi ® r d e k k ® pzervezeteitke® piv iszelm®t pe B b b §
el rter jaeNEAKadotkt BB §fRerltml mlsat 8r s a .

(5) ATBBd° nt RgaRit® b b s ®gzRanveakzlw1z& Y ad v a z at eqgyemz®rt askagazata
d° nA TBBtagja k ¢ | ° nv ®fogaim@rhay meg. Az ¢ | ®saal® nt @&ssa mdgfogalmazott
k¢l ©nv ®ljeeny®nzyrkkRPsrzye M .

(6) ATBBmt k° d ®s ® R & 3f @egl et sRd NEIAKDK eztt ASTBB, j| ®B ®RKell® s s z e limgy\an i
me gt 8§ r g wwdgekatalTBBtagjaiaz¢ | @etg e | 11 ZrgeadOBapdalme gi s mer hes s ®k .

15.A(1) ATBBaz¢ | @ty e | rai4.Adla)b e k e z d ®glaR & h § rbied®rik@esried nt yk @&rl ealnme k
al apjagn(d)b e k e z dfagkalakfni gy el e mb ¢gavasldtoe(d v e & b b ib&K mhayra:d 8 s i
javaslatiteszaze g ® s z s ®fgesl gayhiBztstnekat ©° bbbl et kapagat §s8r a.
(2) ATBBabef ogjaal\8a&s |led tk&8nsszkPrt 8&ns e
a) 8l 1 8shbatpkhet a§m@Bhz eschijielkl 1 83 Bsks ®klietl ®g2t ®s ®
ir8§nk®t el met
b) figyelembeveszi
ba) aze g ®s z sy lgy ®F tkad rr § bbefagadott ® &k ®r ebleenny Y4j t 8k &kt t
t°bbl etkapacitg8sokat
bb) azegyk apaci t § sjewlyskkRgs = 8adatokag, m
bc) ak ®r el emmesizatktng@ kaci tk§ shaiseank8V a 15 & tg Edatzkat ,
bd) ak apacsizti8kss@f lapéar vez @e@h &k ®t
be) av o n a tekgoym@dkmais z a b § 1 woakmmeagkf el, el ®st
bfy af i nansz383r bag€szeg®t
bg) al13.A(6)b e k e zadl Raspgej®SE2 st seztetf ogl al -t .

#2001. ®vi XXXIV. torv®ny
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337/2008 (XII. 30.) Korm. Rendelet

15A 3 Abef og mbfatd | k ®szdé 1t ®lsren ykelem®s z e a2 olyam i
k®r e mehypeke r e d m®naye k ®n 2 sy lgy§l t at -

a) or s z 8lgteesr,e gi oel8ll §ttxe8rsiglme k © di k ,
b) magasabbp r o g r e s'@ezgi ®vsiztssRbgl, Pty Yag t

c) akor §bhfbhanmans 3z pplotgaBtt § kK ®lplE®42 t s®ghat ®konyal
megol dg&jt,

d azel | §ttofp®peg®sz®ygaygysekakna® sszet @Gt el ®ben
me gl jbban®@Ilgazozdol g8§ v ®gwagys t

€e) se@2etg ®s z sr@ngsgeghear ah o z z § fe® rR®lgjiieekgy enl 2t ®s ®t

(4) Ab e f o gjavdskte i k ® sszo?r fig@atembekellvenni,hogyabef ogad8sr a
ker klapacvigtrshsBw ¢ £ 1 j e s 2 t fm®m g ®N 2 srsoz remt et
haladhatia mega k ® z p k*tlit s ®g ¢ et t®S T v ® neprebaecn®| r a
rendel KBdAZ®DIrre8seskeg®t .

Vagyi s hbgght &rami-l,yen eg®szs®g¢gyi szolgsg8ltat:- (m®g
teher-k®pess®g®nek f¢ggv ®nyAdbaeprb -flo of a dnhaants-z 2breo zaozt tE

A k¢l f9dd43d®ge@WwWi szol g8§ltat- hazai finansz2roz§8sa
kel t s®gvet ®si k ®r d ®s , pontosabban a kel fol di €
enged®leylgz8®s8is tartal mi, formai(bekf?RPREEI sea ®kbah!
enged®l yhez, stb.) potenci 8lisa+l ppvalz8§mEv@dslh®\
mindenkori k°l|lts®gvet®s m®rt ®ke.

A k°lts®gvet®s korl 8toss8g8ra tekintettelgsogyan
szol g8l tat - befogad8sa csak akkor t°rt®nhet me
kapacit8slek?°t ®si megs8l |l apod8sokban ms§r l ek©°t ©°]
tel jes2tfmBRman®rzék o0z 8si dzja nem v8ltozik.

Amennyiben ezekbena sz ab 8l yokban az ell 8t8sok fedezet ®¢l
arg8§nyos n°vel ®se n®l k¢l 8l Il na be a k¢l foldi szo
v8l toz&megzaz®l ®s ¢ncks akz em@gntt ov8bb nPvealzn® g#®s f e ®
szol g8l tat: Kk ®s a(z eg®szs®g¢gyi) kor m8nyzat k
k°l ts®gvet ®si forr8sokb- | ezek ut8§n sz®l esebb ir
Ebben a helyzetben®d okdzglttekiente®gtssi®Rg@nyel a d
indokl 8sa, hogy adott esetben egy hazai eg®s zs®g
egy k¢l foeldi szolg8ltat:- ig®ny®t r®szes?tett ®k e

2AAt el ep@sa@edgyei ° nkor m8n yaztaotvoskbo b e g ly el nk or m8emy @2 S ®g ¢ g Y
sz akelkl°osttesl seiz e t-tfigy@anmmélaes Aban foglaltakrais - a 2001.j a n W.§ra p jr88n uk
®r v @myeasnaktazpvaci t Smegl? 1 @p wath@istak ¢ | j°ong s zalbBRPO.AV b e n
tor tn®@ntmatbleMBdpaci t 86 |ldeoks®? dz@dstionk® r t ® kBrsszkmai © s szet ®t el n
megf el el jpa ddt®rska\tedajdonban] ®e g ®s z sPye,lgy § Ivdlamintf e§ladat 8§t ad
meg8l | apadBs&my ®s zs®yglgy§| e & tktaPpfalcs. t §st
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A fentiekre tekintettela k ¢ |1 f °Is®ig¢gg®szsz0l g8l tat-k magyar ko

befogad8s8teh§8t el mandhat8r,on hadgyny %l - eg®szs®gy¢
szol g8l tat 8§8si egy¢ttmtkod®sek sz&mBira nem jelent
T m®g a magyar eg®szs pgdgysia d zso Ingeyll teahte -tk sheenf ch o
T magyarorsz8gi telephely kell a mtk°d®si engeo
T a befogad8sr - | az eg®szs®g¢igyi ®s a p®nzg¢ggymi
A magyarjogrendszerfenti kor | 8t oz8sai miatt a NEAK jelenleg
szol g8l tat - -t. Am2g ezek a korl 8toz8sok fennmar a
mozg8st®rrel rendel kezik arra, hogyl la8 tngasgoyka rk °hlitz
el l 8t 8st ny% t- ke¢glfeoldi szolg8ltat: - nak -remdept ®r 2 t

®s a 346/ X®r3n8§nyrendelet szab8lyai alapj8n k¢lf
|l ehetr s®g pedi°gd daz gydagtytkek gl ®s k°Il t s®geinek a I
megt ®r 2t ®s ®r e vonatkozi k. A k°telezyr eg®szs®ghbi:
tov8bbiakban: E®nak)( hat®3 yos) 2e hnaddkatiRs e a k°vet

Ebtv. 27. A

(1)Amennyibenab i zt o glénero®@rttame g 81 | ap a gefg8ds z sWIglePty§ s r a
jogosultakat EGTt a g 81 ¢ ma gk 2 8PIh(@tno v 8 b b haanmadik& h | aenr) ¢ | et ®n
8t menebrtemkmomida k§glalnaill SrE&8mlyytkagyeggsyg®d g ¢ ® snE2n

14. Aokban,t ov 8§ 158A (1)be k ez d e ®han Svalankly tetg ®s z s ®g ¢ ¢
szol g8l-ndaeeg§sPPehkehkgPMPres®ktiogv 8 hbBgrbast®yds z §1 |
az®veszi g®n yasmeadik 81 | menr ¢ Il ®&@®mr t - zhkeoldy8®m ,annak

el mar aat®4 & va@yttesti ®p s g @It y oveasre ®I lleteetneatria,d an d -
e g®s zs®gk §rvezeteh8sh®xzz s ® alf ied tm@sgazdblik © | t s&@geket
i g®ny biedveGRt@MI® b ¢ & §k° 1l dMP® g ®n@myd k’lseslzreghegr ss ®gi
bet egsas$dds®ais8mermti® s s z eadVlagydt NemzetiBank8 | k @8k z @4 et t |,

i g®ny b e®rév &Kkl Ykzo®p 8 r fsalSyndotimbtt sts z engebgetn®r 2 t |

3)Abi zt cwénem®@rttame g 81 | ap a epdrs z seRlgl¢ Foogdsultakat
-eg®szs®gebhyBlehenit B&nEAT¢ a g 81 | aamib a h resdeletek,
nemzetekg®yzeiz m@nm y8d Ivia r t8al zl -aenr ¢ lam e @z e tekg®yzeiz m®n y
rendel kseernm® wadgamintaz Eur -lpraim8 < ag 8l | am&h &8 tomy Yl
eg®szs®gl §v g et Memyilben abi zt o mihd aztutn i rersdeletek

al apjmnd, a hat §r8tnny ®lg-®s zs ®gl,lg§k € s e t Gogasuit
eg®s zs ®glglgyti & bri a&,t o =2 tt @@trdrn d e | khei z8Rnhsye§dz aum i - s
rendeleteket kell alkalmazni.

(6)Ah at 88rtonnelgl®s z se®igl¢SpySts°r v®ny 5/ B A s) pont sb)
ir8nyel o ekkBEzfs megr etdgi@ds,e] o-sidkehant @r tav e

me g 8§ldiS8a@p @ pejg8kns z s VY Q Ig ¥y § jogosauttaBas- radl. fejezetl-3. ¢ 2 m®b e n

me g hat &rg®s @ ts$Regosl gay8 | veszit ¢ ® rgparmdlyanj o g 8§ Irdndekezilg |

mintha h a s ohelyzetbenMa gy ar o rvettzZv@lra ® g ®neydp®@s z s®gle Yz g s t .
eg®s zs®gladeltloRieh ®r d e mligazelint ®n y | ke°gletsst GRyr @ey i

azzal, hogyaze g ®s z s ®g B 1 tfa bzse?tte®r dPrs ® g reem baladhatja meg

i
t §

N <
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az i g®nybaewW®@tja®al | §tvBosmraat kmmazgy ar orkzFginansz2rozo
el | Hte§ KO Idti s gRRrnte@b® tz t o islenenoRirttamme g 81 | apapdg§n
eg®szs®ygebhy B ljogosutekad + ezen e g ®s z s ®pg @ bh § B Ikt° zigs8ks 0 k

el rzedareged@ ppjjd@osult a k¢l f YV dogy kle zeln@g sz -l -

kor mg8nyr emagH att BrechBd g® 0 K b e An®ringlder®@b e z t @lgaht ot t

el | ¢ §i&®nvgnhi,amelyama gy ar g roz & ogabl 8al gyje8kit ak © h&dtzt |,

kol me@®Qg ®r 2tto®@F@etbatk@gyaebl i ez, t @azme?l tl cStenfedkezzeraze | | 8t 8sr a
vonatGsgzo-gszabgeyghbenhalkm § |ble?uttoatit- val .

A fenti szab8lyok alapj8n a beteg a haza®rkez®s¢€
azeg®szs®ghi®rt?ds®EeB8vA 6 h-napn8l nem r ®gebbi k¢ |
kol ts®geibrl azt a r®szt, ami bbeelalz® led id ®)g.r8GR §\RIgSysa
ha v&8laszt§8si |l ehetrs®g van a rendelakdlmad®s(ezaz i r
biztos2tottra n®zve elrny®sebb).

A kvM8mianslz®nymzfies hogy a rendel et/ egyezm®ny al apj

g§tny Yl - eg®szs®g¢gyi szol g8l tat i ®s szol g&l t at ¢
egygnt k° d®sben r®sztdevVé 8t oszobg8lega( EbENV. 27. A (
szolg8ltat -t finansz2roz- biztag2®el| GEBsSY. nYFj tA
i g®nyel n® vissza

Ennek fej®ben a szolg8ltat:- a kezel ®srrl a beteg
az eg®szs®gbiztos2z2t8§&§s sz&m8ra semmirktyanbtelihbBI dt k
agy 1s ki kel l fi zet nhi.s zAe rb estzegymfakalatEgm®q 121 Ptodne b €
velik. A megol d&8s -tMag¥lalramsgBgmanzend jEa tekintet
k°to°ott szoci 8lis biztons§g8gi egyezm®nyeknek s ren
(6) bekezd®eea@ag8l Inem E£Aomsz®dok tekintet®ben csi
®rtel mezhetr, tekintve, hogy a rendel et ®s az i
hat 8l yban | ®/r r®gi szovjeZ.edyéim®hgpkakd@pg8&ngpe
el l 8t 8sok k°r®t az egyezm®nyben r®szes 8l amok e
biztos2tottjainak.

Azokban a haeg®Pens@dabygRIl tat - i ®s szol g8hotaat §s i
egy¢ttmtkedr partnerek a kv§8zi finansz2roz8s bev
ke tnek meg8l 1l apod8§st egym8ssal, a meg8llabb8€88§sh
ny %j t - eg®szs®g¢gyli szol g8lhtedt 't ®a 2t ®tsé g tdrzlj at € m ml
ny ¥%j tott eg®szs®ge¢gyi ell 8t8s ellen®rt®k®t sz8m§
Amennyi ben nincs olyan k¢l fol di szolg8ltat- -, aki
megf eMM@rltiP&E 8s el |l en®ben el |l 8t ni a magyar biztos
(rendeleti ®s ir8nyelvi) szab8lyok ®rv®nyes¢l nek
egyszerts2zt ®sae mard ke rl . bevtaggy i isrt8my ealzv i e lell 8 t88 s8rs- |e
amel yet neki mag8nak kel kiegyenl2teni, s amel

kol ts®gm®rt ®kig terjedr visszta.tR@&m2dte® 1t dEHIE daby8h Hts
E112/ S2 jelt f or ma pegig natzat v r®yn)y b eevs@ette®n hel ye ¢
kol t s®gm®rt ®ket t ®r 2t,i & INEtAKg e kb emhmaeg§ ek ycestup 8 n
tag8ll am biztos2tottjai 8§l tal esetl egesen fizete
azonban nem tarthat ig®nyt.
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Az EU koordin8ci-s mechanizmusa keret®ben a tags
s¢rgrs/orvosilag sz¢gks®ges revds8it S§eslolkg tag sRosk read rjzoeg «
elrzetes k®rvéré&moe kPaeddbezett s ®gv 88Illad ngpsoahzgasls aapi jvEa

m-don: azaz minden ell 8t 8st t®r2t®smentesen vehet
t®r 2t ®s mentesen j8§r, ®s csak azok®rt az ell 8t8sok
helyett sem v8llalnak 8t a biztos2t-ik. Az ell §t

el l en®rt ®k ®t aktatp-jla, a albnez tyosa?zt - adobtt tags8ll am §I
finansz2rozza.

A Il ehetrs®gek sz8ma teh8t kev®s, s a szekzg&kt®gks
el |l 8t 8sokodo&2a®n p®MHBUId eh | §te§ v @®k®eied ®myeb es zosl g 8§
formanyomtatvg8§ny egyes specialit8sai ugyanis ho:
alakuljon ki a hat8ron 8tny¥l - eg®szs®g¢gyi S Z (
ter¢l et ®n.

AzEllZsnyomtat8 nyokr a ugyanis m& ok laBrvve@mygeg e as ghoiggehpn

az az egy eg®szs®g¢igyli szol ggltat -, amel yi kn®l
kezel ®seket rendszeresen i g®nybe foigj azouleqdlit at
szol g8l tat 8si egy¢sttmtkeod®sekben r®szt vevr par
betegei ket gy s&kikldali k e EymEs2 ter¢l et ®r e, hogy
egy¢ttmt ke d®s foeldrajzi t er dlRestb@m mtBkszdr v@s/ 1 a:
szol g8l tat- - kat ttnteti k fel (ez a megoldg8s azo

egy¢ttmtked®sbe tort®nty bevong§®8Steki g®BYIl 2138 $ aki
Magyaror sz8dakoinz gao NEBAKga) . Ezzel kapcsolatban m®g
hogy az 8lland-sult formaliz§8It e g yocat 8832004/EW ®s e k
rendel et 8l tal megengedett Kk©°r bdazE Bl&selet ab Euz-tpoasi? t
Eg®szs®gbiztos2t 8si Kg8rtya mintegji ®ma& | (isg @gWwRWsz s ®
kg8r fpyam8j 8ban 8l 1 2tan8nk ki .

Az ilyen meg8ll apadbsokositpk8&§ki t8h8ltag az egyg¢
kel foldi eg®szs®ge¢gyi s z odrrg Bdgytaa ts ¢kragrr sk astzasl knsaRegness|
kor ® meghal ad- el l 8t 8sokat a Alzi z2tg®sZts®igtsjgayii k s«
betege®8l kamgol g8§rai kkal azonos ell 8t 8sban r®sze

kezel ®sr r | (il'letve csak azon k°lts®geket sz8ml ¢
biztos?2t-juk fizet). A kezel ®s velvirem@rin®lb®tztas 2¢
amelyik az E 112 s t ki 8l l2totta. Az el sz8mol 8§8s al apja a

el ]l 8t 8st ny% t- eg®szs®g¢gyi szol g8l tat- haz8j 8b
Azon hat 8r on §t ng bl g &Igt®stz-si®g ®gyiszol g8l t at §sii

egy¢ttmt koedr partner ek az eur - pai betegell 8t §8s
meg8l | apod8smegfly m8 pwidnBdsennakkPp pen t artal maznia ke
eg®®E@sYI szol g8l tat - i ®s szolgg8ltat g8si egy¢ttmt
az egy¢ttmtkeoed®sben r®szt vevr, a hat8r m8si k ol

kiadottE1l2 seket el fogadj §k.

92



JOGI AKADE¢LYMENTESCTES @Hammydr k he

ﬂCESCI A hat8ron 8Stny¥l - betegmobilit
A javasl at vaolnkdlkmaz § k®rtaol dal 2 meg8Il | apodg§8ql8k me
§b)yla8t hat - mMhk®d®@@®mayiaz al 8bbi m®*don egyszerts°odn
15 8Araeur - -pai betegell 8t 8si rezsim regions8li

4) Az ellatas jelentése és a szamla benyujtasa

Kiilfoldi egészségbiztositd Magyar egészségugyi

(pl.: Romania) > szolgaltato
5) A szamla kiegyenlitése
A
B) Visszatérités, . A) Kozvetlen térités,
szerzodés hianyaban _ ha nincs el6zetes engedély
1) Engedély a killfsldi gyogykezelésre 2) A biztositott ellatast kér
_ 3) Aszolgaltato ellatast nyujt

A k°vetkezr fejezetben a hat§8r ment i egy¢tt mtk
finanszéhezgs®g&8i juki az i nt®zm®ny.i SAZ ien tetz ek a pPNB S (
fel ®ben sz-t ejt¢egnk az egy®ni el |l 8t 8si szintt fi

Az Eur - -pai-bdmi h2 2t0D3®l et re az Yan. Hegealgtyh Brtoa@n
megval -s2t8s8nak finansz2ro0z8s8ra. A jelenleg i
kez°tt a fenntarthat -, hat ®k ony ®s (a tagg8l Il amo
kialak2t8sa a tag§l®v®mok egy¢ttmtkeod®se

A program temati kus priorit8sai a k°vetkezrk:
1. az eg®szs®gess®g n®pszerts2t ®se, a betegs®ge
t8mogat- k°rnyezet kialak?t8sa
2. az uni -s polg8rok v®del me a hatg8§rbengegee®s ek
3. hozz8) 8rul 8s az innovat?2v, hat®kony ®s fennt a

4. apol g8rok jobb ®s biztons8gosabb. ell 8t 8shoz v

Az egyéttmtkod®snek tov8bbi karding8lis pdntaj ak ® d®sts!
2017es j ogi akad8l ymentes?2t ®si projekt keret®ben fogl a
®r h e thttp://leghlaccess.cesanet.eu/wp-content/uploads/2018/02/J0Ga2_1iBgeszsequgy CESCI.pdf

26 http://ec.europa.eu/chafea/health/programme/index_en.htm
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A hat §r ment i i nt ®z m®nyi egy¢ésttmtkeoed®s 3FIzempioat
ter¢let tekinthetr relev8nsnak, mely dekl ar 8l tan
eg®szs®g¢gyi szab8lyoz8&s t*aggllami szintt megval

A program 20142020as ci kl usra vonatkoz- Itiel jeaus -k©° Imed ® e«
Yan . munkaprogramok szerint t°rt®ni k. A programo
el rt®rbe ker¢glr t®m8kat ®sPAazmpramalk mk PR tyt§iz aft mrkr &
t8mogat 8§st eg®sz&k@@kgyi aigglt ®am®nyhat - s8goknak, ci
val amint tenderek keret®ben finansz2rozza szak®

tev®kenys ®gs®tpr oAgr2adm 9j el en pi |l Il anat ban kfi®@g snRegmw e®
kb.65%8t tett®k ki a fent eml2tett elsr kateg-ri 8hb
eset ®ben a t8&mogats8si intenzit8s 60% k°r¢l al aki
k¢zdr szolg8ltawwlkhkealket AouwmEbb®sionespa, hogy k©°zv
forr8sall ok8ci - -n§gl ni ncsenek nemzet. kv-t8gk, 3
rangsor ®sj 8k nyugat. orsz8gok ezekn®l az al apoki

rendelkeznek.

A kutat §si ®s oktat §si egy¢tt mt k°d®sa sHzoe nipzoomt2j082f
az Erasmus | el ent potenci 8lis finansz2ro0z8si | ehetry
r®szl etezzg¢k.

Az eur - pai ter®dtetc®legy¢ecpt nf &Rde k, kezdem®nyez®
INTERRE@ r ogr am, mely interregion8lis, transznaci on
hel yi szereplrk k°z°s munk8j 8§t . Ezek K%z pnln &t hat
INTERREB programok tekinthetrk a | egadekv8tabb for

Magyarorssggesten 7 hat 8§r2020ag8t nd¥sbzakmaa 2V9ddat ko z -
program ®r izntail §bmdlowgtal & 2 ats z e . Hab8radjkaiaj aa B
Uni - nak, m®gi s az Eur - -pai Szomsz®ds 8§gi Eszk©°z (
mechanizmusokonk er e g RBtszles ¢ | het nek t 8mogat 8§sban. A t 8nm
|l ehat 8rol 8sa NUTS | Irlt.®nsizi,nt2tgyt ekri¢gzl Sert-il aagl agp okn® zt
kaphatnak t8&8mogat 8§st.

8. 't 8§ bAl 8kaaty:ar o r shzaStgSorto N®r8 tnrily %l ®s e gy © § ma mo k

A PROGRAM
PROGRAM K¥LTSEGVERELEVENS PRTENBELY C S|
(mi I 1i)-
49 Az eg®szs®ge¢gyi szol
Rom8nMagyaror s " .
INTERREG/-A Program? 3.4 Hat Sron Stnywl . egy¢
int®®zm®nyek ®s 8l 1l amn
Szl ov-$lkigyg ar or ¢ 218 Hat 8ronef§ypy taimt k° d®s
INTERREG/-A Program* ’ int®zm®nyek ®s 8§l 1 am

27 https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/programme/docs/factsheet_healthprogramme2014_2020_en.pdf
28 https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/programme/docs/wp2018_summary_en.pdf

29 https://interreg-rohu.eu

30 http://www.huskcbc.eu/

94


http://www.husk-cbc.eu/

JOGlI AKADESLYMENTESCTES @Hammmudri k he
/‘\CESCI A hat8ron 8Stny¥l - betegmobilit

A PROGRAM
PROGRAM K¥LTSEGVERELEVCENS PRTEMNBELY C S|
(mi 1 1i)-
Ausztria-Ma gy ar or s 17 Az i nt®zm®nyi kapaci
INTERREG/-A Program?* k°zigazgat §s
SzI| ov-®raigy ar or 33 Egycttmtkodr r®gi

INTERREG/-A Program??

Magyar or sz§g
Hor v 8§t dNTERRE®/- 57
A Program *

Ma gy ar odSszzl Sogvos

Egy¢tt mt k°d®s: I nt ®z
brv2t®se ®s hat ®kony

Kezos kih2v8sok a bi

R o m8 d Ulkaajna ENI 19,3 cQq®s2S®Q s

Program* g ge¢gy

A t8mogathat - i nt®zked®s ek k°z® t°bbnyire olya
f el mBr ®s e k, strat ®®5 8 kRK®=ksci sz elrgy&lkt at §sf ej-1 es z1
Kk®pz®si esem®nyek szervez®se, Yrebeszgerea®@s®rt ®I

infrastrukturg8(ézs bhbrk@miB8z&so&km&niprogramra igaz)

A programok keret®ben a h®t ®v es tadrks®zza®ksrsa® gri e nhdoezl

a nemzet.i t 8rsfi-hdMsz2pgygzagpdil BB R@err sz¢k
melyk edvezr felt®teleket jelent a helyi szereplrk
nemcsak a hat 8r mendai hparzaagr amemkd sezseert @beenrt r al i z §1 t

k°veteltne@nyeeskk t ®s ®n ®| okozhat neh®zs®get.

SLhttp://www.at-hu.net/at-hu/hu/index.php
32 http://www.skhu.eu/start_hu/

33 http://www.hu-hr-ipa.com/

34 https://huskrouachbc.eu/
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Az el m¥4lt ®vek trendjei azt mutatj 8k, hogy a ma
K z-®pr -p8ban, 2gy hazg8nkban i-benA6smatisgtdkglr
szektor§ r bev ®tl&lee 29 mi | | i 8§rdz f ©8sEmezged mr8trthueamos an
gtny Yl - int ®z m®ny i szintt kezdem®nyez®sek fina
bevon8s8nak | ehetrs®ge.

Magyarorszg8gon jelen pillanatban kev®ss® tiszt §
vizonyrendszere (1) el rfordul, hogy k°zfinansz2rozott,
privs8t ell 8t 8sok; (2) arra is van p®l da, hogy ma
81 I ami i nfrastrukt %arg8tn- leltle8ltj-erseennd sezlek ¢, | Carh¢ollr am s

mt k®°d®s®nek 8§tl 8t hat-s8&&ga v§&§ltoz-.

Hab8r a helyzet rendez®s®re vonatkoz:- sz8nd®k ne
a k ®2¢ktor t el | es sz®tvsg§laszt §8sa isz&mp®mad b -hlat nak, k|
k°vetkezm®nyekkel |j8rhat:

T aj°vedel mial aplf @éthte®s z akad - t 8rsadal om, ahol
mag8nszektor ban el l 8tottak sem felt®t! eng¢l
szol g8l at §shoz

 arendszer§t j 8§F A masnBigaat t a mags8n szolgs8ltat- -k nem
kezint ®z m®nyek ig®nyekhez illeszkedr teher mer

T aj el enl e gzektorbanohk ®t dr orvosok, 8pol - -k ®s eg®szs
v8l aszt8sra k®nysddamil m@re&k oradmhmnl jed ent kezyr |
8l 1l n8nak szemben a jobb minrs®gt, rendezett el

1 kapacit8sbeld.i p8rhuzamoss8gok kialakul 8sa, me
gazdas8gos s §gigaz ez(aknggeyme®1t e @K t eszk®zoket ®s |
el | 8§t 8§s®2pusokra).

A hat8ron 8tny¥%l - eg®szs®g¢Qgyi szol g8l tat 8§sok t
adminisztrat?2v k°rnyezet miatt a ter veaznet ta zkosnl fhOe
isak®°zint ®&8m®rmayekk2n8l t fizetrs ®s a mind adat g\

sz¢rkez-n8ba tartoz- privsgt ell 8t -rendszerben bo
betegmozg8s, val amikniul -azvied z o8nt y8rse nsdosrz8enr klieah eat r s ®
8§t ny ¥l - betegmozg8st befoly8sol - neh®zs®gek fel
finansz2roz§8si ®s el | 8t §si k°vetkezm®nyei nek mo
k°zgB8bkat 8sok megoszt8s8nak tervez®sekor. Tov§ghbl
jelenleg a mag8nszektorban bonyol -d- betegforgal
a k°9zszf®r 8§8ba, abban az esetbBemz IBa | &ri8E®t <Lpeletno
hogy a mag8n ®s az 8ll ami szektor integr8ltan, a

35 Privat Health Forum 2018 8§ s z k u t ie | B @ ©Hft@sléd/24 mu/belfold/2018/11/13/egeszsequtiami
magan/
36 http://medicalonline.hu/eu_gazdasag/cikk/maganegeszsegugy__a_kormany_felrenez

37 http://medicalonline.hu/eu_gazdasag/cikk/maganegeszsegugy__a_kormany_felrenez
38 https://mabisz.hu/wp content/uploads/2018/08/biztositases kockazat 3-evf- 2-szam 6- cikk. pdf
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Az egy®ni ell 8t 8s szintj®n szint®n fel mer¢l a ma
a abskb finansz2roz8st- -1, az eg®szs®gp®nzt &rakon
g§tny%l - ell 8t 8so0ok eset®ben t°bbnyire az el sr meg
figyel met a mag8n ®s ki &dg®@az®koponlyi Rsoserrgsekiszse
val amint a beteg ig®nyeire rugal masan reags8l ni
l enne model | ezni azt a megol d8st, mel yben a

t 8rsadal ombik2tno8d 2tt, 8§ saaz 8&ldtoatlt el | 8t 8st fedezr ©°ss
szintt ®s/vagy sz8m8ra megf elhesemb bi,g®@nk&re § h BB t
viszonylatban, agyakor | at ban azt kjv&flziemareqnzR? r oz@gy -samodel
mechani zmusok el beyegtbepgksht @ei k°telezetts®gQ
el egef el PaszaaB | hstd ze8gheat Samint t &It 8r sadal ombi zt os*
a k°zszfo@eridlafed i BtBER® Br as s zeget SdSzs,&kisbRrgl & swea gyn ( m:
ki eg®sz2trep®Pesrab6hAetebizt er gomi p®l da mutatj a, h |
el |l 8t 8§s8ban ez a megol d8s fontos szerepet | 8tszi

16 8bra: ®8zaSmhg&hnfinansz2roz8st egyes?2tr

6) Az ellatas jelentése: szamla

E125 a 883/2004/EGK rendelet alapjan Nemzeti 5) Finanszirozas
Egészségbiztositasi
> Alapkezeld <
7) Térités 4) Az ellatas jelentése
\ 4 4
Magyar egészségugyi

Kulféldi egészségbiztositd

(pl.- Roménia) szolgaltato vagy korhaz

(k6zfinanszirozas)

a a

. Kozvetlen térités,

ha nincs elozetes engedély

1) ElSzetes bejelentés

A 4

_ 3) Ellatas

<

8) Nem kozvetleniil kapecsolodo kiegészitd
biztositas esetén a tobbletkoltség megtéritése 2) Ellatas iranti kérelem

Hab8r Magyarorszg8gon jelenleg nem | ® eznek ezek

az idei ®v k°zep®n a NEAK kidolgozta ®s a P®n:
javaslatait, melyek t art al ma | el en pil | B Egty®an e mR@Y a2 onn biasn
tekintetben is kulcsfontoss8g%¥%» | enne a mag8n ®s
egy®ni /ell 8t8si szintt finansz?2ro0z8si mi X megter

%9 https://www.vg.hu/vallalatok/egeszsegugytaeak kidolgozta a-kiegeszite biztositasokrendszerenektervet
966999/
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Megi sm®t el ve, hogy a hat8rokon 8tny%®lgy¢ceg@s k8S@®
fogal ma kettrs, S abba a k°z©°s hat §r k ®t ol
egy¢é¢ttmtkod®sek mellett a t°bimusr 6g8sg twpettlizmos)s s§ t 2
keret ®ben, tipikusan a mag8n eg®szs®g¢,gyi ell 8t 8§

i's beletartoznak, a k®t egy¢ttmtkeod®si terg¢l etre
A javasolti nt ®z keld®@sye&ke®ben a | V. 3. fejezetben azono
magukba. Az e |l ehetrs®gekhez tartoz:- finamkz2roz

Finansz?2r oA 8seit thrast &f'sirnansz?2r o0oz8s szerint a beteg
a beteg eg®szs®gbi-2t gyatkojrd att ®sZteir i mz, Edel yet
mag8nbi ztos2t8sa vagy egy®b forr 8seaeim taegr he®y@s zksi

alapot, sem ak ¢ | fsPzlodlig 81 t at -t nem terhelik t°bbletkolt

biztos2t8sa 8ltal k2n8lt k°lts®gm®rt®khez, mely

El rny?°Kk:

T Mindh8rom r®sztvevr f ®RP r cz8si8r amo keldlv,ez melfy r
szabads8g8t is biztos2tja.

1 Az eur - pai koordin8ci - s mechani zmusok nagyr
kereteket.

H8tr 8§nyok:
T Al O3model |l hez k®pestl af b&kteadbvhezmtz 8 rh&miaad bk blel Yz

el |l 8t 8s jelentrsen dr8g8bb, mint a hazai

T ldehaza kev®sb® i smert ®s al kal mazott megol dé¢
Megval - s2 tQrastz-8g8hgait 8r ok on bel ¢ sz8mos si keres
bi zony?2tj anegvamo-dse?ltih®E§ses®g &t / magkSinegl®iszt?dg2?2t 8§8sok
vonat koz- sz8nd®k olvashat - ki a NEAK 8§l tal nem
koncepci - -b-1. Hat 8ron 8tny¥ - szempontb: | az eur
al kal maz&8sategdt Ek®bt a rendszer fel 8l 2t 8s8ra
FinanszRato@gdgskicl f°1 di szol g8l tat - magyarorsz8gi
eset®n a magyaern |kBitlzft Dlsdit oe g ®&kAs®g¢gyi szol g8ltat
finansz?2ro0z8si d2jak illetik meg.

El r n Abediegeks ze mponat jl8bg-elgyszertbb megol d8s. Az el | ¢
kell elj8rni, mint egy be®behdi eg®szs®g¢gyi szo
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H8tr §nWRogk : a magyar eg®szs®g¢egyli szol g8l tat- -k be
el j8r §s. Magyarorsz§8gi telephely kel a mtk°od®s
p®nz ¢ gy mini szdt®°enrt egy ¢ttt esen

Megval -s2tAhhdtatg8gos jogszab8lyok szerint nem me:
befogad8sa fdetetns®®gkvedt ®psyiakor | atilag ki z8rt). A s
m-dos2t8s8n t Yl a hat8ron 8t ny ¥l - eegy®istztsn®tgksgdy®
finansz2roz8s8ra ford2that- t°bAllaeg flrrtS§s®@ky dte® =

Fi nans zhartd8zg&kior | at i |l ag megegyezi k sa 8kg¢l fk®lzdii nsaznc
t ©r t®enfr o g aedsesta®n be 81 | - finansz2roz8si hat §8ssal:
eg®szs®ge¢gyi szol g8l tat- - kat a mindenkor.i magyar
m®rt ®k®i g r &slzefsichams NEAKz E8sban (amennyi ben az e
megfizet ®s ®r r | a beteg gondoskodi k) .

El r nAMmegyarf i nanszémdgzd8sit jelentrsen nem terhel.i
H8tr Sy blet egek szempontj 8b-1 nem k®ryaslzem)t. eA | I8ir £
az eg®szs®g¢gyi szolgs8ltat-k adminisztr8ci-s ter
hogyha a beteg helyett a szolgs8ltat:- k°zvetl engl
Megval -s2tihbhatszak@ByVy nincs. A k¢iglfoeldi szol g8l t
akad8lyok az ilyen t2z2pus¥% egy¢ttmtked®sek Kkial alk
egy¢é¢ttmtked®s k°l cs°n®ss®g®t d°ntren k®t k®r d®s
T Az egy¢é¢ttmtéed9d®esiekiké vint kel foldi szotlega8l t at

magyar bel fol di ke® latzs @eggny®&rttt @kt k(°kd@Rsszreek ez e k me
v 8l avs®el e m®ny ¢ dekg ysretreilnmit i gen azokblalie2ll &@¢ &6

d2 ®s a hazai kel ts®gm®rt ®k k°zel azonos.
T A m8si k, az egy¢ttmtked®sek | ®trehozg8s8t ®s s
az el j8r&8shoz kapcsol  -d- adminisztrégci - . Enne

az adminiszts8gi gazEoj]l gsoswl sszat ®r 2t ®si k ®r e
Ennek k°vetkezt®ben eg®sz hat8rr®gi -k ell 8t §:

aNEAKot ®rintr nagy adminisztr8ci-s teher miat:
csak ki shendbh®h®py®konkr ®t i nt ®z i®alye miglygtt t jmt ki
(afranciabel ga el | 8t 8§si. k°rzetek mint&8j 8ra)

Finanszhabog8kil fedalig8l tat - - n§8l k®@®ny lmevmddy aagl | IBi

szolg8ltat-ra irg8nyad-, a mtked®si ter¢l etB8BZeET
eza NEAK r®sz®rrl a saj 8t finansz?roz8si d2jait:-
m®g s epn aac i d?2jszab8s szerinti, hanem az adott kg
jogszabg8l yai szerint.i bel foldi kel ts®geket jelel
teh8t m®g mindig olcs-bbansay8tsbokgd8btangsfabi
mi ntha teljesen ¢zl eti alapon kellene szolg8ltat
El rny?©°Kk:
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T A beteg ®s a szolg8ltat§gst ny vj t - f ®I szemp
szempontb-1 elrny®drmeddlsdz&snn ake nm e&keil rett tkee z i k
T A megol d8s =elrnye a szab&lowodointS8cjogi ek EnE§
°tv°oz®se a hat8lyos jogszab§8l yok), vaanatr dazmat i Kk
kor ¢l mereyl,rrleogyYy gz2thetrlk &z2regPhbeonmhlydUui®ot t
el fogad: heElzyeenk k2 v ¢ | az sem k©°z°mb?°s, hogy
(el rzm®nyek nN®l k¢l i) el j 8r8sok kial ak2t §8s§t
eg®szs®gegyli szol g8l tatk°id®®sk sz®kgg§hveatrg§sr | ,
betegell 8t8si rezsim k2n8lta | ehetg stRgeks c arsG
ms§r egy®bk®nt i s ketelezren al kal mazand - S Z

ter¢l et®re (bej-8k aftiondans/@2raozs&v§rg8l@®xata bizto

H8tr 8§nyok:
f Magasabb kel foldi d2jt e gl®s k s ®gysbti &nt wseiz & |16 n d
t°bbletfinansz2roz8ssal j8r.- terheket.

T djdons8§got ®s jelentrsebb ko°letse®Rent §fk&mrd?ta8 &to
(vagy elektronikus k8rtyak®nt) 8l 2tan8k ki -

®lr | akoss8g (pontosabban az ig®nyl i k°or t ac
Megval - s2t halz - esWBrg-: heit egel | 8§t §si rezsi mben rejlr
meg8l |l apod8sok megk°t ®se el srsorban azon hat 8ron

egy¢ttmtkod®sek sz8&8m8ra | ehet ikettlolsdala®dmwml a d?2
AzEll2e s k8rty 8k stzekkisn@gees®bpe-nt la- 1 agos forr8sok azor

t 8mogat - programok, pl. az I NTERREG r ®®nr é0gizd m§
k8r fwyam8tumban t°rt®nr ki ad§8§sa a t8mogathat - c
gyakorl atot az Uni - t°bb orsz8§gdemfa ®@snt @maedtd ek
rel 89i.-bAam -1 nem is besz®l ve, hohgoyz ze8jesrtulohna tk uash
a partnerorsz8gok int®zm®nyei (®s nem utol s- S 0

rendel kezzen az elektroni kus adat kendle®=it &lijt &
k°vetr en,-HeaihymHeaa zt he eszk®z°k ®s al kal maz8sok el t.

A megol dg8s kivitelezhetrs®g®t az Eszter gomi Vas
kozotti hat 8ron 8tny %Yl - eg®szs®g¢gyi szol gekl t at
keret®ben is az ell 8t8st ny¥jt:- eg®szs®g¢gyi Sz
val - el sz8&8mol 8sban 8§l |l apodtak meg.
FinanszRatogs8&iat §ron 8t ny %l - betegmozg8st folyam
C®l szeegfeg®s naa®ge¢gyi kutat- k°zpont keret ®ben bi
Ez az Vaj k°zpont mt k° d®si kol ts®geinek biztos2t §sE
el l 8t hatna sz8mos olyan adatfel dolgoz8si, strate®
mt k° d®si kol ts®geit tudn8k cs®°kkenteni

El rnyRk:hat §robregretgimobi | i t 8§8sr - | naprak®sz i nforms§
bet egbi kasszst?etrseizhetr s®g ®t ®ppYgy k°nny2teni, m|
funkcion8lis egy¢ttmtkeoed®seket, javztva az el | ¢

kapacit8sokat.
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H8t r § MNinasKk :
Megval - s2 tAhestzod gR:l t at - k sz8&8m8&ra elr2rt jelent®s

m- dos?2t§st. Azt a helyzetet azonban sg¢rgrsen fe
adat ok edakemz®se |l ek®rdez®sek ¥tj8&8n | e-benmmegalptets : a
el emzr t 8bl 8kba rendezve | ehetne automati kusan
g§tny %% - eg®szs®g¢gyi szolg8ltat8si 8®&sl asnzio lagkselit: akt
|l egr°videbb idr alatt tHedwyazmentBrlaecygpPéemekhozAnfdr
m8&8s m-don is seg?thetn® a magyarorsz8gi eg®s z s
jav2tgss8t .

Fi anszhab @Agavasoltprojekt a Jogiakad g8l ymdnt es@rtf®sl dk°v®nek

n
megval -s2that -

El rnyAzk : e g®s zs ®g ¢wgayli kK ang egaol8atiosan az el mvl t m8
el rrel ®p ®s't nem eredm®nyezr vizsg8l at ok eredm®
| ehetrs®gek kijel©°]l ®se, azok elrk®sz?2t ®se.

H8t r § Ninas.k :
Megval - s? tAprajaktok § bsszratkftekk bevon8s8val az al 8bbi kin

T az int®zm®nyi ®s |jogi k°rnyezet vizsgs§8lat a,

T 4 konkr ®t hat §r ment.i k-rh8z al kal mass§ggi Vi oz

T javasl att ®t el a hat8r ment. betegell 8t &8st elr
ez szgks®ge

T javasl att ®t el a mentraut-k hat8ron 8t to°rt®n
kapcsol -d- an

T a nemzet k©zi ment ®s i bizotts8g szakmai szemior

T az ®rintett k-rh8zak hat8ron 8§tng®iteksebl agsl®
partnerek bevon8s8val t°rt®nr kidolgoz§sa,

f magyar nyelvt Yt mutat- - kidolgoz8sa hat8r ment
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Az al 8bbi ep®e ¥k 8§ &iglkl edzve e g ®s z sa®gceeésgoyli- din@iki, z nauzszhe

kezfinansz2rozott int®zm®nyekben t®r2t®s ell en®b
Meg kel kezdeni a mag8n eg®szs®g¢gyli szol g8l t e
errforr8sra, a bev®telekre ®s a kiad8sokra vor
el emz@®s ®k®°zfinansz?2rozott i nt ®z m®nyek g8l tal ny

adatszolg8ltat8si k°telezetts®g hi8nyoss8gait (a
kell sz8mol ni

Ell enkezr esetben sz amag8Int aetgPsaxk ®micgy8n zajl - fo
figyelembe venni a sajo8az e8lll8tngis i k a peavc®i kte8nsyosk®ngaRkr
°sszess®yg®ben az eg®szseWagyBekdagsbhbrkEtr Paal ser B
pedig a hat8ron 8tny¥ - egy¢ttmtkeoed®sektr!l f¢ggge
az 81| ami ®s a mag8n eg®szs®gbi ztos?2t §si konstr
sz®l esebb k°rt bevezet ®s en ®lInkesrlt hao zvoalt- sd et |®yszeekt
Ssz¢ks®gk®ppen h8tr8nyosabb eredm®nyre vezetnek.
adatgytjt®snek a szolg8ltatg§gs ny %j t 8s8ban r ®szt
ki emel ketdorsenl efnoone a betegbiztons8g szempontj 8b- |
v8l Il al hasson -t earnhie la® smusnzkeammpdornt j 8§8b - | nem vedez®l ye
k¢l °n®sen a k°zszf®r8&8ban | ®nyeges,enahalbt &sagyk 9y:
mel ynek s®rel m®t nem okozhatja a mag8n®rdekek el

Meg kel al kot ni a k°zint®zm®nyekben v®gzett mac
szabé8t yak megl ®wrl sp®&nmmwgd Bysii szab8l yok mellett a f
a munkasizdgr vez ®sr e vonat koz- szab8lyokat, amel ye

al kal mazottainak a mag8n el |l 8§t 3abhaz2troOzo®nr el ¢ Bd
semmi |l yen °sszef ¢igg®shben se vesz®lyeztethesse

kezfinansz2rozott ell 8t 8s az®rt, mer t az el |l 8t §s
k°zfinansz2rongttk®izdti ®@®am®nrzyb®z8sb- | mt k°dr esz
munkai dej ®ben) .

El r kel l 2 rni tovs8§bhbsg, hogy amennyi ben a ko°z
haszng§l at 8val) mag8n ell 8t 8s to°rt®ni k, zomsannek
kezfinansz2rozott int®zm®nnyel ), d2jat kell fize
garanci 8lis szab8lyok ugyancsak kidolgozand: k. L
saj 8t maga 8l talt eatltapi2nto®@z m®@nsy i mtekl®°lds§tte§sszervezr
t®r2t®sk°teles ell 8t8sra jelentkezr kel foldi b e
k®pzrdr bev®tel eket koteles az ad-fizetr (811 ar
kapacit8sok fenntart8&8s8ba bevonni (fejleszt®sr e,
teljes2t®s®nek m-dj 8 jogszab8lyban sziks®ges re

A szab8lyoz8s indoka mindk®t fenti eset bzmarukgjy&tr
amortiz8lja, amaneglvas kl°tl t s Pag®E| §Fk ikz®&rb-eliakgt aa Zs a

102



JOGI AKADELYMENTESCTES @Hmamydr k he

/‘\CESCI A hat8ron 8Stny¥l - betegmobilit

k¢z°ss®g fizetn® meg %%gy, hogy az eszk®z%°k amor
k°©z°ss®g tagjai sz8m8ra wmem@irl,yerms a&nywazgiamovadi arg
jelentkezyr k°zkiad8sokat n°vel.

Ol yan t8mogat 8si strukt Yr 8§t k elplackit 8sak? tka rail ,aka
°sztonzi a k°zfinansz2rozott eg®szs®g¢gyi szol ¢
szol g8l tat Azok gWRiszcs®WY.t uri zmusban rejlr anyagi e
8gazat szereplri sdjn&tr ekna peadcdiitg8 ssaeink ahi 8nyoss8gali
ami att, hogy a szolg8ltat8saik ®rt®kes2t®s®hez
nem megfelelr m®r t ®k ben a |l a k 2tulaplanasékkal,-k 2 e nee ki, et ¢ K|
il letve az eg®sza®eabyweir erkkredet iunpz8si irod8kkal,
a szolgg8ltat gst i g®nybe vevrkkel (nyelvtud§gs, S
nem att - | fé¢ogg, hogytat - -eg@®st §®g K@yl st $Rekokstp@irs zi &
egyben-e( ia® B2t kereskedel mi sz8l |l 8shelyeket a te
v 8dei,k hanem att - |, hogy milyen m®rt®kben k®pes
kapcsol atteremt ®sr e, ami a saj 8t eg®szs®ge¢gyi
®rt ®kes2thetrv® teszi, a szol @8 letzazte8 s va8 sf &orl ly-akmaft o
bev®beilztt os2tja az int®zmeys srzlBangrtael €&mrh ejehdé sgn n
k®r d ®s e ! ¢l Il 8spontunk szerint az eg®szs®gturizm
i nt ®zm®nynek kel kompl exnek | ennie, hanem a szo
int ®zm®nygeRIl la2 ta-bked) ! Ebben az olvasatban a k- rh
megrendel heti-kzamal g848lalt 8 8sttela sz8&Il 1l od8&kt - I, a g
k-rhg8zakt - -1, szakrendelrktrl. Il wehe®pp 8eniapaai
kapacit8sainak 8tv®tel ®vel alak2thatnak ki (ors
kapaci t®s v®taedgel ) .

E I kel l ker ¢l ni, hogy az eg®szs®gturi dmegf ®behbr
szab8lyoz8s ®s rendszéa ebakddsihqgirz®er medd kgt veke
amennyi ben at®ZzimPetyr s@8M&z ai Ahasznosabbd, afont
a k°zfinansz2roz8s tarifégit hoz- magyar biztos?2t
el l 8t -rendszerben ugyanis ma is k°tleXXxXxll Ibettewgs
bekezd®se 2r elr. Ez al apj8n a magyar biztos2tot
mi nden m8s harmadi k szem®ly ell 8t 8§s8t megelrzi (
az i nt ®®zm®nyzok%zfvangaynsmagdn finansz2roz8§s¥% kapeé

kel fol di ek el tk&tl 8 §d ntaents&t2 rao zZNBSAK szerzr d®sben §1 |
kapacit8&8s terh®re | ehets®ges. Az ebf@k2s®YE gikiaps
ugyanis a magyar biztos2z2tottak ®s a vel ¢k azonos
(1997. ®vi LXXXI3lal). btekrevz&m®ys )1:8. A, (1)

18.A(1)Abi zt o R2ett G trtvsiriny] §e g ®s z sV lgeglidf8itniasnrsaz 2 r oz ot
e g ®s z sy lggdivosavagyazet ° r w®my e h asjzt-Ble8m8mhyrendel et b
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me g h at §feladatat € t | @wos utalhatia be az et °r vi®®Igy)r ehas z 86 8r - |
kor m8 ny r efogthkakseetinb. e n

(2) Abiztos 2 ted tl t§rierd tagadhatjameg

a)a beut alk°ndszztakel leSte§ Rbleeaut seérinti e g®szs ®g¢ gy
szolgg8ltat -,

b)abeut ahemkdz §2akel ¢S¢e 8@Ib&nt otse?ktionttteetr &bl eent i
el |l 8P 8eil ezrean s ®igdgRedz sy lgy§l t at -

(a)Abeutak®°h8zakel ¢eSe8@DEN®s z s ®&gzeogl ygi 8K °ttaetl-e s
elfogadni az Eur - pmaim8 4 ag8!l | aam@ima heteg r ®s zaR arm
jogosult e g ®s z s &gakegilger 8 | tkail 8 | Ib2etua tdsl k it v ®a &,az
e g®s zsRPyelgydd §rmGem®r t vagynemny Rjlt®gf or aldeteg - t
eg®s 86 g ip@siz8€nnekd | a pivaSilags z ¢ Kk Y@t Kkdz s ok .

(2b)A beut ahemhkozt 8z ak el ¢ §¢ t§@4oukmi beteg e | | § hed deBet
megtagadni arra hivatkozva,hogy vo nat k 0 aBs@B®sans ¥y g lgy@ et alt et i
el | Bf § el e znenm réendeiReayig. e |

(3)https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700083.T\Mbj84id3ed3 A biztos2ztott
tekinttetrgde@iP §ei ezreimt e ®d gdek@sz 72 sy lgygd | t at -
(2) b e k e a)dil®tve b) pontja szerintiesetbenaz et ° r vw®hgyr e h ag 2 8ls-§r - |
rendeletberme g h at § rszeuntazet!l al k8dz€ g ®s z s &gz PI7AOMALIV.
t °r V®A8b ame g h at Ssetki o t®tt- még@Ryadhbtighaat er gl € €8t § s i
k°t el e AetatataimaRiplyjamatose | | §a 86 8¢ k é whpthgekf ogad 8 s a
vesz®l yeztet n®.

(3ahttps://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700083.TMbj85id3ed3Az eg®szs®gegyli
s z o | g &shktakkor -tagadhatia megazuni bekegel | §th&ia8ter ¢ et i
el | §k&siel ez deladamiBads t folyamatos e | | 8§t & sunti -beteg
fogad8essaz ®l yreaztl aitt iaiyentefethan?2 r § srbeg kell indokolni.
(Ki emel &szert) | em

Az a t®ny, hogy a fentitos&ndel &ka®s® az magyas
k¢l fol diekre nem vonatkoznak, egy®rtel mt utal §s
el b2rghiand-betegeket a t°bbi k¢l fol dihez k®pest
kel fol diek ell 8t 8sa a biztos2tottak ell 8t 8s8t ne
(3) bekezd®s®ben) .
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VIiMel | ®k Il et ek

A

hat 8ron 8tny %l - eg®szs®g¢gyli szol g8l tat i ®s

el emz®s®re k®tirs8ny¥% el emz®st v®gezt ¢ nk:

1) Egyr ®s zt azonos2tottuk a jelend®gek ®t ez g | ehta®ns

2)

eg®szs®g¢eQgyi szol g8ltat- -kat ®s megvizsgs8ltuk
kapcsol at os teljes2tm®ny ¢ ket . egRszvei®RYgFli at s z
Eg®szs®gbi zt os2t §si Al apbl-dt ets® ra RBanly 83/190Mi@nIF)z 2 g
Korm8nyendel et aszzadb@E®yas ®gs¢zgeyriiana zoebyg€bt &tpok 8§81
ketelezren k®sz2tendr ®s az OEP 8Iltal feldolg
alapvetrreadegl eeegnk teljes k?2®d adpHolaketldEa

ter¢l et®n. Mindk®t esetben betegre | ebontott ac«
T az ell 8t 8s helye (megye, telep¢l ®s, i nt ®z m®n
T az el l 8t8st indeokogrs&®gsl mMmONyekett gy -gykeze
T a beteg 8l |l ampol g8rs8ga (szomsz®dos, uni -s, ¢
T ake¢l f o1 di 8l |l ampol g8rs8g¥% beteg jogi st 8§tusza

9 v®gl egesen Magyarorsz8gra 8ttelepe¢glt teljes
®s -BlAINdel kezr) k¢l foldi szem®l y;

9 8t menetileg Magyarorsz8gon tart-zkod- k ®t
s¢rgrss®gi ell 8 8sra jogosult k¢l foldi szen

9 8t menetileg Magyarorsz8gon tart-zkod- Eur -p
el l 8t B8gsepamaplhheor sz8g8gi gy -gyvykezel ®sre jogos

9 a magyarorsz8gi ell 8t8sokra csak t®r2t®s el
g8l |l -, egyezm®ny ®s rendelet hats8lya al§ nem
M8sr ®szt fel m®rt®sk mt kmdr h@t €z o n 8§t ny %l - eg
eg®szs®ge¢egyi egy¢ttmtkod®ssel / betegmobilit8ssa
eg®szs®ge¢gyi tev®kenys®gekre/ betegmobilit8sra
(°nkorm8nyz@ddigWws =g®sg&ltat:-i) kezdem®nyez®se
c®l ra °ssze8ll2tott k®rdrzv, illetve az arra ®
-a jelenleg | ®tezr hat 8ron 8t ny Yl - wolg Hletve azmt Kk ©

egy¢é¢ttmtkod®sek terg¢glet®n mMbkztdopség®sz2za®g e EKPE
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rendel kez¢gnk adatokkal: az °nkorm8nyzat.i kezd
sz8ms8r - |, tartal m8r - | Pt K ad®@LglErt er ¢lidtl @&n vt k
szolgg8ltat- -k egy¢ttmtkeoed®sbe tort®nr bevong8s§&r
eg®szs®g¢egyi egy¢ttmtked®sek tev®kenys®gi ter g

Kifejezetwelnt ca® uekl|l 8t §8sok ter ¢l et megoszl|l §8s 8n
kapcsol - d- k°l ts®gek m®rt®k®nek ®s forr8sainak
v8l janak a hatsgron 8tny¥l - e g®s zs ®g ¢akylletvesarmakl g 8 |
®r dek®ben, hogy pontosan felm®rj¢k a jelenleg n
ter¢l et®nNek ®rintetts®g®t a betegmobilit8sban.
kel feldiek ell 8t8satsmegpan8jr®koltt) éePeédtrrsk® ter
tev®kenys®g szakterg¢l eteinek azonos?2t §sa. Ennek
t Yal az el |l 8t 8sok szakm8k szerinti megoszI| §s 8§t
teies2t m®Anyadatait tartal mazz8k, 2gy korl 8tozottar

Fekvrbeteg-beml | 8t §s 2002

Megye, févaros Fekvé beteg
osszes Kiilfoldi** %
Baranya 130 317 537 041
Bacs-Kiskun 129057 742 057
Békés 88879 363 041
Borsod-Abadj-Zemplén 177 425 232 013
Csongrad 122 476 1888 1,54
Fejér 86 857 340 0,39
Gydr-Moson-Sopron 98 250 448 0,46
Hajda-Bihar 165020 1689 1,02
Heves 85 107 219 0,26
Jasz-Nagykun-Szolnok 83412 149 0,16
Komarom-Esztergom 62 162 364 0,59
Noégrad 45233 73 0,16
Pest 108 545 768 071
Somogy 80278 512 0,64
Szaholcs-Szatmar-Bereg 138617 1734 25
Tolna 53 658 170 032
Vas 54873 200 0,36
Veszprém 91 599 421 0,46
Zala 76 222 425 0,56
Budapest 684 325 7634 1,12
Osszesen: 2572312 18 908 074

* Esetszamon a kérhazi esetszamot értettik, azaz egy személy egy intézményben térténd Ssszes dpolasa egynek szamit, fiiggetlenil attdl,
hogy apolasanak teljes iddtartama alatt hany osztalyon kezelték.

**4 kulfsldiek kérébe a magyar biztositassal rendelkezdktdé]l a menekiltekig mindenkit beleértettiink, aki nem magyar allampolgar, de
Magyarorszagon tartézkodott és egészségigyi ellatast vett igénybe. Az elemzésbe vont személyi kér tehat a 4. oldalon az 1) pontban
kézolt személyi kornél szélesebb.
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Orszég Fekvo betegek
Szama Aranya a vizsgalt csoportban (%)
Németorszag 1607 850
Romania 7 400 39,14
Szerbia és Montenegrd 1 506 7,96
Ukrajna 2865 15,15
Egyéb 5530 29,25
Osszesen: 18 908 100,00

* Természetesen nem csak a felsorolt orszagokbdl érkeztek hozzank olyan személyek, akik egészségiigyi ellatisban részesiltek, de a
tervezés szempontjabél 2002-ben a fenti kategériak woltak a legjelentsebbek (az ellatott kilfsldiek 71%-a ebbdl a négy orszagbdl
érkezett).

Német fekvobetegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2002.

Dr. Balogh Tamas © 2004

Roman fekvobetegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2002.

2004

Dr. Balogh Tamas &
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Szerb fekvobetegek tertileti megoszlasa,
esetszamok 2002.

Ukran fekvobetegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2003.

A kiilfoldi fekvobetegek ellatasanak siirgdsség szerinti megoszlasa (%), 2002.
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Németek Romanok Szerbek Ukranok
Szakma
Esetszam | % | Esetszam | % | Esetszam % Esetszam | %
Traumatolégia 1 231 14,4| 3. 592 | 800| 6. 106 7,0 i61 56
Belgyogyaszat 2. 212/ 432( 4 524 | 708 4. 136 980 152 53
Sebészet 3. 75| 10,9 2. 785| 1061 2. 227 151 273 95
Csecsemd- és gyermekgyogyaszat 4. 155 86| 5 483 653 3. 137 o1 248 87
Szllészet- és ndgyogyaszat 5. 115 72| 1. 2267 | 3064| 1. 269 19,7 1215 422
Kardiolégia 6. 95| 58| 12. f44| 1,95| 16. 21 14 31 {1
|deggyodgyaszat 7 79 4,9 14. 136 184 13. 23 1.5 40 {4
Rehabilitacio, tartos apolas 8. 60| 37| 35 5| 007 23 8 05 ' 7 02
Stroke 9. 58| 36| 27. 32| 043]| 35. { o1 4 o1
Intenziv betegellatas 10. 46 29| 19. 73| 099 22. 10 07 21 07
Sirgdsségi betegellatas 11. 44 27| 17. 82| f1,11] 20. 12 0,8 23 08
Pszichitria 12. 42| 26| 10. 169 228 10. 35 23 52 1,8
Gasztroenteroldgia 13. 42 26| 18. 74 1,00 27. 4 05 17 06
Urolégia 14. 35| 22| & 216 292| 7. 94 62 97 34
Ful-orr-gégegyogyaszat 15. 31 191 7. 232 314 9. 47 31 {15 4,0
Fertdztbeteg-ellatas 16. 26 1,6 16. 93| 1,26| 18. 13 0,9 46 1,6
Métrix tipusl intézet 17. 23 1,4 31. 23| 031 28. 5} 04 5 02
Szemészet 18. 19 1,2 6. 354 | 478 5. 120 80 66 23
Onkolégia, onkoradioldgia 19. 17 1.4 ; 207 | 280| 8. 48 3.2 71 25
Tudégydgyaszat 20. 17 1,1( 11. 167 | 226| 12 28 1.9 23 08
Hematoldgia 21. 13 1,1| 20. 69| 0083| 26. 7 05 26 09
Ortopédia 22. 13| 08| 13. 144 | 1,95| 14. 22 1,5 29 1,0
Idegsebészet 23. 9| o8| 15 16| 1,57 11. 29 1,9 24 08
Bor- és nemibeteg-gydgyaszat 24, 8 05| 25. 44 0,59 19. 12 0,8 9 03
Reumatoldgia 25. 7| 04| 21. 55| 0,74 25. 7 05 19 07
Ersebészet 26. 5] 04| 22. 52| 070 34. 2 o1 18 06
Sugarterapia 27. 5| 03] 26. 39| 053] 17. 15 1,0 3] 02
Immunolégia 28. 5 03] 29. 30| 041 33. 2 o1 02
Anyagcsere, endokrinoldgia 29. 4 02| 28. 31| 042 21. i1 07 2 01
Fogaszat, szajsebészet 30. 3 02| 30. 26| 0,35]| 29. 4 0,3 9 03
Szivsebészet 31. 3| 02| 23. 50| 068| 24. 8 05 18 0,6
Angiolégia 32. 21 of| 32 16| 022 36. 0 00 4 o1
Tudé- és mellkas-sebészet 33. { 01 33 14| 019 33 2 o1 02
PIC 34. { 01| 24. 47| 064 31. 3 02 15 05
Nefroldgia 35. { 0,1 34. 6| 008 32 3 02 5} 02
Ifjisagi pszichiatria 36. 0| 00| 36. 3| 004| 30. 4 03 0 0,0
Osszesen: 36 1607 | 100,0| 36 7400 | 100,00| 36 1506 | 100,0 2865 | 100,0
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Jogalap Németek Romanok Szerbek Ukranok
Magyar biztositas (TAJ) {1-es téritési kategoria) 14,04 41,21 4352 27,21
Szocidlpolitikai egyezmeény (3-as téritési kategaria) 000 37,45 1911 53,86
Elszamolasos egyezmény ( E" téritési kategoria) 4544 000 0,00 0,00
Nem hiztositott, vagy a tarsadalom-hiztositas terhére
el nem szamolha-ta, téritéskoteles ellatast igényld
(4-es téritési kategoria) 39,62 11,50 26,52 1237
S .
Befogadott 0,00 0,08 0,86 0,07
Menekult 0,00 0,09 0,40 0,21
Menekiltfmenedékes statuszt kérd 0,00 0,04 0,66 0,24
Osszesen: 100,00 100,00 100,00 100,00
Megye, févaros _ Jar6 beteg
Osszes Kiilfoldi %
Baranya 3033 189 2415 0,08
Béacs-Kiskun 2904 974 3546 012
Békés 1818901 2 369 013
Borsod-Abauj-Zemplén 3756 790 1040 0,03
Csongrad 2952 368 10 224 0,35
Fejer 2144012 2504 0,12
Gybr-Moson-Sopron 2406 373 1515 0,06
Hajdu-Bihar 3374 960 20890 062
Heves 1571083 1677 11
Jasz-Nagykun-Szolnok 1932 131 505 0,03
Komarom-Esztergom {451 511 {647 011
Négrad 811 967 616 0,08
Pest 3883 204 8511 0,22
Somogy 1 657 356 2571 0,16
Szaholcs-Szatmar-Bereg 2 183 347 3501 0,16
Tolna 1228070 1657 013
Vas {133 386 601 0,05
Veszprem {798 600 {959 011
Zala 1785514 5105 0,29
Budapest 15989092 39523 0,25
Osszesen: 57 826 918 112 466 0,19
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A kiilfoldi fekvobetegek ellatasanak szezonalitasa (esetszam/honap), 2002.
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J8r - bedtleS8g Hen: 200 2
Orszdg Jaro betegek
Szama Aranya a vizsgalt csoportban (%)
Németorszag 8067 8,06
Roménia 42 159 37,49
Szerbia és Montenegrd 8377 7,45
Ukrajna 11791 10,48
Egyéb 41072 36,52
Osszesen: 112 466 100,00

* Természetesen nem csak a felsorolt orszagokbdl érkeztek hozzank olyan személyek, akik egészségiigyi ellatasban részesiltek, de a
tervezés szempontjabdl 2002-ben a fenti kategériak voltak a legjelentdsebbek (az ellatott kulféldiek 63,48%-a ebbdl a négy orszaghél
érkezett).

Német jaro betegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2002.
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Roman jaro betegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2002.

Dr. Balogh Tamas © 2004

Szerb jar6 betegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2002.

Dr. Balogh Tamas © 2004

Ukran jaré betegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2002.

Dr. Balogh Tamas © 2004
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Németek Romanok Szerbek Ukranok
Szakma
Esetszam | % | Esetszam % | Esetszam % Esetszam %
Reumatoldgia 1. 2560 | 28,23 10. 1303 3,09]| 18. 158 1,90 312| 265
Sebészet 2. 1528 | 16,85| 5. 3045| 7,22| 6. 434 518 724 | 6,14
Traumatoldgia 3. 792| 873| 6. 2187 | 518| 8. 339 4,05 475| 4,03
Rehabilitacid, tartds apolas 4. 516 | 569 32. 20| 004 35 13 016 o 000
Bér- és nemibeteg-gyogyaszat L3 462 510| 3. 4790 | 11,36 4. 559 6,67 1238 10,50
Ful-orr-gégegyodgyaszat 6. 451 497| 7. 1752 4,15| 7. 365 4,36 550 | 466
Tudégydgyaszat 7. 386 | 426| 1. 7708 | 1828| 3. 832 993 1580 | 13,40
Belgydgyaszat 8. 372 410| . 1337 317 10. 275 3,28 5411 459
Szileszet- és ndgyogyaszat 9. 348 3684| 2 6268 | 1466 2 1132 1351 2011 17,06
Intenziv betegellatas 10. 247 2,72| 40. 29| 0,08 40. 0 0,00 | 007
Szemészet 11 192 212| 8. f442 | 342 11. 267 3,19 304 | 2,58
Pszichiatria 12. 79| 1,97 14. 803| 1,90| 9 324 387 172| 1,46
Kardiolégia 13. 154 | 1,70 15. 790 1,87 12. 223 2,66 392 332
Uroldgia 14. 123 1,36 11. f0r7 | 255| 13. 210 2,51 303| 2,57
Ideggydgyaszat 15. 20| 1,32| 16. 642 1,52 19. o6 1,15 157 | 1,33
Surgdsséai betegellatas 16. 112 1,24 21. 289 | 068| 23. 44 0,56 65| 0,55
Csecsemd- és gyermekgyooyaszat || 17. 88| 097 12. of7| 217 5. 509 6,08 298| 2,53
Ortopédia 18. 78| 086] 18. 631 1,49 17. 167 1,99 176 | 1,49
Gasztroenterologia 19. 65| 072| 17. 637 1,51 15. 191 2,28 220 1,87
Onkoldgia, onkoradioldgia 20. 57| 0863] 13. 892 211| 14. 200 239 463 | 3,93
Hematolégia 21. 44| 049] 19. 401 0,95| 20. 70 0,84 80| 0686
Anyagcsere, endokrinolégia 22. 41| 045| 20. 348 082] 16. 177 214 135| 1,14
Sugarterapia 23. 25| 028] 4. 3640 | 863 1. 1389 | 16,70 1066 | 8,04
Immunolégia 24. 24| 026] 22. 277 | 065| 22 54 0,64 193 | 1,64
Fert6z6beteg-ellatas 25. 19| 027]| 27. 92| 021] 28. 26 031 38| 032
Felvételi osztaly 26. 17| 027]| 26. 112 026 21. 66 079 19| 076
Osteoporosis, klimax amb. 27. f6| 079 24. 1571 037 33. 2 0,14 80| 068
Nefrolégia 28. 7| 018 23. 72| 040]| 25. 43 051 79| 067
Ersebészet 29. 71 008( 29. 73| 017 32 12 0 14 131 017
Angioldgia 30. 6| 0,08] 35. 16| 003] 30. 18 021 10| 0,08
Idegsebészet 31. 5 o007| 25. 119 (28| 26. 34 041 57| 048
Stroke 32 3| 0,06 37. 9 002 31. 16 019 6| 005
Szivsebészet 33. 3| 0,03] 36. 13| 003] 37. 1 001 0| 000
Tuds- és mellkas-sebészet 34 | 003]| 28. 86| 020 27. 30 0,36 20| 077
Klinikai genetika 35. 0| 007| 30. 36| 008 24. 46 0,55 1| 007
Ifjisagi pszichiatria 36. 0| 000| 34. 18| 004] 29. 19 023 4| 003
Intenziv betegellatas 37. o 000 31. 29 0086| 36 { 0,01 | 007
Foniatria 38. 0| 000| 33. 201 004| 34 11 013 8| o007
Higiéne 39. 0| 000 39. 3| 0,007 38. 0 0,00 o 000
Fogaszat, szajsebészet 40. 0| 000] 38. 6| 00f| 39. 0 0,00 0| 000
Osszesen: 40 9067 | 100,0| 40| 42159 | 100,00 40 8377 | 1000 11791 | 100,0
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Jogalap Németek Romanok Szerbek Ukranok
Magyar biztositas (TAJ) (1-es téritési kategoria) 21,42 56,37 57,12 51,82
Szocialpolitikai egyezmeény (3-as téritési kategaria) 0,00 211 4,23 10,76
Elszamolasos egyezmeény (,E" téritési kategoria) 18,10 0,00 0,00 0,00
Nem hiztositott, vagy a tarsadalom-biztositas terhére
el nem szamolhato, téritéskoteles ellatast igényld (4-
es téritesi kategoria) 55,55 17,12 1473 18,99
Kulféldon élé magyarok kézponti kéltségvetéshol
tamogatott ellatasa (Seqitd Jobh) 0,01 832 14,78 9.37
Befogadott 0,04 011 0,60 0,08
Menekilt 464 520 7,20 855
Menekiltfmenedékes statuszt kérd 0,24 or7 1,34 0,45
Osszesen: 100,00 100,00 100,00 100,00
A kiilfoldi jaré betegek ellatasanak szezonalitasa (esetszam/hénap), 2002.
4500
4000
3500 1 PR )\'\\
3000 W \./ +=—=Neémet
2500 \— —a—Roman
2000 Szerb
1600 A Ukran
1000 el
o Ll T T T Ll T Ll T T T
c g = I = c = o a = > g
5 & 2 < = 3 5 2 § o 2 8
¢ltal 8nos meg&Rkpf?t fd i 8d fsadddd Rapcsolatban:
1)

A Magyarorszg8gon
§t

fekvr

®s | 8

teszik deill 8ASs®danbat &gl f°l di ek

bet egk®nt

eld 8§t ot

ar &2ny t@O9baano

% a 0,74 %k a | szemben). Az °sszes Magyarorsz8§gon el |
§t) nN®gy 81 | andpao Ing@&meit ,k °az °ramo®gne neag rs 24 edr@szi kiax u kr
bosny§8kok, horvsgtok, osztp &lk®«Ki, sgdtoaviSrkeok P®s 8§ nsaz
marad.
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2)

Tel jesen term®szetes m-don a k¢l foldiek ell 8t 8se
ter¢l et®n koncentr 8l -di k. A foeldrajzi k°zel s®g |
magy ar or sz 8gi el |l 8t 8s8nak egyik alapvetr szervez
bel ¢l i mobilit8sa azonban elt®rr k®pet mutat:

T A n®met ®s a rom8n betegek orszggon bel ¢l i ma
orsz8ghat 8§r nmgryt®@&m efnekwami t kel l ren al 8t §8masz
frv88ros j8tssza a |l egkiemel kedrbb szerepet.

T A szerb ®s az ukr8&8n betegek ell 8t 8si esetsz$§
fekvr megy®kben magasabbagonAbeslzglribeko ®is| uk § $

3)

A terg¢l et megoszI|l 8s a fo°ldrajzi k°zel s®g mel | e
k°vet :

T A n®met betegek ell 8t8§sa aztergz®dehadpBamaimy
mel l ett olyan terg¢leteken koncentr 8l -di k, a me
(Budapest ®s a Balaton mellett fekvr megy®k).

T Az el oszl §si t ®r k ®pek al apj8n viszont lyais r o m&
szembettnr (Budapest ®s a hat8rment. megy ®k

4)

Ez a fajta eloszl &8s nemzetenk®nt az ell 8t 8g8s c®lI
magas mobilit8s¥% ®s nagy | @tz m¥si n@mes alk°Z$ $2
megbeteged®sekrrl, a roms8n, szerb ®s ukr &8n 81 |

tervezett gy-gykezel ®sekr | |l ehet sz-. A k¢l ol
megosz|l §s8t sammadd®dt @it rezdti aggy ®rtel mten al 8§t 8§ ma s
72 %, m2g a rom8nokn§gl 55 %, a szerbekn®l 40% ®s ¢
i g®nybe vett Ceslslz8ets§ sfoenk vbreb estle. g

5)

Az egyes nemzet.i ckbpogsokomg®rybhev @tizele®nek s ze
hasonl - k°vetkeztet®sre juthatunk: A n®metek ell
a rom8nok, szerbek ®s ukr8nok ell 8t8sa viszront e
A rom8n, szerb ®s ukrg8§n ell 8t 8sok teljes2ztm®nyg?®
hogy az orvosok ny§8ri szabads8gol 8sa miatt a te
teljes2t m®nyg°rb®ben a sagybébhé&z | @ g®kt 8AaoklomB r
ar8nys8nak kehet betudni). A n®metek teljes2tm®n:
jel zi a turizmussal val - °sszef ¢gg®st: a n®met e
sz8mban,a amaigkycarr orvosok szabads8gra mennek, vag)
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6)
A fe®sra | &rllBdt8sgpan egyar 8nt megfigyel hetr, az
el oszl 8§8si ®s szezonl ait §si adat betegalrlr &t &Engkerdan ek°

fekvr-bet 8g8sokhoz kapcsol -d-an kerg¢glt sor (kiviz

7)

A k-rhsgzak i g®nybev®tel ®nek az egyes nemzet.
al 8t8masztj8k a neRoeBebktusizerbiekai u®s S8mokr ter
beutaz8saira vonatkoz- koot §gsled ®s ek en ®meA fhe
el srsorban a traumatol -gi8n 8polj 8k s¢rgrss®gi f

szerbre k ®s ukr8nok eset®ben viszont magasan vezet a
%a, a szerbeknek ny¥jat o@st &zs swkers8 ned kl n8at k8 sn yI’®j, t70 t %
sz¢l ®s! Ugyanakkor mindh8§romgpampaki ngsppottbans
50 %8t csups8n n®gyYy beavathkhpggsgh®Eszdt ,kis e(b®Rséizle@s,

traumatol - gi a), amelyek ar8nya egy¢ttesen a r om:
pedig 67, Obetegpe | IA8tj8&b-an a n®metek el srsorban re
val -sz2ntleg a jelen tanul-m8oyb8ht atelns ovkihzoszg 8K & p
ki eg®sz2tr tev®kenys®gek®npetl.] 8A8sr omf ®alk b Btegyv &t g ¢
diagn-zisokt - | el t®rr okok indokolt 8k: a te¢edrgy
mi nden nemzet.i csoporthban az elsyr ©°t beavat,koz §-=s

me®h®s t idrbetegs®gek intdtob®gesSkagEzgRzogypza&uisg®n)

8)

A fenti nemzet. csoportok tagjai eset ®en az el |
sor . Ezeknek a d°ntr t°bbs®ge egy¢tt j8&8rt raz el
t°rt®nr visszat®r2t®s®vel, egy jogc?2m (szoci 8l po

a magyar Eg®szs®gbiztos2tg8si Alap viselte an®l kg
sz8m2thatott volnat ®begy (Segygbbir Jobbddmpeslig az E
csak r®szben t®r¢ltek meg:

T Magyar biztos2t8s eset®n elvileg a befizetet
szem®ly | 8rul ®kai azonban nem §eit @&tllagnugyfa
szem®ly sz8&8m8ra ny¥wW tott ell 8t 8sokkal kapcsol

T Az el sz8mol 8sos egyezm®nyek viszont a t®nyl e
magyar Eg®szs®gbiztoszt8§s Al ap S8lttaal- nakx &l If§

finansz2ro0z8si d2j ©°sszeg®t azok az egyezm®ny
el l 8tott ke¢lfoldi szem®ly ®rv=®nyes biztos?2t §s
T A befogadott, a menekg¢glt ®s a menekggrladydrme n e
Eg®szs®gbiztos?2t8s Al apnak nem ker ¢l semmibe,
m8si k ©BajBekteyminisztddriizunors-2lt jsaz- |1 - r ®s z
T A nem biztos2tott, il letve a t8rsadal oymbri zt
szem®ly el |l 8t 8sa Ygyszint®n nem terheli meg a

az 8ltala ig®nybe vett ell 8t8sok®rt k°zvetle
k°rbe tartoznak azok a k¢l frolrkizeslg, k&@kzickrmrtekni
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egyezm®ny (se szoci 8lpolitikai, se elsz8mol §:
adott szem®ly tekintet®ben nem al kal mazhat -

T A szoci 8l politikai egyezm®nyek al apj 8&n ny %
ERs zs ®gbi zt os2t §si Al apot terheli k, azok vis
nem sz8m2that. Magyaror sztS8ggn8a ki aen kb?smggpk T
(Bosznia ®s Hercegovina, Bulgs8ria, Horevggrt-o,r s :
Ukrajna, valamint a F¢K tags8llamai) hat 8l yos

T A Seg2tr Jobb 8ltal t8&8mogatott el l 8t 8sok k©°Il
tekintve, hogy a Seg2tr Jobb azteVg§Bt&bkpa &t

t Yal i magyarok helyett.

A fentiek figyelembe v®tel ®vel a feilda&8n$B8x2 rtoezk§ sit
al 8bbi meg8ll ap2t8sok tehetrk: A Rom8ni 8§b- | ®s
szomo I8ilt i kali egyezmoe®ngt ( aizl led8 8¢ e8dsywekd rBRY&gipdhssatp o g ¢
S¢rgrss®gio kerlegt®dpen ny %j tott k) . A romg8nok

t 8rsadal ombi ztos?2t 8si jogviszonybavnag§l If,i zeezteezt tv
j 8rul ®kfizetrk sz8ma (41,21 %) meghaladja az eg
kevetkeztetni, hogy a rom8nok magyarorsz§ggi t
val - sz2 nt s ®glggyKorivagy bkegmdimsygyar or sz8gi munkav®gz®sh
pontban szereplr meg8l |l ap2t8st teh8t a rom8nok t

biztos2t8&8s ar8nya a szerbek ell 8t 8&sa k°r ®m®mya |
biztos2totta | ehetrs®gekkel r k -e®ll In&tk§ sab al ne gvkiesvz®osr
beavatkoz8sra magyar biztos2t8&8s alapj8&n ker ¢l tooos
egyezm®nyes partnereke 8at dletegmset®mStatt (31 Pek
m8&8sodi k helyen, az egyezm®nyes jogc2mek viszont

Fekvr-bket 8g®an: 2003
2003bana2002es t endenci 8k #irsam®&tolnradtkeokz.e z@t20nz®abea | e

sz8mokat ®s a terg¢l et el oszl| §8si t 8bl §zataekat
adat okhoz k®pest bbeg§PwvetrEeakate)set 8z Fmakm§k S ZE
szezonalit8sban kom@sabhhats jelentrs v§glIlt

Német fekvobetegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2003.
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Roman fekvobetegek teriileti megoszlasa,
esetszamok 2003.
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Dr. Balogh Tamas © 2004
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