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(Az ülés kezdetének időpontja: 13 óra 06 perc) 

Az ülés megnyitása, a határozatképesség megállapítása, a napirend 
elfogadása 

KORÓZS LAJOS (MSZP), a bizottság elnöke, a továbbiakban ELNÖK: Jó napot 
kívánok! Tisztelettel köszöntöm önöket, képviselőtársaim, továbbá köszöntöm 
meghívott vendégeinket és az érdeklődőket.  

Meg kell állapítsam a jegyzőkönyv számára, hogy ülésünk határozatképes. A 
jegyzőkönyv számára szeretnék bediktálni néhány helyettesítést: Zombor Gábor 
képviselő urat Selmeczi Gabriella helyettesíti, Pesti Imre képviselő urat helyettesíti 
Molnár Ágnes képviselő asszony és Nacsa Lőrinc képviselő urat pedig Kovács Sándor 
képviselő úr fogja helyettesíteni a bizottság ülésén. 

A bizottsági ülés napirendjének megállapítása következik. Tájékoztatom önöket 
arról, hogy Szabó Timea képviselő asszony a járvány elleni védekezésben kiemelt 
feladatot ellátó Szabolcs utcai kórház zavartalan működésének biztosításáról szóló 
H/15764. számú határozati javaslatát visszavonta, így az lekerült mai ülésünk 
napirendjéről. 

Tájékoztatom képviselőtársaimat továbbá arról, hogy Ungár Péter képviselő úr 
- képviselőtársai egyetértésével - írásban kezdeményezte a szociális dolgozók 2021. évi 
egyszeri bérkiegészítéséről szóló H/15914. számú, az otthonápolás, az otthonápolók és 
az otthongondozók napjáról szóló H/16025. számú és a megváltozott munkaképességű 
személyek komplex minősítési eljárásának és minősítési kategóriáinak újszabályozása 
címmel benyújtott H/16246. számú határozati javaslat tárgyalásának elhalasztását. Így 
az említett indítványról - Szabó Timea visszavont indítványáról és erről a kettőről - 
későbbi ülésünkön fogunk dönteni. 

Kovács József alelnök úr a Fidesz képviselőcsoportja részéről a napirend 
módosítására vonatkozó indítványt terjesztett elő. Először erről kell szavaznunk. A 
javaslatról való szavazást megelőzően felhívom a figyelmet arra, hogy a napirendi pont 
címében is feltüntetett, az egészségügyi törvényen alapuló kötelezettség csak olyan 
módon teljesíthető, amennyiben a bizottság megtárgyalja a koronavírus-járvánnyal 
összefüggő kormányzati beszámolót.  

Ki az, aki támogatja, hogy az 1. napirendi pont - mint említettem, Kovács József 
képviselő úr indítványa -, a koronavírus-járvány miatt Magyarország egész területére 
elrendelt egészségügyi válsághelyzet meghosszabbításáról szóló beszámoló 
tárgyalására a mai ülésen ne kerüljön sor? (Szavazás.) Köszönöm. Úgy látom, a 
helyettesítésekkel együtt ez 9 igen. Ki az, aki az indítvány ellen szavazott? (Szavazás.) 
5 nem. Megállapítom, hogy a bizottság levette a napirendről ezt a javaslatot. 

Most a napirendi javaslat egészéről kell döntenünk, képviselőtársaim. Ki az, aki 
az iménti változtatással együtt a napirendi javaslatot elfogadja? Engedjék meg, hogy ne 
olvassam föl az összes napirendi pontot, mindenki megkapta írásban. Aki elfogadja 
ezzel a változtatással a napirendi pontokat? (Szavazás.) 9 igen. Ki az, aki nem? 
(Szavazás.) 5 nem. Megállapítom, hogy a bizottság a módosításokkal elfogadott 
napirend alapján végzi a munkáját. 

Rátérünk az 1. napirendi pont tárgyalására, mely egyeztetési eljárás az európai 
egészségügyi unió kapcsán. Bizottsági vélemény kialakításáról van szó a határozati 
házszabály 140. § (4) bekezdése alapján. (Dr. Kovács József: Elnök úr, ügyrendi!) 
Alelnök úrnak ügyrendi javaslata van. Parancsoljon! 

 
DR. KOVÁCS JÓZSEF (Fidesz), a bizottság alelnöke: Igen. Köszönöm a szót. 

Igen tisztelt elnök úr, ennek a napirendnek a tárgyalásnál kezdeményezem zárt ülés 
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elrendelését. Ha esetleg nagyon röviden ezt lehetne indokolni, elnök úr! (Az elnök 
bólint.)  

E napirendi pont tárgyalásának a megkezdésekor jelzem, hogy az 
Országgyűlésről szóló törvény 58. § (2) bekezdése alapján indítványozom a szóban 
forgó európai egészségügyi unióval kapcsolatos egyeztetési eljárási napirendi pontnak 
- hasonlóképpen, ahogy az Európai ügyek bizottsága is tette - zárt ülésen történő 
megtárgyalását. Indoklásként meg kell jelölni, hogy a napirendi javaslat zártan történő 
tárgyalására az Országgyűlésről szóló törvény 58. § (1) bekezdésében rögzítettek 
szerinti törvény által védett más adat védelme érdekében van szükség. Meg kell jelölni 
azt az adatkört, amelybe tartozó adat vagy titok védelme indokolja a zárt ülésezést, 
amely adatkört az információs önrendelkezési jogról és az információszabadságról 
szóló 2011. évi 112. törvény 27. § (5) bekezdése tartalmaz. Köszönöm szépen.  

 
ELNÖK: Köszönöm szépen, alelnök úr. Bizottságunknak van lehetősége arra, 

hogy zárt ülést rendeljen el. Itt egy ügyrendi kérdésről kell döntenünk, és erről 
szavaznunk kell. Ki az, aki támogatja a zárt ülés elrendelését? (Szavazás.) 9 igen. Ki az, 
aki nem támogatja a zárt ülésen való tárgyalást? (Szavazás.) 5 nem. Megállapítom, 
hogy a bizottság elrendelte a zárt ülést. 

Én arra szeretnék kérni mindenkit, aki nem rendelkezik jogosultsággal, hogy 
legyen olyan kedves a termet elhagyni. Javaslom továbbá, hogy 
képviselőcsoportonként egy szakértő maradhasson bent az ülésteremben.  

Kérem, aki egyetért azzal, hogy képviselőcsoportonként egy szakértő 
maradhasson bent, kézfelemeléssel jelezze! (Szavazás.) Köszönöm. Megállapítom, 
hogy a bizottság támogatta.  

Egy perc szünetet rendelek el. Kérem a technikai személyzetet is arra nézvést, 
hogy a tárgyalás idejére - hiszen zárt láncú adásban az újságírók követhetik a bizottság 
munkáját - a közvetítést szüntessék meg addig, amíg ezt a napirendi pontot tárgyaljuk. 
(Rövid szünet.) 

 
(A bizottság 13 óra 13 perctől 14 óra 42 percig zárt ülést tartott, melyről külön 

jegyzőkönyv készült. 
A nyílt ülés folytatása: 14 óra 47 perc.) 

 
KORÓZS LAJOS (MSZP), a bizottság elnöke, a továbbiakban ELNÖK: Kérem 

képviselőtársaimat, hogy foglalják el helyüket. Nyílt ülésen folytatjuk munkánkat. 

A fogyatékos személyek jogairól és esélyegyenlőségük biztosításáról 
szóló 1998. évi XXVI. törvény és a magyar jelnyelvről és a magyar 
jelnyelv használatáról szóló 2009. évi CXXV. törvény módosításáról 
szóló T/15981. számú törvényjavaslat  
(Részletes vita a HHSZ 44-45. §-a alapján) 

Rátérünk következő napirendi pontunk tárgyalására. A fogyatékos személyek 
jogairól és esélyegyenlőségének biztosításáról szóló 1998. évi XXVI. törvény és a 
magyar jelnyelvről és a magyar jelnyelv használatáról szóló 2009. évi CXXV. törvény 
módosításáról szóló T/15981. számú törvényjavaslat részletes vitája fog zajlani. Az 
előterjesztő képviseletében képviselőtársamat, Tapolczai Gergely képviselő urat 
köszöntöm. A kormány képviseletében köszöntöm Simon Attila helyettes államtitkár 
urat az Emberi Erőforrások Minisztériumából.  

A részletes vita első szakaszát megnyitom, melynek keretében a bizottság 
megvizsgálja, hogy a törvényjavaslat megfelel-e a házszabályban rögzített 
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követelményeknek. Kérdezem a kormány képviselőjét. A bizottság tagjai részéről majd 
később lehet hozzászólni. Tárca? 

 
DR. SIMON ATTILA ISTVÁN helyettes államtitkár (Emberi Erőforrások 

Minisztériuma): Házszabályszerűnek gondoljuk az előterjesztést. 
 
ELNÖK: Képviselőtársaim! (Nem jelentkezik senki.) Köszönöm. Nem látok 

jelentkezőt. A részletes vita első szakaszát lezárom.  

A módosító javaslat megvitatása és határozathozatal 

A képviselői módosító javaslat megtárgyalása következik. A kiosztott 
háttéranyagot megkapták képviselőtársaim. A háttéranyag egyetlen pontból áll, melyet 
én magam, illetve Gurmai Zita képviselőtársam nyújtott be. Először az előterjesztő 
álláspontját szeretném kérdezni az indítványról, hogy támogatja-e. Tapolczai Gergely! 

 
DR. TAPOLCZAI GERGELY (Fidesz): (Hozzászólását jelnyelvi tolmács 

közreműködésével teszi meg.) Köszönöm szépen a szót. A módosító javaslattal 
kapcsolatban szeretném megjegyezni - ahogy az általános vitában is ezt már 
elmondtam -, a jelnyelvtörvény módosításához a szakmai egyeztetés során felmerült 
ennek a lehetősége is, ami itt a módosító javaslatban szerepel, viszont szakmailag 
szerencsésebb a hatályba lépés későbbi időpontja, ahogy az eredeti javaslatban 
szerepel. Ugyanis szakmailag szerencsésebb és indokoltabb is megvárni a jelenleg is 
folyó tolmácsképzésről kibocsátott jelnyelvi tolmácsok megérkezését, és ezáltal a 
jelnyelvi tolmácsszolgálatok gördülékenyebben fogják tudni ellátni a megnövekedett 
igényeket 2022-től. 

A módosító javaslat indoklásához még szeretném hozzáfűzni, szeretném 
emlékeztetni képviselőtársaimat, hogy 2014-ben elindult egy hatalmas, Európában is 
egyedülálló projekt, az infokommunikációs akadálymentesítés 4 milliárd forint 
összeggel az elmúlt évek során.  

Az országos érdekvédelmi szervezetek különböző önálló életvitelt segítő appokat 

vagy szolgáltatásokat fejlesztettek ki. Ilyen például a Kontakt videós alapú 

jelnyelvitolmács-szolgáltatás, ilyen a DATA, az autistáknak az önálló életvitelt segítő 

appja, vagy a „Korlátok nélkül” szolgáltatás, ami a mozgáskorlátozottak életét segíti, 

vagy az értelmi fogyatékosokkal élő személyeknek az önálló életvitelt segítő 

szolgáltatás. Idetartozik még a „Távszem”, ami a vakok és gyengénlátók önálló 

életvitelét segítő szolgáltatás, illetve és nem utolsósorban a távlogopédiai szolgáltatás, 

ami a beszédhibások terápiáját segíti. 

Éppen a múlt pénteken jelentette be Fülöp Attila, szociális ügyekért felelős 

államtitkár, hogy figyelembe véve, hogy nemcsak ezeket a szolgáltatásokat és appokat 

kell fejleszteni, és ezek a fontosak, hanem ezeknek a további működtetése és 

fenntartása is nagyon fontos. Ezért a kormány olyan határozatot hozott, amely alapján 

már ebben az évben 301 millió forinttal támogatja ezeknek a működtetését, az 

elkövetkezendő években pedig 382 millió forint támogatást fog adni ezeknek a 

szolgáltatásoknak és a működések fenntartásának. Tehát látható, hogy minden évben 

odafigyelünk arra, hogy biztosítva legyen a szolgáltatások fenntartása. Nemcsak az 

országos érdekvédelmi szervezetek támogatása növekszik évről évre 10 százalékkal, 

hanem a szolgáltatások támogatását is figyelemmel kísérjük. 

Összegezve, a módosító javaslatot ebből a szempontból nem támogatom. 

Köszönöm szépen. (Dr. Gurmai Zita megérkezik.) 
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ELNÖK: Köszönöm szépen az előterjesztőnek. A kormány álláspontját 

kérdezem. Támogatja-e a módosító javaslatot?  

 

DR. SIMON ATTILA ISTVÁN államtitkár (Emberi Erőforrások Minisztériuma): 

Köszönöm szépen. Tisztelt Elnök Úr! A képviselő úr által elmondottakra figyelemmel 

a kormány sem támogatja a módosító javaslatot. Felelősen átgondolt ütemezésnek 

gondoljuk azt, amit a képviselő urak eredetileg az indítványban megfogalmaztak.  

Határozathozatalok 

ELNÖK: Köszönöm. A vitát megnyitom. Ki kíván hozzászólni? (Senki sem 

jelentkezik.) Nyilván mindenki látta a háttéranyagot. Itt dátumozási javaslatunk volt 

Gurmai Zita képviselő asszonnyal, a 2022. január 1-jei hatálybaléptetési állapotot 

szerettük volna 2021. július 1-jére tenni. Az előterjesztő nem támogatta, a tárca nem 

támogatta. Nem látom akadályát annak, hogy szavazzunk. Ki az, aki a módosító 

javaslatot támogatja? (Szavazás.) 4 igen. Ki az, aki a módosító javaslatot nem 

támogatja? (Szavazás.) 8 nem. Ki tartózkodott? (Senki sem jelentkezik.) Nem látok 

ilyet. Megállapítom, hogy a bizottság a módosító javaslatot nem támogatta.  

Szavazás következik a részletes vita lezárásáról. Ki az, aki támogatja a részletes 

vita lezárását? (Szavazás.) Egyhangú.  

A bizottsági jelentésről szavazunk. Ki támogatja a bizottság jelentésének 

benyújtását, amely tartalmazza, hogy a törvényjavaslat megfelel a házszabály 44. § (1) 

bekezdésében foglaltaknak? (Szavazás.) Egyhangú. 

Mivel komoly vita nem alakult ki, azt hiszem, hogy a bizottság nem állít előadót. 

A napirendi pont tárgyalását lezárom. Köszönöm szépen államtitkár úr részvételét.  

Egyes törvényeknek az egyszülős családok életkörülményeinek 
javítása érdekében történő módosításáról szóló T/16203. számú 
törvényjavaslat  
(Részletes vita a HHSZ 44-45. §-a alapján)  

Rátérünk a harmadik napirendi pont tárgyalására, az egyes törvényeknek az 

egyszülős családok életkörülményeinek javítása érdekében történő módosításáról 

szóló T/16203. számú törvényjavaslatra. Itt is a részletes vitáról kell döntenünk. 

Köszöntöm Zsigó Róbert államtitkár urat a kormány képviseletében. 

A részletes vita első szakaszát megnyitom, melynek keretében a bizottság 

megvizsgálja, hogy a törvényjavaslat megfelel-e a házszabályban rögzített 

követelményeknek. Kérdezem az előterjesztőt. Államtitkár Úr! 

Hozzászólások, határozathozatalok 

ZSIGÓ RÓBERT államtitkár (Család- és Ifjúságügyért Felelős Államtitkárság): 

Igen, elnök úr, megfelel szerintünk. Köszönöm szépen. Üdvözlöm a bizottságot.  

 

ELNÖK: Köszönöm szépen. Kíván-e valaki hozzászólni? (Senki sem jelentkezik.) 

Amennyiben nincsen hozzászólás, a részletes vita első szakaszát lezárom. A képviselői 

módosító javaslatok megtárgyalása következik.  

Képviselőtársaim megkapták a háttéranyagot. A képviselői módosító javaslatok 

kapcsán a háttéranyag 1. pontjában Gurmai Zita és Borbély Ildikó javaslata található, 
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amely összefügg a 8. és a 9. pontban lévő javaslatokkal. Először a kormány álláspontját 

kérdezem.  

 

ZSIGÓ RÓBERT államtitkár (Család- és Ifjúságügyért Felelős Államtitkárság): 

Köszönöm szépen, elnök úr. A kormány nem támogatja a javaslatot. Rövid indoklást is 

mondanék. Azt gondoljuk, hogy az intézményrendszernek, tehát a bíróságoknak, a 

végrehajtóknak, a gyámhatóságoknak megfelelő időt kell biztosítani arra, hogy 

felkészülhessenek. Ugye, most május vége van, mire elfogadjuk a törvényt, addigra 

valamikor június közepe lesz, tehát így szeretnénk, ha az eredeti határidő maradna. 

Köszönöm szépen. 

 

ELNÖK: Köszönöm. Gurmai Zita képviselő asszony! 

 

DR. GURMAI ZITA (MSZP): Köszönöm szépen. Államtitkár úr, én tökéletesen 

értem azt, hogy lehet, hogy még egy fél évre szükség van, de ha esetleg meg lehetne ezt 

gyorsítani. Tehát értem én, hogy a július 1-je nem megy, de akkor esetleg a szeptember 

1-je működik-e, mert mindenféleképpen úgy gondolom, hogy ez egy olyan ügy, amiben 

fontos lenne, hogy a kormány támogasson bennünket. Köszönöm.  

 

ELNÖK: További hozzászóló? (Senki sem jelentkezik.) Ha nincs további 

hozzászóló, a módosító javaslat megvitatását lezárom. Ki az, aki a benyújtott módosító 

javaslatot támogatja? (Szavazás.) 5 igen. Ki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. 

Tartózkodás nélkül a bizottság az indítványt nem támogatta.  

A háttérdokumentum 2. pontjában Szél Bernadett képviselő asszony javaslata 

található. Ez összefügg a 6. és 7. pontban lévő javaslattal. A kormány álláspontját 

kérdezem.  

 

ZSIGÓ RÓBERT államtitkár (Család- és Ifjúságügyért Felelős Államtitkárság): 

A kormány nem támogatja a javaslatot.  

 

ELNÖK: A kormány nem támogatja. A vitát megnyitom. Ki kíván hozzászólni? 

(Senki sem jelentkezik.) Amennyiben nincs hozzászólás, a javaslat kapcsán a vitát 

lezárom. Ki az, aki a benyújtott javaslatot támogatja? (Szavazás.) 5 igen. Ki nem 

támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás nélkül a bizottság nem támogatta. (Dr. 

Szél Bernadett belép a terembe.) 

A háttéranyag 3. pontjában Z. Kárpát Dániel képviselő úr javaslatáról 
tárgyalunk, amely összefügg a további 4. és az 5. pontban lévő javaslatokkal. Szintén a 
kormány álláspontját kérdezem. Államtitkár úr! 

 
ZSIGÓ RÓBERT államtitkár (Család- és Ifjúságügyért Felelős Államtitkárság): 

A kormány nem támogatja a javaslatot, elnök úr.  
 
ELNÖK: A kormány nem támogatja. Kíván-e valaki hozzászólni? (Dr. Szél 

Bernadett jelentkezik.) Szél Bernadett képviselő asszony, ez Z. Kárpát Dániel 3. 
pontban lévő javaslata. (Dr. Szél Bernadett: A 2. ponthoz szeretnék hozzászólni.) Azon 
már rég túl vagyunk. Már régen túl vagyunk rajta, és szavaztunk is róla. Most a 
háttéranyag 3. pontjában benyújtott és 4., 5. ponttal összefüggő indítványról van szó. 
(Dr. Szél Bernadett: Köszönöm.) 
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Nem látok hozzászólási szándékot. A vitát lezárom.  
Ki az, aki a benyújtott javaslatot támogatja? (Szavazás.) 5 igen. Ki az, aki nem 

támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás nélkül a bizottság nem támogatta. 
Én úgy látom, hogy a módosító javaslatok végére értünk.  
A kormánypárti képviselőcsoportok további, két pontból álló, jogtechnikai és 

nyelvhelyességi módosításokat tartalmazó módosítási szándékot terjesztettek elő, 
melyet a bizottság tagjainak a tegnapi nap folyamán megküldtünk. A javaslat vitáját 
megnyitom. Kérdezem, hogy kíván-e valaki hozzászólni. (Nincs jelentkező.) Nem. 
Lezárom. Szavazás következik. 

Ki az, aki a módosító javaslat benyújtását támogatja? (Szavazás.) A bizottság 
egyhangúlag támogatta, így a következő szavazás már csak a részletes vita lezárásáról 
fog szólni.  

Ki az, aki a részletes vita lezárását támogatja? (Szavazás.) Egyhangú.  
A bizottsági jelentésről is szavazunk. Ki az, aki támogatja a bizottsági jelentés 

benyújtását, amely tartalmazza a törvényjavaslat házszabályszerűségének a 
megállapítását? (Szavazás.) Egyhangú.  

Gondolom, a bizottság előadót, kisebbségi előadót nem kíván állítani. (Nem 
érkezik jelzés.) A napirendi pont tárgyalását lezárom. Nagyon szépen köszönöm, 
államtitkár úr, a részvételét. További szép napot kívánok önnek! (Zsigó Róbert: 
Köszönöm szépen. Viszontlátásra!) 

Magyarország 2022. évi központi költségvetéséről szóló T/16118. 
számú törvényjavaslat  
(Részletes vita a HHSZ alapján) 

Rátérünk a 4. napirendi pont tárgyalására, a Magyarország 2022. évi központi 
költségvetéséről szóló T/16118. számú törvényjavaslatra, itt is a részletes vitáról fogunk 
dönteni. A Pénzügyminisztérium képviseletében köszöntöm Balkay Attila 
főosztályvezető urat és munkatársait. (A pulpitus elé mutatva:) Legyenek kedvesek itt 
helyet foglalni!  

(Dr. Selmeczi Gabriella jelentkezik.) Alelnök asszony jelentkezett, hogy 
ügyrendi javaslatot kíván tenni. Selmeczi Gabriellának adom meg a szót. 

 
DR. SELMECZI GABRIELLA (Fidesz), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen. 

Tisztelt Elnök Úr! Képviselőtársaim! Az ügyrendi javaslatom a következő lenne. Ennek 
a napirendi pontnak a tárgyalásakor - a házszabály 45. § (2) bekezdése alapján - 
indítványozzuk, hogy az országgyűlési képviselőcsoportok, illetve a független 
képviselők által benyújtott módosító javaslatokat összekapcsolva tárgyaljuk, valamint 
a szóban forgó javaslatokról történő szavazást az összekapcsolásoknak megfelelően 
folytassuk le. A javaslatom nem példa nélküli, az utóbbi időkben emígyen tárgyaltuk a 
költségvetési módosító javaslatokat. Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: Köszönöm. A házszabály 45. § (2) bekezdése alapján valóban az 

elhangzott javaslat szerint először arról kell döntenünk, hogy a módosító javaslatokról 
frakciónként összevontan tárgyaljunk-e, valamint a független képviselők által 
benyújtott módosító javaslatok is egy csomagban kerüljenek-e megvitatásra.  

Ki az, aki az indítványt támogatja? (Szavazás.) 9 igen. Ki az, aki az indítványt 
nem támogatja? (Szavazás.) 5 nem. A bizottság Selmeczi Gabriella alelnök asszony 
javaslatát fogadta el, vagyis a javaslatok tárgyalásának összekapcsolását a bizottság 
ezzel elrendelte. 

A másik javaslat pedig arról szólt, és most arról kell döntenünk, hogy az 
összevontan tárgyalt módosító javaslatokról egy szavazással foglaljon-e állást a 
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bizottság. Aki ezt támogatja, kérem, kézfelemeléssel jelezze! (Szavazás.) 9 igen. Aki 
ezzel nem ért egyet, az is jelezze! (Szavazás.) 5 nem. Megállapítom, hogy képviselő 
asszony javaslatát fogadta el a bizottság, és ez alapján végezzük munkánkat a 
továbbiakban. 

Balkay Attila főosztályvezető urat köszöntöttem, már el is foglalta a helyét.  
A részletes vita első szakaszát megnyitom, melynek keretében a bizottság 

megvizsgálja a törvényjavaslat házszabályszerűségét. Az előterjesztőt kérdezem, hogy 
hogyan látja, megfelel-e a házszabálynak. 

 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Jó napot kívánok! Az 

előterjesztett törvényjavaslat megfelel az Alaptörvényből eredő tartalmi és formai 
követelményeknek, emellett illeszkedik a jogrendszer egységébe, és megfelel a 
nemzetközi jogból és az európai uniós jogból eredő kötelezettségeknek, valamint 
megfelel a jogalkotás szakmai követelményeinek is álláspontom szerint. 

 
ELNÖK: Köszönöm. Képviselőtársaim! (Nincs jelentkező.) Nem látok 

jelentkezőt. Amennyiben nincs hozzászólás, a részletes vita első szakaszát lezárom. 

Hozzászólások, határozathozatalok 

A módosító javaslatok megtárgyalása következik. A Népjóléti bizottsághoz szám 
szerint 83 képviselői módosító javaslat érkezett be. Döntöttünk arról, hogy ezt 
csomagban fogjuk tárgyalni. Ahogy említettem, a módosító javaslatok csomagban való 
tárgyalása következik.  

Elsőként a Jobbik képviselőcsoportja által benyújtott indítványok vitáját nyitom 
meg. Először megkérdezzük, hogy a kormány a módosító javaslatokat támogatja-e vagy 
sem. A kormány képviseletében! 

 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Előzetes 

tárcaálláspontot tudok mondani. Nem támogató az álláspontunk.  
 
ELNÖK: Ki kíván hozzászólni? (Jelzésre:) Lukács László képviselő úr, tessék, 

parancsoljon! 
 
DR. LUKÁCS LÁSZLÓ GYÖRGY (Jobbik): Köszönöm szépen a szót. Bocsánat, 

átteszem a másik oldalra a mikrofont, mert jobboldalira volt állítva (Derültség a 
kormánypártok soraiban.), nem meglepő módon. 

Szomorúan hallom, hogy a tárca előzetes álláspontja szerint ezeket a módosító 
indítványokat nem tudja támogatni, amelyeket jobbikos képviselőtársaim nyújtottak 
be. Több részletre lehet őket osztani, és csak válogatásképp, nem mindenre kiterjedő 
jelleggel mondom el, hogy melyek voltak azok az irányok, amelyek minket 
befolyásoltak, illetve vezettek a költségvetés módosításakor.  

Szociális területen olyan kérdésekben kívántunk módosítani, mint például a 
települési gyermekétkeztetések segítése, ennek a feladatnak az ellátása. Láttuk, illetve 
látjuk, hogy a gyermekétkeztetésnél az árrobbanás, illetve azoknak a szigorúbb és 
egyébként nagyon helyes elvárásoknak való megfelelés, miszerint egészségesebb 
étkezés legyen a gyermekek számára elérhető, egy költségrobbanáson ment át, éppen 
ezért szükséges lehet az ezt a feladatot ellátó szervezetek plusztámogatása. Erre 
9 milliárd forintot indítványozott - ha jól emlékszem - Ander Balázs képviselőtársam. 

De volt olyan particionális és tényleg kicsi ügy, ami a nyíregyházi házi 
segítségnyújtásban az idősek jelzőrendszerének a kiépítését célozta volna, vagy a 
„Biztos kezdet” gyermekházaknak a fejlesztését. Ezek mind-mind olyan pici, apró 
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területek és olyan módosítások, amelyek egy-egy területnek nagy segítséget nyújtanak, 
és a teljes egészét nézve a költségvetésnek - akkor, amikor ahhoz viszonyítjuk, hogy 
mennyit kíván a kormány a saját kommunikációjára elkölteni, vagy egyébként a paksi 
kivitelezésre mennyit kíván költeni, meg tőkeemelésre mennyit kíván fordítani a 
kormány -, ahhoz képest ezek eltörpülnek, de rendkívül fontosak.  

Ami az egészségügyet érinti, ott voltak egyes, viszonylag nehezebb helyzetben 
lévő, vagy fejlesztésekkel kevésbé érintett kórházak, egészségügyi intézmények 
fejlesztései, mint a marcali kórház vagy a tatabányai kórház vagy a dunaújvárosi kórház 
nyílászáróinak a felújítása. Ezek nyilván nem az ellátórendszer teljes egészének, hanem 
az egyes intézmények fejlesztését jelentenék.  

Akkor itt mellétennék egy másik érvet is. Olyanunk is volt, ami viszont 
koncepcionálisan segítené a magyar egészségügyi intézmények gazdálkodását. Ez a 
kórházi adósságok rendezése. Szinte minden évben kell számolni ezzel, és talán 
főosztályvezető úr előtt sem ismeretlen az a tény, hogy állandó kiegyenlítésre szorulnak 
a kórházi adósságok, három-, hathónapos csúszásban vannak a beszállítói kifizetések. 
Állandóan újratermelődő adósság van, egyrészt a technológiai igény növekedése, az 
elöregedő társadalom miatt, illetve a magyar finanszírozási rendszernek most már az 
alulkalibráltsága miatt van. Lényegében sokkal nagyobb igény van a gyógyításra, mint 
amennyit egyébként a kórházakon keresztül a kormány finanszírozni tud. Ezért 
minden évben törekszünk arra, hogy egy 30-50 milliárd közötti kórháziadósság-
konszolidáció legyen betervezve, ami nem egy elrugaszkodott javaslat, hiszen a 
kormány is mindig kiigazításra szorul év végén, a költségvetés év végi módosításánál, 
vagy az év végi kasszamaradványok elosztásánál állandóan szükséges a kórházi 
adósságokat valamilyen módon rendezni. Ezt most előremenetelve próbáltuk 
megkísérelni, hogy ezen javítsunk.  

Úgy gondoltuk, hogy szintén helye lenne - nem nagy összeggel - a nemzeti 

alkoholellenes stratégia megvalósításának. A költségvetés a fejezeti indokolásban 

világosan felsorolja ezeket a népegészségügyi terveket, programokat, amelyeket 

elindítottak. Fájó hiányosság, hogy Magyarországon népbetegségnek számít az 

alkoholizmus, egymillió alkoholista országa vagyunk sajnos, és egy ilyen országban 

még mindig nem indult el az a program, amely egyrészt számot tudna vetni azzal, 

hogyan is állunk, és tudná csökkenteni az ebből származó megbetegedéseket és 

egészségi károkat, és ezt jól tudná kezelni. De volt más olyan javaslatunk is, amely 

szintén kisebb egészségügyi fejlesztéseket célzott.  

Mi arra törekedtünk, illetve azt próbáltuk megmutatni, hogy hova lehetne nagy 

stratégiában, tehát összességében a finanszírozhatóságban hol lehetne javítani, és hol 

vannak azok a kicsi szükséges módosítási elemek, ahol egy-egy intézmény életét 

lehetne javítani. Eszerint fogalmaztuk meg, különösen figyelve arra, hogy ne merítsünk 

ki ésszerűtlenül nagy mennyiségben olyan kormányzati forrásokat, amelyeket önök 

nagy összegben adtak. Figyeltünk arra, hogy lehetőség szerint logikusan legyenek 

elosztva ezek a pluszigények. De vannak olyan ügyek, amelyeknél lényegesen másképp 

gondolkodunk forrásteremtésben, mint a kormány, így a paksi tőkeemelés vagy a 

kormányzati kommunikáció nyilvánvalóan azért került többször megjelölésre, mert 

úgy gondoljuk, hogy erre kevesebb összeget kell fordítani, és számunkra a szociális és 

egészségügyi ellátórendszerre fordított összegek jobban megtérülnek, és a magyar 

társadalom érdekét jobban szolgálják.  

Ez volt a módosítók egy része, és ha Rig Lajos képviselőtársam esetleg akar 

kiegészítést tenni, akkor javaslom, hogy őt még hallgassák meg. Köszönöm szépen. 
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ELNÖK: Köszönöm szépen. Rig képviselő úr! 

 

RIG LAJOS (Jobbik), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen. Tisztelt 

Főosztályvezető Úr! Lehet, hogy gyorsan végeznénk akkor, ha a tárca álláspontjánál 

elmondanák, hogy melyik az az előterjesztés, amelyet támogatni tudnak. Lehet, hogy 

már nem is lennénk itt.  

Most már 2015 óta vagyok ennek a bizottságnak a tagja. Nem éltem még meg azt 

a szituációt, hogy önök bármit is támogattak volna. Itt nem elvételről van szó, hanem 

pluszforrások biztosításáról az egészségügyi rendszerbe. Ha a választókerületemet 

nézem, akkor két kórház támogatásáról, ha országos szinten nézem, akkor egy olyan 

egészségügyi intézmény forrásait emelném, ami országos hálózatot lát el, ez az 

Országos Mentőszolgálat. Azért hozzátesszük, nem is kis összegben, hiszen, ha 

megnézzük, az elmúlt évben azért a járványkezelésből nemhogy 100, hanem 200 

százalékosan kivették a részüket, és bizony volt eset, amikor forráshiánnyal 

küszködtek, ezt önök is láthatták. Ezért is gondoltam azt, hogy a 2022-es év legyen az 

Országos Mentőszolgálat éve, és nem egy vadászati kiállítás éve, ezért hasonló 

összegben szeretném kérni egyéves támogatását az Országos Mentőszolgálatnak. Azt a 

pénzt szerintem inkább a mentésre, az emberek betegbiztonságára szánjuk, mint egy 

olyan kiállításra, ami tart egy hétig, és utána bezúzásra kerül.  

Az, hogy az egészségügyi rendszer - amit Lukács képviselőtársam is mondott - 

konszolidációját és a kórházak adósságrendezését már most előre kérjük, ez minden 

évben így volt. Ha megnézik az elmúlt hónapok adatait, március hónapban, ha jól 

emlékszem, a kórházi adósságállomány már 30 milliárd forintos volt. Ez év végére 

valószínűleg el fogja érni a 120 milliárdot. Gondoljanak bele, egy olyan egészségügyi 

rendszerről beszélünk, 30 milliárdos hiánnyal, amely elektív műtéteket, elektív ellátást 

nem végzett az elmúlt időszakban. Mi lesz akkor, ha beindul? Ez a 30 milliárd 120 

milliárd fölé fog menni. Ha minden évben a maradványokat osztjuk ki, semmivel nem 

vagyunk előbbre, mintha megadjuk ezt az összeget előre, és megpróbáljuk a kórházak 

gazdasági vezetőit vagy kancellárjait, ha most már lehet így nevezni őket, hogy a jó 

gazda módjára bánjanak ezekkel az összegekkel, és a rájuk bízott feladatot 

százszázalékosan lássák el.  

Még egyszer kérem főosztályvezető urat, hogy próbáljanak meg egy olyan 

javaslatot kiemelni, ami támogatható, és arról kérek egy indoklást, vagy próbálja 

megindokolni azt, hogy miért nem jó az Országos Mentőszolgálat éves költségvetését 

ezzel az összeggel megemelni. Ha ön meg tudja ezt nekem indokolni, és tényekkel alá 

tudja támasztani, akkor én azt el tudom fogadni. Ön is nagyon jól tudja, hogy az 

egészségügyi rendszer alulfinanszírozott, és az a pénz kevés. Azt is tudjuk, hogy maga 

az egészségügy nem egy profitorientált vállalkozás vagy cég, ami profitot termel. A 

profit az egészségügyben az, ha onnan egészséges állampolgárok jönnek ki. Ennek 

viszont alapfeltétele az, hogy a pénz, fegyver, paripa megfelelő legyen. Most a pénzről 

beszélünk, ezt így tudjuk megcsinálni, így tudjuk megszavazni. Kérem főosztályvezető 

urat, hogy egy olyan indoklást mondjon, ami számunkra is elfogadható, szakmai 

érdekek alapján. Köszönöm szépen. 

 

ELNÖK: Köszönöm szépen. További hozzászólások? (Senki sem jelentkezik.) 

Nem látok több jelentkezőt. A vitát lezárom. Főosztályvezető úr kíván reflektálni a 

felvetésekre, amelyeket Lukács, illetve Rig képviselő urak elmondtak?  
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BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Köszönöm a szót, 

elnök úr. Alapvetően a módosító javaslatokkal kapcsolatos probléma az volt, hogy a 

forráshelyek olyanok voltak, amelyek más intézkedésekbe ütköztek, illetve az 

államháztartás egyensúlyára is figyelemmel kellett lennünk a források tervezésénél. 

Ugyanakkor több említett területen is volt forrásjuttatás az ágazatokba. Nyilván egy 

előirányzat-emeléssel önmagában bárki egyetértene, csak ennek a forrását korlátozott 

megtalálni a költségvetésben adott esetben. Köszönöm szépen. 

 

ELNÖK: Köszönöm szépen. A vitát lezárom. Szavazás következik. Ki az, aki a 

Jobbik képviselőcsoportja által benyújtott módosító javaslatokat támogatja? 

(Szavazás.) 5 igen. Ki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás nélkül a 

bizottság a módosító javaslatokat nem támogatta.  

Most az MSZP képviselőcsoportja által benyújtott módosító javaslatok 

tárgyalása következik. Kérdezem a kormány képviselőjét, hogy támogatja-e ezeket a 

javaslatokat. Parancsoljon! 

 

BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): A tárca előzetes 

álláspontját tudom mondani. Nem támogató az álláspontunk.  

 

ELNÖK: A kormány nem támogatja az MSZP képviselőcsoportja által benyújtott 

csomagot. Van-e hozzászólás? (Senki sem jelentkezik.) A vitát lezárom. Szavazás 

következik. Ki az, aki az MSZP képviselőcsoportja által benyújtott módosító 

javaslatokat támogatja? (Szavazás.) 5 igen. Ki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. 

Tartózkodás nélkül a bizottság nem támogatta.  

Ebben a sorozatban kell beszélnünk Nunkovics Tibor, Jobbik, és Gurmai Zita, 
MSZP, indítványáról, ez a T/16118/606. számú módosító javaslat, ugyanis a két 
képviselőcsoport együttesen nyújtotta be ezt az indítványt. Kérdezem a kormány 
képviselőjét, hogy támogatja-e ezt az indítványt. 606-os melléklet a 16118-hoz. 

 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Nem támogató a 

kormány álláspontja. Köszönöm.  
 
ELNÖK: A kormány nem támogatta. Szavaznunk kell róla. Ki az, aki támogatja 

ezt az együttes indítványt, a Jobbik-MSZP közös indítványt? (Szavazás.) 5 igen. Aki 
nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. A bizottság nem támogatta. 

Ezután az LMP képviselőcsoportja által benyújtott módosító javaslatok 
megtárgyalása következik. A kormányt kérdezem. 

 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Nem támogató az 

előzetes álláspontunk. 
 
ELNÖK: A kormány ezt nem támogatja. Képviselőtársaim, a vitát megnyitom. 

Ki kíván hozzászólni az LMP módosítócsomagjához? (Nincs jelentkező.) Nem látok 
jelentkezőt. A vitát lezárom. Szavazás következik.  

Ki az, aki az LMP képviselőcsoportja által benyújtott módosító javaslatokat 
támogatja? (Szavazás.) 5 igen. Ki az, aki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. 
Tartózkodás nélkül a bizottság nem támogatta.  
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A Párbeszéd képviselőcsoportja által benyújtott módosító javaslatok 
megtárgyalására térünk rá. Kormány? 

 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Nem támogató az 

előterjesztő álláspontja.  
 
ELNÖK: Az előterjesztő álláspontja, hogy nem támogatja. Ki az, aki hozzá kíván 

szólni? (Jelzésre:) Szabó Timea képviselő asszony, tessék parancsolni! A vitát 
megnyitom.  

 
SZABÓ TIMEA (Párbeszéd): Csak egy indoklást kérek szépen. 
 
ELNÖK: Főosztályvezető úr! 
 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Emlékeim szerint 

vagy forrás nélküli volt ez az indítvány, vagy pedig más forrásból vett át forrást. (Szabó 
Timea közbeszól.) 

 
ELNÖK: Ismételt felszólalásra Szabó Timea következik. Egy mikrofonhangot 

kérnék szépen Szabó Timea képviselő asszonynak adni! 
 
SZABÓ TIMEA (Párbeszéd): Igen, a költségvetési módosító indítványoknak 

megvan az a rendhagyó természete, hogy valahonnan elvesznek forrást, és azt 
átcsoportosítják valahova, tehát ebben teljesen igaza van főosztályvezető úrnak. Azt 
szeretném kérdezni, hogy miért nem volt megfelelő ez az átcsoportosítás, illetve maga 
a javaslat miért nem volt támogatható. Köszönöm. 

 
ELNÖK: Kíván-e még valaki hozzászólni a Párbeszéd javaslataihoz? (Nincs 

jelentkező.) Nem látok. Most kérem főosztályvezető urat, parancsoljon! 
 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): Tehát most a konkrét 

ügyek nélkül mondom, hogy amennyiben nincs forrás, akkor az államháztartási 
egyensúlyra tekintettel kell lennünk, amikor pedig forrásátcsoportosításra irányul az 
előterjesztés, akkor pedig a forrás, ha egyéb más kormányzati intézkedéstől von el, 
akkor ezt is figyelembe kell venni. 

 
ELNÖK: Köszönöm. Szavazunk. Ki az, aki a Párbeszéd módosítócsomagját 

támogatja? (Szavazás.) 5 igen. Ki az, aki nem támogatja ezt a csomagot? (Szavazás.) 
9 nem. Tartózkodás nélkül a bizottság nem támogatta. 

Végül a független képviselők által benyújtott módosító javaslatok megtárgyalása 
következik. Kérdezem a kormány álláspontját. 

 
BALKAY ATTILA főosztályvezető (Pénzügyminisztérium): A kormány 

álláspontja nem támogató előzetes minisztériumi álláspontként. 
 
ELNÖK: Köszönöm. Hozzá kíván-e szólni valaki? A független képviselők 

indítványairól van szó. (Nincs jelentkező.) Nem látok jelentkezőt. A vitát lezárom. 
Szavazás következik.  

Ki az, aki a független képviselők által benyújtott indítványokat támogatja? 
(Nincs jelentkező.) Nincs ilyen. Ki az, aki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Ki az, aki 
tartózkodik? (Szavazás.) 4 tartózkodás mellett a bizottság nem támogatta. 
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További módosító javaslatok benyújtására nem érkezett javaslat.  
További szavazások következnek, itt a részletes vita lezárásáról van szó.  
Ki az, aki támogatja a részletes vita lezárását? (Szavazás.) 9 igen. Ki az, aki nem 

támogatja a részletes vita lezárását? (Szavazás.) 5 nem. A részletes vita lezárásra került 
9:5 arányban. 

A részletes vita lezárása megtörtént, most a jelentés benyújtásáról is döntenünk 
kell. Ki az, aki támogatja a bizottság részletes vitáról szóló jelentésének benyújtását, 
amely egyben tartalmazza a törvényjavaslat házszabályszerűségének megállapítását is? 
(Szavazás.) 9 igen. Ki az, aki nem? (Szavazás.) 5 nem. Tartózkodás nélkül a részletes 
vitáról szóló jelentést a bizottság elfogadta. 

Akik részt vettek a vitában, és a jelentésről szóló szavazást követően 
kisebbségben maradtak, lehetőségük van írásbeli kisebbségi vélemény benyújtására. Ki 
kíván ilyet benyújtani? (Nincs jelentkező.) Nem látok ilyet, aki kisebbségi véleményt 
kíván benyújtani. Akkor a napirendi pont tárgyalását lezárom. Köszönöm szépen, 
főosztályvezető úr. Köszönöm a munkájukat. Viszontlátásra! (A Pénzügyminisztérium 
képviselői távoznak az ülésteremből.) 

Folytatjuk a munkánkat, a képviselői önálló indítványok tárgyalása, illetve 
tárgysorozatba-vételi eljárása következik. 

A koronavírus elleni védettséget igazoló igazolvánnyal kapcsolatos 
szabályok módosításáról szóló H/15853. számú határozati javaslat 
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

Az 5. napirendi ponttal folytatnánk munkánkat, ez pedig a koronavírus elleni 
védettséget igazoló igazolvánnyal kapcsolatos szabályok módosításáról szóló H/15853. 
számú határozati javaslat, és ahogy említettem, a tárgysorozatba vételről kell 
döntenünk. Elsőként a napirendi pont előterjesztőjének, Szabó Timea képviselő 
asszonynak adom meg a szót. Parancsoljon, képviselő asszony! (Szabó Timea: Ez 
melyik?) A koronavírus elleni védettséget igazoló igazolvány. 

Szabó Timea előterjesztése 

SZABÓ TIMEA (Párbeszéd) előterjesztő: Köszönöm a szót, elnök úr. Azt 
gondolom, hogy az előttünk fekvő javaslat azért nagyon fontos, mert pont a napokban 
látott napvilágot több olyan sajtóhír is, melyben orvosok nyilatkozták azt, hogy 
rengeteg olyan fiatal van, de nem is csak fiatal, hanem akár középkorú ember, aki úgy 
megy beadatni magának az első oltást, hogy már ott helyben közli, hogy a második 
oltásra nem fog elmenni, csak azért adatják be maguknak, hogy megkapják a védettségi 
igazolványt. Tömören ez a javaslat arról szól, amit én benyújtottam, hogy ha már 
védettségi igazolványról beszélünk, amellyel egyébként én egyetértek, hogy legyen egy 
ilyen, akkor ez valóban nyújtson valódi védelmet, és ne csak annak a személynek, aki 
ezt kapja, hanem a környezetének is, azaz csak akkor küldje ki az állam ezt a védettségi 
igazolványt az adott személynek, ha az valóban védett.  

Mikor tekinthetünk valakit valóban védettnek? Ha túl van mind a két oltáson; 
illetve sajnos még vannak olyanok, akik ebben az esetben sem, de az egy másik kérdés. 
Most, a jelenlegi gyakorlat szerint két esetben kap valaki védettségi igazolványt: vagy 
ha túlesett a betegségen, vagy ha már az első oltását megkapta. Mind a két esetről 
tudjuk, hogy ez nem jelent valódi védettséget, ráadásul tudjuk, hogy a betegség nem is 
biztos, hogy annyi antitestet termel, amennyi mondjuk, egy védettséghez szükséges. 

A mi meggyőződésünk szerint szigorítani kellene a védettségi igazolvány 
kibocsátásán, mégpedig úgy, hogy csak azok kaphassák meg - ahogy az előbb 
elmondtam -, akik már mind a két oltáson túl vannak. Ez jelent valódi védelmet. 
Minden más esetben, meggyőződésünk szerint, az emberek, akik zárt térben 



19 

tartózkodnak, veszélyben vannak, vagy akár, akik egyébként nyílt térben tartózkodnak, 
de közel ülnek egymáshoz, akár egy focimeccsen, akár egy teraszon. Mi azt szeretnénk 
elérni, hogy ebben legyen változás. Nem hiszem, hogy ez pártpolitikai kérdés. Pártoktól 
függetlenül egyikünknek sem érdeke az, hogy tovább fertőzzük egymást, és akár legyen 
egy negyedik hullám. Mi ehhez kérjük az ellenzéki pártok és a kormánypártok 
támogatását is. Köszönöm.  

 

ELNÖK: Köszönöm szépen. A vitát megnyitom. Ki kíván hozzászólni? 

(Jelzésre:) Rig Lajos alelnök úr! 

Hozzászólások 

RIG LAJOS (Jobbik), a bizottság alelnöke: Köszönöm a szót, elnök úr. A Jobbik-

frakció nevében tudok nyilatkozni, teljes mértékig támogatni tudjuk. Azért is, mert 

körülbelül egy-másfél hónapja írásbeli kérdéssel fordultam az EMMI minisztere felé, 

és Rétvári államtitkár úr egy semmitmondó választ adott. 

A kérdés a következő volt: hány olyan magyar állampolgárról tudnak - mert erről 

biztos vezetnek statisztikát, vagy össze lehet gyűjteni az adatot -, aki az első oltás után 

már a másodikat nem vette fel? Láthatjuk, hogy annyira aktuális a kérdés, hogy ha 

bekapcsoljuk a televíziót, és 24 órán keresztül figyeljük, megfigyelhetjük azt, hogy 

Győrfi Pál 24 órán belül legalább harmincnégyszer kéri a magyar lakosságot arra, hogy 

a második oltást is adassák be. Tehát egy létező problémával állunk szemben. 

A másik, hogy véleményem szerint maga a „védettségi igazolvány” kifejezés 

nagyon megtévesztő. Nem véd meg semmitől. Az oltás az, ami megvéd, és egy oltási 

igazolványról tudnánk beszélni, ami az átoltottságot tudná igazolni. A védettséget nem 

tudja igazolni, azt csak az ellenanyagszűrés tudja.  

Az, hogy nagyon sokan az első oltást megkapják, és nem mennek el, ez még az 

ismerősi körömben is sajnos létező, és csak azért adatták be, hogy a június 15-én 

megrendezésre kerülő futballbajnokságra el tudjanak menni, hiszen ez alapfeltétele 

lesz annak, hogy ők a stadionba be tudjanak menni. Nagyon rossz üzenete van ennek 

az egésznek, és annak is nagyon rossz üzenete volt, amikor a fiatalok oltakozási kedvét 

úgy próbálták meg felsrófolni, hogy „no vakcina, no party”, valami hasonló dolog volt. 

De ha megfigyeljük, a fiatalok zöme az, aki sajnos nem veszi ezt elég komolyan, és nem 

fognak elmenni a második oltásra. Ugyanúgy az első oltás után 5-6. napon már 

megkapták ezt a védettségi igazolványt, fittyet hányva a második oltásra, ugyanúgy 

jogosultak belépni más intézményekbe, és hozzá kell tenni, ők semmiféle védettséggel 

nem rendelkeznek, ez egy álvédettség. Ne adja a jó isten, hogy ennek köszönhessük azt, 

hogy a negyedik hullám Magyarországon felüti a fejét.  

Még egyszer mondom, nem az igazolvány fog minket megvédeni, hanem az 

átoltottság, és az átoltottság akkor hatékony, ha a második oltást beadják. 

Magyarországon a kommunikációban az hangzik el, hogy elsők vagyunk átoltottsági 

szinten. Le kell azt szögezni, hogy a védelemről és az átoltottságról a második oltástól 

lehet beszélni. Mindig európai uniós országokkal példálóznak, hogy sehol nincsenek 

hozzánk képest. Most megint előhozom Németország példáját. Magyarország 

összlakossága körülbelül 9 millió 200 ezer, Németországé 82 millió. Nem mindegy az, 

hogy a 9,2 milliónak a 25 százaléka kapta meg a második oltást, vagy a 82 milliónak a 

19 százaléka. Tehát, ha adatokról beszélünk, ezt is hozzá kell tenni. 

Viszont, ami az előterjesztéshez tartozik - és itt befejezem az expozémat, mert 

hallom, Molnár Ágnes képviselő asszony már légszomjjal küszködik -, le kell azt 
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szögezni, hogy maga ez a védettségi igazolvány csak akkor kerüljön kiállításra és 

elküldésre az oltott személy számára, amikor átesett a második oltáson. Véleményem 

szerint ezzel mindenki egyet tud érteni.  

 

ELNÖK: Kovács József alelnök úr! 

 

DR. KOVÁCS JÓZSEF (Fidesz), a bizottság alelnöke: Köszönöm a szót, elnök úr. 

Tisztelt Frakcióvezető Asszony és Képviselőtársam! Ez az aggódás, amit meg tetszettek 

fogalmazni ebben a javaslatban, teljesen érthető, de már ennek az úgynevezett - végül 

is ez a neve - védettségi igazolvány kiadásának a szabályai eddig már, úgymond, 

szakemberek által le lettek fektetve, sőt a kiadásuk is megtörtént. A felvetések teljesen 

érthetőek.  

Viszont szeretnék annyit elmondani, hogy egyrészt van olyan védőoltás, a 

hatodik, ami bevezetésre került, ami egyszeri beadás után, úgymond, védettséget 

biztosít. Itt a Janssenre gondolok, ez is rendelkezésre áll már. De egyébként szemléltető 

eszközöket nem fogok mutatni, mert nem lehet a bizottságban sem, a parlamentben 

sem, de a védettségi igazolvány csak a személyigazolvánnyal vagy az útlevéllel együtt 

érvényes, és aki a második oltást, akár idősebb, akár fiatal, nem adatja be magának… - 

én léptem már át a határon azóta, ahol nemcsak ezt kérik, hanem kérik azt a kártyát is, 

ami igazolja, hogy milyen oltás történt, és mind a kettőt. Akinek a két oltása nincs meg, 

és nem engedik be sporteseményre, vagy nem engedik át a határon, teljesen 

egyértelmű, magára kell hogy vessen ebben a történetben. 

Tehát ez a három dokumentum vagy útlevéllel együtt így érvényes, és ez teljesen 

releváns a dolog szempontjából. Tehát ezért tárgysorozatba venni, és valamilyen vitát 

ebből generálni, véleményem szerint teljesen értelmetlen. Köszönöm szépen. 

 

ELNÖK: Köszönöm. Nem látok több jelentkezőt. Megadom a szót az 

előterjesztőnek, hogy reflektáljon.  

Szabó Timea válaszai 

SZABÓ TIMEA (Párbeszéd): Köszönöm a szót, elnök úr. Kovács József alelnök 

úrnak jelezném, hogy a szakemberek által nem ez lett lefektetve, hiszen akkor pont a 

virológus és orvos szakemberek nem aggódnának most amiatt, hogy a második oltást 

nem veszik fel tömegével, elsősorban a fiatalok. Ezt a hírekben mindenhol ön is látja, 

ezt nem mi találjuk ki. 

A Janssen oltást viszonylag kevesen kapták meg Magyarországon, annyira 

kevesen, hogy elhanyagolható egyébként ez százalékban. Nagyon sokan kaptak kínai 

oltást, aminél tudjuk, hogy már több országban vizsgálják, többek között most már 

Magyarországon is elkezdték vizsgálni az antitesttermelést az oltás után. Több 

országban már döntöttek is a harmadik oltásról, tehát még sajnos a második oltás sem, 

nemhogy az első, nem biztosít megfelelő védelmet.  

Az, hogy a személyi igazolvánnyal együtt érvényes, ez nem változtat ezen a 

dolgon, attól még megkapják ezt a védettségi igazolványt, és attól még elmehetnek 

kávézóba, tömegrendezvényre, sportrendezvényre. Az, hogy a határon kérnek egy plusz 

dokumentumot, teljesen irreleváns, mert nem arról beszélünk, hogy tudnak-e menni 

külföldre, vagy nem, hanem arról, hogy itthon megfertőzzük egymást. Azt gondolom, 

hogy ezt érdemes lenne megfontolnunk, mert mindannyiunk érdeke, hogy most még 
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nincsenek tömegrendezvények, de azért tudjuk, hogy egy hónapon belül most már 

lesznek, 70 ezres focimeccsekről is beszélünk. Nagyon nem mindegy, hogy itt egy hamis 

védettségi érzést kelt az állam ezáltal emberekben, és olyan veszélynek tesz ki akár több 

tíz- vagy százezer embert, amivel kapcsolatban ezek az emberek nincsenek tisztában.  

Úgyhogy én azt kérném, hogy legalább vegyük tárgysorozatba ezt a javaslatot, 

ha nem is értenek egyet minden pontjával, de lehessen erről vitatkozni, mert azt 

gondolom, hogy ez mindenképpen egy nagyon fontos szakmai és biztonsági kérdés is. 

Köszönöm. 

Határozathozatal 

ELNÖK: Köszönöm szépen. Szavazás következik. Ki az, aki támogatja a 

H/15853. számú határozati javaslat tárgysorozatba vételét? (Szavazás.) 5 igen. Ki nem 

támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás nélkül a bizottság nem vette 

tárgysorozatba Szabó Timea indítványát. A napirendi pont tárgyalását lezárom.  

Az árvaellátás megemeléséről és a kegyeleti támogatásról szóló 
H/15964. számú határozati javaslat  
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

Rátérünk a hatodik napirendi pontra, az árvaellátás megemeléséről és a 

kegyeleti támogatásról szóló H/15964. számú határozati javaslatra. Szintén 

tárgysorozatba vételről kell döntenünk. Szabó Timea képviselő asszony indítványáról 

van szó. Meg is adom neki a szót. Parancsoljon! 

Szabó Timea előterjesztése 

SZABÓ TIMEA (Párbeszéd) előterjesztő: Köszönöm a szót, elnök úr. Szó volt 
már itt a kormányzat részéről is az árvaellátási összeg megemeléséről, de tudjuk, hogy 
több mint 800 árván maradt gyermekről beszélünk, akik elvesztették a szüleiket a 
koronavírus-járvány következtében. Ez egy nagyon magas szám, és bár értékelendő, 
legalábbis az, hogy a kormány gondolkodik azon, hogy segítsen ezeken a gyerekeken, 
de azt gondolom, amit bejelentett a kormány, az elégtelen. Ezeknek a gyerekeknek 
most azonnali támogatásra van szükségük, és nem arra, hogy jövő januártól emeljék 
meg az árvaellátás összegét, ahogy azt Novák Katalin bejelentette, és ráadásul nagyon 
kevés az az 50 ezer forint.  

Úgyhogy az én javaslatom szerint, a mi javaslatunk szerint az árvaellátás 
minimum összegét 100 ezer forintra kell emelni, és idén januártól visszamenőleg, 
illetve egy egyszeri 500 ezer forintos összeget is szeretnénk ezeknek az árván maradt 
gyerekeknek biztosítani. Miután 800 gyerekről van szó, ez nem egy megterhelő tétel a 
költségvetés számára, ezt idén bőven át lehetne csoportosítani; mondjuk, Semjén Zsolt 
vadászati kiállítása vagy a motoGP, azt gondolom, nem lehet fontosabb, mint ezek a 
gyerekek.  

Tisztában vagyunk azzal, hogy Áder János nagylelkűen felajánlotta, hogy ő egy 
alapítványt hoz létre, de azt gondolom, hogy ez állami feladat, az árva gyerekek 
támogatását nem lehet kiszervezni alapítványokba, civil szervezeteknek vagy egyéb, 
államtól független szervezetnek. Ez igenis egy állami feladat, amit az államnak kell 
abszolválnia. Köszönöm. 

 
ELNÖK: Köszönöm. (Jelzésre:) Kovács Sándor! Parancsoljon, képviselő úr! 
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Hozzászólás, reflexió 

KOVÁCS SÁNDOR (Fidesz): Köszönöm szépen a szót. Tisztelt Elnök Úr! Tisztelt 
Képviselőtársaim! Ha illő tisztelettel és szociális érzékenységgel állunk a dologhoz, 
akkor a leggyorsabb segítséget az önkormányzatok tudják adni úgynevezett települési 
segély formájában azoknak a bármilyen szociális hátránnyal rendelkező gyerekeknek 
vagy felnőtteknek, akiket krízis ért. Tehát, azt gondolom, összeghatár nélkül - az állam 
által egy felülről nyitott kasszáról beszélünk - az önkormányzat dönthet egyösszegű 
támogatásról, folyamatos támogatásról bármilyen összegben, és még egyszer 
hangsúlyozom, az állam által ez felülről nyitott kassza. Amennyiben az önkormányzati 
szociális rendelet tartalmazza, és a formai követelményeknek megfelelően ítélik oda, 
az állam ezt minden esetben kompenzálja.  

A folyamatos árvaellátás egy nyugellátáshoz, egy biztosítási jogviszonyhoz 
kötött ellátási forma. Az elhunyt biztosítási idejét, jogviszonyát veszi figyelembe és ez 
alapján van kiszámolva, és valóban, a 2022. január 1-jétől 50 ezer forintra felemelt 
minimális árvaellátási összeg, azt gondoljuk, kompenzál valamennyit abból a krízisből, 
ami egy folyamatos ellátáshoz biztosítva kell hogy legyen. Emellett meg kell említsük, 
hogy a polgári kormány a GDP 4,5 százalékát fordítja a családok támogatására. Ez a 
2021. évi 2300 milliárdról 2022-ben 2600 milliárdra fog emelkedni, ellentétben a 
baloldali - és most nem a gyermek-árvaellátásról beszélek, hanem általában - szociális 
ellátások osztogatásával. A polgári kormány egy munkaalapú társadalom 
stratégiájában gondolkodik, és ezen keresztül gondolja megoldani a szociális 
kiadásokat is. Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: További hozzászólás? (Nincs jelentkező.) Amennyiben nincs, Szabó 

Timeáé a lehetőség. Parancsoljon, képviselő asszony! 

Szabó Timea válaszai 

SZABÓ TIMEA (Párbeszéd) előterjesztő: Köszönöm a szót, elnök úr. Kovács 
Sándornak jelezném azt, hogy mérhetetlenül cinikusnak tartom itt az 
önkormányzatokat és az önkormányzatok lehetőségét felhozni akkor, amikor 
gyakorlatilag a kormányzat elvonta az összes lehetséges támogatást a járvány alatt az 
önkormányzatoktól. Továbbra is azt gondolom, hogy egy állami kötelesség és feladat 
ezeknek a gyerekeknek segíteni, és nem jövő januártól, hanem idéntől, mert, ahogy ön 
fogalmazott, hogy kompenzál valamennyit abból a krízisből, amin keresztülmentek 
ezek a gyerekek, hát, ezt nem jövő januártól kell kompenzálni, hanem azonnal, sőt 
visszamenőleg, idén januártól. 

A családok támogatása nem tudom, hogy jön ide. Én igyekeztem mindenféle 
politikai felhangtól mentesen elmondani vagy előadni ezt a javaslatot, nem belemenve 
abba, hogy milyen családok támogatásáról van szó, hogy valóban Tiborcz István és 
Orbán Ráhel családja nagyon jól járt ezekkel a támogatásokkal, de szeretnék itt az 
árvaellátásra koncentrálni. És a gyerekek meg árvaellátás esetén felhozni a 
munkaalapú társadalmat! Azt aztán végképp nem értem, hogy a gyerekekhez hogy jön 
a munkaalapú társadalom, de tényleg. 

Próbáljunk meg egyszer arra koncentrálni, ami a szövegben le van írva, és 
valóban annak a 800 gyereknek segíteni, akiknek egyébként olyan pótolhatatlan 
veszteség volt ez, a járvány alatt elveszíteni a szüleiket, amit soha nem fog tudni 
nyilvánvalóan az állam pótolni, de valamennyire igenis tud segíteni, és ez nem 
szlogenszinten kell hogy megvalósuljon, hanem valóban azonnali segítség formájában. 
Köszönöm. 
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Határozathozatal 

ELNÖK: Köszönöm szépen. Szavazás következik. Ki az, aki támogatja a 
H/15964. számú határozati javaslat tárgysorozatba vételét? (Szavazás.) 5 igen. Ki az, 
aki nem támogatja? (Szavazás.) 5 nem. Ki az, aki tartózkodott? (Szavazás.) 3 
tartózkodás. 5 igen szavazattal, 5 nem ellenében, 3 tartózkodás mellett a bizottság nem 
vette tárgysorozatba. A napirendi pont tárgyalását lezárom. 

A koronavírus-elleni védőoltás beadása előtti ingyenes tesztelési 
lehetőségről szóló H/15855. számú határozati javaslat  
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

Rátérünk a 7. számú napirend pont tárgyalására, mely a koronavírus-elleni 
védőoltás beadása előtti ingyenes tesztelési lehetőségről szól. Rig Lajos képviselő úr 
volt az előterjesztője, és ezt H/15855. számon kapták kézhez képviselőtársaim. Itt is a 
tárgysorozatba vételről kell majd döntenünk, de legelőször megadom a szót Rig Lajos 
alelnök úrnak. Parancsoljon!  

Rig Lajos előterjesztése 

RIG LAJOS (Jobbik), a bizottság alelnöke, előterjesztő: Köszönöm szépen a szót. 
Tisztelt Elnök Úr! Az előterjesztést körülbelül másfél hónapja nyújtottam be, de sajnos 
a kormánypárti képviselők passzivitása miatt csak a mai nap került napirendi pontra, 
de én azt gondolom, hogy az aktualitása még mindig fennáll. Az előterjesztés célja az, 
hogy az oltásra jelentkező magyar állampolgároknál egy antigén gyorstesztet 
végezzenek el, hiszen biztos mindannyiuknak az ismerősi körében volt olyan eset, 
amikor tünetmenetesen mentek el oltásra, majd az oltás után, 3-4 nap múlva egy 
erősebb vírusfertőzésen, Covid-fertőzésen estek át, és ezt PCR-teszttel is igazolni 
tudták. A virológusok is elmondták azt, hogy nagyon sok esetben a vírusnak 
tünetmentesen is van lezajló szakasza, vagy a vírusfertőzés első két napja teljesen 
tünetmentesen zajlik le, és ha egy ráoltás történik, akkor az fel is erősítheti magát a 
folyamatot. Véleményem szerint ezzel több honfitársunk egészségét óvnánk meg, 
illetve az elhalálozást is meg tudnánk előzni. 

Saját ismerősi körömből tudok felhozni egy példát. Egy Sümeg-környéki kis 
faluban, az oltás után 5 nappal jelentkeztek erős covidos tünetei, a háziorvos azt 
mondta, hogy ez az oltás mellékhatása, sok folyadékot kell inni, pihenni, majd amikor 
a fulladás erősödött, akkor már mentőt hívtak, és ott a diszpécser is hasonlókat 
mondott. Estére kiérkezett a mentő a harmadik hívásra, majd összeesett, és 
tüdőembóliában elhalálozott. Azt gondolom, hogy ilyet nem engedhetünk meg 
magunknak.  

Ez egy nagyon szokatlan helyzet. Járványhelyzetben nem szoktunk oltani, ezt 
úgy hívják, hogy tűzben oltás, de a tűzben oltásnak az egyetlen alapfeltétele, hogy csak 
olyan egészséges állampolgárt oltsunk be, akiben a Covid-vírus nem tartózkodik, illetve 
nem aktívan van benne. Ennek az egyetlenegy módja ez az antigéntesztszűrés, vagy ha 
teljeskörűen szeretnénk, akkor továbbmehetünk egy PCR-tesztelésre is. Ez a 
későbbiekben is nagy segítséget nyújtana szerintem a szakembereknek. 

 
ELNÖK: Köszönöm. Ki kíván hozzászólni? (Jelzésre:) Kovács József. 

Parancsoljon, alelnök úr! 

Hozzászólás 

DR. KOVÁCS JÓZSEF (Fidesz), a bizottság alelnöke: Tisztelt Elnök Úr! Tisztelt 
képviselő úr, általában nagyon sok mindenben egyet szoktunk érteni egészségügyi 
kérdésekben, és az aggodalommal ebben az esetben is maximálisan egyetértek, de én, 
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amikor eldöntöttem, hogy ehhez a napirendhez hozzá kívánok szólni, és nyilvánvalóan 
saját példát nem nagyon illik idézni, ezt mégis meg kell tegyem, de nagyon-nagyon 
érintőlegesen.  

Arról szól a történet, hogy ha valaki átesett a fertőzésen, akkor három hónapon 

belül egyébként be lehet oltani valakit bármelyik védőoltással, de talán nem ajánlott, 

illetve addig majdhogynem biztosnak mondható a védelme. Három hónap után viszont 

be lehet oltani egyébként bármelyik oltóanyaggal, ami engedélyezett.  

A tesztekkel kapcsolatban az a helyzet, hogy én értem, amit említettél, de 

véleményem szerint egy ennél komplexebb kérdésről van szó, mármint az egész 

ügyben. A gyorsteszt gyakorlatilag egy antigén-kimutatás, a PCR, az egy genetikai rész 

kimutatása, mármint a vírus vonatkozásában, illetve van utólag még ez a bizonyos 

antitestmérés, amikor gyakran élnek a lehetőséggel, hogy átesett-e, milyen formában, 

milyen védettsége van. Nagyon-nagyon megtévesztő, mert amennyiben a gyorsteszt 

eredménye, mondjuk, ma negatív, a PCR holnap lehet pozitív. Átesett a fertőzésen. 

Nekem nagyon sok olyan ismerősöm van, akinek a tesztje - akármelyikféle tesztje - 

közel egy éve pozitív, folyamatosan - egyébként többnyire egészségügyi dolgozókról 

van szó. Most mi történjen ebben az esetben?  

Nekem a kórházhigiénikus főorvos, illetve az infektológus annyit javasolt, hogy 

három hónap után nyugodtan be lehet jelentkezni a védőoltásra, és ezt lehetőség 

szerint el kell végezni. Egyébként a tesztelés lehetőségével kapcsolatosan nagyon 

sokszor találkoztunk javaslatokkal. Egy nagyon jó példa a szlovákiai helyzet, ahol az 

egész országot letesztelték, és miután letesztelték, akkor jött a járvány legsúlyosabb 

időszaka egész Szlovákiában, és végigsöpört ezen a történeten.  

Tehát én úgy gondolom, hogy valóban az egyedi példák, az egyéni példák, és 

bármilyen eset, egyetlen emberáldozat is óriási számot jelent, és nagyon nagy probléma 

ez. Talán az előző napirendre nem illik visszatérni, de itthon abban van a közös 

felelősségünk, hogy oltani, oltani és oltani, és erről győzzük meg az embereket, hogy 

oltakozzanak, jelentkezzenek, adassák be mind a két oltást, ezzel ne játsszanak 

tulajdonképpen se a maguk, se a gyerekeik, családjuk vagy éppen a munkahelyi 

emberek egészségével és életével. Ebben kell egy olyan, véleményem szerint, egységes 

kommunikáció kivétel nélkül minden területen és mindenki részéről, aminek a pozitív 

vonatkozásait nem mindig láttuk, de ez a tesztelés, vagy mondjuk, ez az ingyenes 

gyorsteszt, a PCR-teszt gyakorlatilag istenigazából nem oldja meg a védőoltások 

kérdését az én szerény meglátásom szerint.  

Én egyébként mindenféle tesztelés nélkül beadattam, miután túlestem rajta 

három hónap múlva, és azóta se nézettem meg egyébként ezeket az antitesteket, meg 

mindenféle dolgokat, mert nyilvánvaló, hogy nagyjából védettség birtokában vagyok, 

nem magam miatt, hanem a környezetem miatt, és egyáltalán minden miatt. Tehát én 

úgy gondolom, hogy ebben van a közös felelősségünk, hogy mindenkit az oltás irányába 

tereljünk minden körülmények között. Persze természetes, ha valaki teszteltetni akarja 

magát, meg lehet oldani minden további nélkül, de ezt országosan elrendelni, és ezt 

minden védőoltás előtt realizálni talán még inkább kevésbé tenné gördülékennyé a 

védőoltások beadását, mint ahogy ez eddig volt. Nekem legalábbis erről ez a 

véleményem, és én ezért nem tudom az önálló indítvány tárgysorozatba vételét 

támogatni. Köszönöm szépen. 
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ELNÖK: Köszönöm. Nem látok több jelentkezőt. Rig Lajosé a lehetőség, hogy 

reflektáljon az elhangzottakra. Parancsoljon! 

Rig Lajos válaszai 

RIG LAJOS (Jobbik), a bizottság alelnöke: Köszönöm a szót. Annyiban meg kell 

erősítenem Kovács alelnök urat, hogy valóban nagyon sok kérdésben egyetértünk, itt 

viszont információhiányban szenved alelnök úr. Első körben elmondanám, hogy az 

előterjesztés nemcsak azokról szólt, sőt, azokról nem is szólt, akik átestek ezen, hanem 

azokról az emberekről, akik oltásra jelentkeznek, és az előterjesztésben antigén vagy 

antitest van, tehát hogy termelődött-e, átestek-e esetleg a fertőzésen.  

Másodsorban, véleményt tetszett mondani magukról az antigén tesztekről, 

vannak pozitív és negatív vélemények. Azt le kell hogy szögezzük: ma Magyarországon 

a legnagyobb egészségügyi feladatot ellátó szerv az Országos Mentőszolgálat. Minden 

egyes betegvizsgálat előtt, legyen az Covid-gyanú vagy Covidtól mentes, eljárásrend 

szerint kiérkezéskor mindenkinek kötelezően csinál egy antigén-gyorstesztet. Tehát ez 

azt jelenti, hogy az Országos Mentőszolgálatnál használt antigén-gyorsteszt megfelelő 

biztonságot nyújt abban, hogy egy betegséget meg tudjunk különböztetni. Tehát, ha ők 

az eljárásrendben ezt használják, akkor ugyanúgy lehet használni egy oltakozási 

folyamat alapján, véleményem szerint. 

Volt olyan példám, amit közösségi oldalamon tudnak követni, és ez egy nagyon 

egyszerű példa. Egy 93 éves idős embernek semmilyen Covid-tünete nem jelentkezett, 

egyetlenegy: az étvágytalanság, és hogy napok óta nem fogyasztott folyadékot, tehát 

egy exikózis miatt hívtak mentőt. Kiérkezéskor semmi tünete nem volt, ami Covidra 

utalt volna, majd a gyorsteszt egy nagyon erős pozitivitást mutatott. Ezért is utaltam 

arra, hogy vannak olyan esetek, akik tünetmentesen elmennek oltásra, de az ő 

szervezetükben lappang. A virológusok is nagyon sokszor elmondták azt, hogy ha ilyen 

esetben egy ráoltás történik, az azért veszélyeztetheti az illető egészségi állapotát.  

Hála a jóistennek, a magyar egy nagyon leleményes nép, és a magyar mindig is 

leleményes ember volt, és így tovább haladva a korral, illetve az internet nyújtotta 

lehetőségeket kimerítve, azért az interneten most már beszerezhetőek ezek a viszonylag 

jó minőségű antigén gyorstesztek, és megkeresték azokat a kiskapukat, hogy oltás előtt 

hogyan tudják ők megoldani, hiszen a piacon ez 3-4 ezer forintért most már elérhető. 

Nagyon sok honfitársunk próbálkozott meg ezzel. Az előterjesztési szándék az volt, 

hogy ha van rá kapacitás és lakossági igény, akkor ezt a lehetőséget az állampolgárok 

számára biztosítani lehessen. Nem kötelező érvényűen, lehetőségként.  

Az antigén-gyorstesztek védelmében annyit kívánok elmondani, alelnök úr, 

hogy jelen pillanatban is az Országos Mentőszolgálat ezt használja, és ez egy támpont 

arra, hogy ha az pozitív, akkor ugyanúgy pozitívnak kell tekinteni, abban viszont igaza 

van, ha negatív a gyorsteszt, az még nem biztos, hogy teljesen Covid-mentes, azt csak 

az utána készült PCR-teszt bizonyíthatja be. Azt gondolom, hogy az előterjesztés 

alkalmas lenne arra, hogy a lakosságot megnyugtassuk abban a tekintetben, hogy 

ráoltás nem történhet meg, és olyan esetek, amiket én felsoroltam, már nem lehetnek 

az elkövetkezendő időszakban.  

Határozathozatal 

ELNÖK: Köszönöm. Szavazás következik. Ki támogatja a H/15855. számú 

határozati javaslat tárgysorozatba vételét? (Szavazás.) 5 igen. Ki nem támogatja? 
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(Szavazás.) 8 nem. Tartózkodás? (Szavazás.) 1 tartózkodással a bizottság nem vette 

tárgysorozatba. A napirendi pont tárgyalását lezárom.  

A korhatár előtti öregségi nyugdíjak megszüntetéséről, a korhatár 
előtti ellátásról és a szolgálati járandóságról szóló 2011. évi CLXVII. 
törvény módosításáról szóló T/15894. számú törvényjavaslat  
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

A nyolcadik, a korhatár előtti öregségi nyugdíjak megszüntetéséről, a korhatár 

előtti ellátásról és a szolgálati járandóságról szóló 2011. évi CLXVII. törvény 

módosításáról szóló T/15894. számú törvényjavaslat. Itt is a tárgysorozatba vételről 

kell döntenünk. Előterjesztőket nem látok, de ettől még lefolytathatjuk. A vitát 

megnyitom. Kérdezem, kíván-e valaki hozzászólni. (Jelzésre:) Selmeczi Gabriella 

alelnök asszony, parancsoljon! 

Hozzászólások 

DR. SELMECZI GABRIELLA (Fidesz), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen. 

Én sommázva annyit hadd mondjak ezekről a nyugdíjakat, nyugdíjrendszert érintő 

ellenzéki javaslatokról, hogy teljességgel hiteltelenek. Ezek a képviselők, akik beadták, 

ők szavaztak annak idején például a 13. havi nyugdíj elvételéről. Tehát minden, ebben 

a témakörben beadott javaslat hiteltelen, és további jelzőket nem kívánok használni. 

Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: Varga Zoltán! Parancsoljon, képviselő úr! 
 
VARGA ZOLTÁN (DK): Köszönöm szépen. Tisztelt Elnök Úr! Tisztelt Bizottság! 

Az a helyzet, nem akartam hozzászólni ehhez a napirendi ponthoz, de szenátor asszony 
hozzászólása mégiscsak arra késztet, hogy mondjak egy-két gondolatot.  

Önök számára minden hiteltelen, ami az ellenzéktől jön, és akkor itt most 
megragadnám az alkalmat abban az irányban is, hogy önök ikszedjére is menekülnek 
különben a közvélemény elől, bármilyen válságkezeléssel kapcsolatos meghallgatásról 
van szó. Az, hogy mi történt ezelőtt egy évtizeddel, az már történelem, az, hogy most 
mit tesznek, az pedig az önök felelőssége. Ez elől a felelősség elől egy darabig lehet 
pontosan ugyanolyan gyáván szaladni, ahogy a kedves vezető szalad minden felelősség 
elől, de a felelősség utol fogja érni különben a nagy kipcsak törzsfőnököt is és magukat 
is. El kell számolni mindennel, minden hozzászólásukkal, minden ellopott fillérrel, 
minden kastéllyal, minden létrehozott alapítvánnyal. És lehet itt mutogatni… 
(Dr. Molnár Ágnes: Arról beszéljen, ami a törvényjavaslatban van!) Pontosan arról 
beszélek, amiről akarok.  

Tisztelt elnök úr, legyen szíves, utasítsa rendre különben a bekiabáló 
képviselőket! Nem hinném, hogy én bekiabáltam bárki szavába is. Nyomjon gombot, 
és mondja el, amit akar!  

Tehát lehet ezt csinálni, lehet ezt a vircsaftot folytatni, de ez bohóckodás, és 
valójában önmagukról állítanak ki bizonyítványt. Önök megbuktak, bárhogy is 
tekintjük, vége. Vége az Orbán-kormánynak. Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: Köszönöm szépen. A korhatár előtti öregségi nyugdíjak 

megszüntetéséről és a szolgálati járandóságról szóló CLXVII. törvény kapcsán 
kérdeztem képviselőtársaimat. Nem olyan érdemi a hozzászólás, amire az 
előterjesztőnek reflektálnia kéne, bár az előterjesztő nincs is itt. A vitát lezárom. 
Szavazás következik, ugyanis előterjesztő nélkül is lehet szavaznia a bizottságnak. 
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Ki az, aki támogatja a T/15894. számú törvényjavaslat tárgysorozatba vételét? 
(Szavazás.) 4 igen. Ki az, aki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás nélkül a 
bizottság nem vette tárgysorozatba. A napirendi pontot lezárom. 

Az árvaellátás legkisebb összegének azonnali emeléséről szóló 
H/15963. számú határozati javaslat   
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

A 9. napirendi pont az árvaellátás legkisebb összegének azonnali emeléséről 
szóló H/15963. számú határozati javaslat. Itt is a tárgysorozatba vételről kell 
döntenünk. Z. Kárpát Dániel képviselő úr indítványáról kell most döntenünk. 
Képviselő úr nincs jelen a bizottsági ülésen, de ettől függetlenül a vitát megnyitom.  

Hozzászólások és határozathozatal  

KOVÁCS SÁNDOR (Fidesz): Köszönöm szépen a szót. Tisztelt elnök úr, azt 
gondolom, hogy amit a 6. napirendi pontnál, az árvaellátás általános vitájánál 
elmondtam, itt is tartom ezeket a nézeteket. Köszönöm szépen.  

 
ELNÖK: Más hozzászóló van-e? (Nincs jelentkező.) Nincs. A vitát lezárom.  
Szavazás következik. Ki az, aki támogatja a H/15963. számú határozati javaslat 

tárgysorozatba vételét? (Szavazás.) 4 igen. Ki az, aki nem támogatja? (Szavazás.) 8 
nem. Ki az, aki tartózkodott? (Szavazás.) 1 tartózkodás mellett a bizottság nem vette 
tárgysorozatba. A napirendi pont tárgyalását lezárom.  

Az egészségügyi szolgálati jogviszonyról szóló 2020. évi C. 
törvénynek a különleges szakértelmet igénylő egészségügyi 
szolgáltatásokkal kapcsolatos módosításáról szóló T/16017. számú 
törvényjavaslat   
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

A 10. napirendi pont következik: az egészségügyi szolgálati jogviszonyról szóló 
2020. évi C. törvénynek a különleges szakértelmet igénylő egészségügyi 
szolgáltatásokkal kapcsolatos módosításáról. Ez a T/16017. számú törvényjavaslat, és 
szintén a tárgysorozatba vételről kell hogy döntsünk. Az indítványtevő Szél Bernadett 
képviselő asszony, és meg is adom neki a szót, mert látom, a mikrofonnál elfoglalta a 
helyét. Parancsoljon, képviselő asszony! 

Dr. Szél Bernadett előterjesztése  

DR. SZÉL BERNADETT (független) előterjesztő: Köszönöm a szót, elnök úr. 
Tisztelt Bizottság! Egy nagyon hosszú küzdelem után jutottunk odáig, hogy egyáltalán 
beszélhetünk erről a javaslatról, ami egy borzasztó fontos javaslat, és az is bizonyítja, 
hogy mennyire az, hogy azt a petíciót, amit annak érdekében indítottam, hogy 
változzon az endometriózissal együtt élő nők helyzete, a mai napig több mint 33 ezren 
aláírták. El is hoztam önöknek ezt a stócot megmutatni. (Felmutatva:) Mind a két 
oldalán ezeknek a lapoknak olyan támogatóknak a nevei sorakoznak, akik úgy 
gondolják, hogy a mostani szabályozás nem elfogadható és nem szolgálja az 
endometriózissal együtt élő emberek életét. 

Nagyon sajnálom, hogy múltkor önök bojkottálták ezt a fontos napirendet az 
egész üléssel együtt, és ezért most több mint 30 nap eltelt ahhoz képest, hogy én ezt a 
javaslatot beadtam. Ezt azért is nagyon sajnálom, mert aki egy picit is ismeri az 
endometriózist, az tudja, hogy ez egy konstans, ez egy folyamatos fájdalom azoknak az 
embereknek, akik együtt élnek ezzel a betegséggel. Nőket érint, és nagyon sok nőt, 
200 ezer ember érintett Magyarországon ezzel a betegséggel, amit tudunk. Nagyon 
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nehéz diagnosztizálni is, a javaslatban azért is van ez a speciális szakértelem, merthogy 
nem könnyű odáig eljutni, hogy az embernek van egy diagnózisa arról, hogy 
endometriózisa van, és utána következik még a kezelése ennek a betegségnek. 

Azt is szeretném elmondani, hogy a szenvedésen túl ennek olyan hosszú távú 
hatása is van, hogy meddőséget tud okozni, és az ismert meddőségek 40 százaléka - a 
kutatók, tudósok szerint - összefügg az endometriózissal. Nagyon fontos lenne az, hogy 
minél korábban diagnosztizálják ezt a betegséget. Hasonlóan fontos lenne a megelőzés, 
és hasonlóan fontos lenne az, hogy a lehető leggyorsabban kezeléshez, műtéthez és 
műtétekhez tudjanak az érintettek jutni. És ezzel van dolgunk, merthogy ismeretes, 
tavaly novemberben egyetlenegy nap alatt keresztülvittek a magyar parlamenten egy 
olyan törvényt, ami egy selejt, és erre én most döbbentem rá nemrég, hogy ez mekkora 
selejt - majd erről is fogok beszélni -, merthogy olyan kitétel van benne, ami kifejezetten 
még hátrányba is hozza az amúgy is sok nehézség mellett endometriózissal élő 
embereket. 

Az összeférhetetlenségi szabályok, amik ebben a törvényben vannak, előírják 
azt, hogy kettős jogviszonyban nem dolgozhat egy orvos, kivétel akkor, ha egy külön 
engedélyt kap erre. Másrészt azt is előírják, hogy nincsen átjárás a magán- meg az 
állami egészségügy között, vagyis egy olyan helyzet alakult ki, hogy ha egy orvos valakit 
ellátott a magánrendelésen, az nem műtheti meg azt a beteget az állami rendszerben 
tb-finanszírozottan. De annyira rosszul sikerült ez a törvény - és ez is mutatja, hogy így 
nem szabad, tehát tilos ilyen gyorsan átvinni ilyen horderejű rendszerátalakításokat és 
törvényeket a magyar parlamenten -, hogy nem sikerült lekodifikálni azt, hogy a 
folyamatban lévő ellátásokra ez már nem vonatkozik. Holott egyébként az önök vezetői 
azt nyilatkozták, hogy akik a törvény hatályba lépése előtt bekerültek a rendszerbe, 
azoknak nem kell, hogy ilyen elválasztásban - a magán és állami közötti elválasztásban 
- folytassák a betegségük kezeltetését, hanem végig tudják vinni úgy, ahogy korábban 
volt.  

Megnéztem, és egy rossz hivatkozás van a törvényben, nem oda mutat, ahova 
kellene, és innentől elkezdve teljes káosz van a rendszerben. Egyrészt azért is, mert az 
elektív műtétek szüneteltek, és itt jött be az, hogy a fájdalmak viszont nem szüneteltek, 
és emberek mentek volna, nőtársaink elmentek volna a magánrendszerbe, viszont 
tudták azt - és ez van ebben a törvényben most -, hogy ha egyszer is odamennek a 
magánrendszerbe, utána nem kapják meg államilag finanszírozottan a műtétet az 
állami egészségügyben.  

Tehát rossz az egész szabályozás, de külön rossz a kodifikáció is, mert azt sem 
sikerült beleírni, hogy aki november előtt diagnosztizált lett, és elkezdte akár kettősen, 
tehát a privátban és az állami egészségügyben a gyógykezelését, az folytathatja 
ugyanúgy tovább, ahogy korábban. Úgyhogy ezt mindenképpen módosítani kell. Én 
nagyon vártam, hogy egyértelműen kijöjjön a rendelet, ami tisztázza ezt a helyzetet, de 
a mai napig nem tudok róla, hogy a minisztérium tisztázta volna, hogy hogyan érti ezt 
az egész törvényt.  

Mi ennek az egésznek a következménye? Az egyik következménye az, hogy 
nőknek milliókat kell fizetniük a műtétért, merthogy ilyen pénzekről beszélünk, ha ezt 
az egészet áttereljük az államiból a magánba, akkor tényleg van olyan, hogy több 
százezer forint egy műtét, de ez megy fel a milliókig, mert egy sorozatra van szükség 
műtétből. Azért, mert az orvosuk már csak magánban rendel, olyan is van, tehát van 
olyan specialista, aki távozott, illetve, ha engedéllyel itt is, meg ott is, államiban meg 
már nem műtheti meg őket, mert már magánban a betege. Tehát ez ennek a 
jogszabálynak a következménye.  

Csak, hogy értsék. Van olyan nőtársunk, akinek évente 3-4 műtét is kell az 
endometriózis miatt. Ezek az érintettek hiteleket vesznek fel, hogy ezekre a műtétekre 
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sor kerülhessen. Van olyan is, aki már beállt a sorba az államiban, csak ott rettenetesen 
hosszú a lista, és kevés a specialista. Ha nincsenek műtétek, akkor nem lehet kordában 
tartani ezt a betegséget, mert, aki esetleg nem tudja, a lényege az, hogy ami a méhfalon 
belül van méhnyálkahártya, az megjelenik a test különböző pontjain, akár az agyban is, 
és borzalmas fájdalmat okoz, amikor az elkezd leválni, és ezeket a szöveteket le kell 
fejtegetni, és így lehet kordában tartani ezt az egész állapotot.  

Miről szól az én javaslatom? Az én javaslatom arról szól, hogy vannak olyan 
betegségek, amik különleges szakértelmet igényelnek. Én azt az információt kaptam, 
hogy jelenleg Magyarországon tényleg pár orvos műti ezeket a betegeket. Van olyan 
nagyon súlyos eset, amit összesen kettő orvos vállal, tehát ez ennyire ritka konkrétan. 
A szakmai kollégiummal való konzultációval - tehát, hogy véletlenül se valami 
pártpolitikai dologban merüljön ki ez az egész igyekezetem - biztosítsanak kivételt az 
összeférhetetlenségi szabályok alól azokban a betegségekben, amelyekről a szakmai 
kollégium azt mondja, hogy ez lenne a célszerű, és az endometriózis egy ilyen. Azt 
várom, hogy a speciális szakértelmet igénylő betegségek esetében az orvos 
alapértelmezetten dolgozhasson kettős jogviszonyban, mindenfajta külön engedély 
nélkül, és műthesse állami keretek között a magánban kezelt betegét, és mindezt tb-
finanszírozottan. Ez az én elvárásom.  

Jelenleg 33 436 fő volt, aki aláírta ezt a bizonyos petíciót, tömegre ez így néz ki 
(Mutatja.), és ezt azért indítottam, hogy az endometriózisban szenvedő nőket 
Magyarországon közfinanszírozottan ellássák. Szeretném önöket arra emlékeztetni, 
hogy ez egy olyan helyzet, ami nem kerülhet bele pártpolitikai csatározásba. 
Egyszerűen ez nem történhet meg. Nemcsak ellenzéki oldalon, kormányoldalon is 
szavazók nagyon sokan szenvednek ebben a betegségben. Nem lehet ilyen különbséget 
tenni. Nagyon sok megkeresést kaptam az elmúlt hetekben, amíg erre az ülésre vártam. 
Könyveket is küldtek, például a „Csendes gyilkos” című könyvet dr. Jekkel Gabriella 
írta, mindenkinek tisztelettel és azzal a reménnyel ajánlom, hogy ha ezt elolvassa, 
akkor egy kicsit máshogy fog gondolkodni arról, hogyan viszonyuljunk ehhez a 
betegséghez. 

Végezetül szeretnék önöknek néhány idézetet felolvasni. Úgy gondolom, hogy ez 
idetartozik a magyar parlamentbe.  

„Én magam is endometriózisban szenvedek, a műtétem másfélmillióba 
kerülne.” 

„Aláírom, mert én is endometriózisban szenvedek, több krónikus betegség 
mellett. Én sem tudom finanszírozni a magánműtéteket. Magánrendelés még egy-egy 
belefér, de a fél-kettőmilliós összeg már nem.” 

„Endometriózisom van, gyermeket szeretnénk, csak nincs felesleges egymillióm 
a műtétre. Sajnos így nem tudom beteljesíteni a női princípiumot, amit elvár tőlem az 
állam.” 

„Aláírom, mert mindkét lányom ebben szenved. A specialisták, akik értenek 
ehhez a betegséghez, sajnos egyik sem írta alá a rabszolgajogviszonyt, magánklinikán 
a műtét akár ötmillió forintba is kerülhet. Nem tudok kifizetni több milliót 
magánműtétre.” 

„Mert érintett vagyok, endometriózissal műtöttek…, mert fontosnak tartom, 
hogy az endometriózissal küzdő nőknek elérhető legyen az ellátás a tb keretein belül, a 
megfelelő szakemberekkel, akikben megbíznak.” 

„Aláírom, mert ezeknek a nőknek joga van hozzáférni államilag finanszírozott 
szakszerű ellátáshoz.” 

„Én az ötödik műtétemre vártam egy éve. Idén február végi időpontom tolódott 
a vírushelyzet miatt, majd az új egészségügyi törvény miatt kivonult az állami 
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szektorból az orvosom, azóta sem találtam olyan specialistát, akinek a kezébe adnám 
az életemet a műtőasztalon.” 

„Magam is endometriózisban szenvedek. Nem tudom fizetni a magánellátást, 
pedig az orvosom már csak magánúton rendel és műt.” 

„Aláírom, mert endometriózisban érintett vagyok, és műtét előtt állok. 
Szeretném, ha állami keretek között megoldható lenne, és nem kellene eladósítanom 
magam 29 évesen.” 

„Érintett vagyok a betegségben, és az orvosom a magánpraxist választotta, ahol 
minimum 600 ezer forint egy egyszerűnek számító endometriózisműtét.” 

„Én október óta várok műtétre, akkor is fél év volt a várakozási idő állami 
intézményben. Még várok a soromra, mert a Covid miatt nem tarthatják meg a nem 
életmentő műtéteket, így a várólista csak nő. Jelenleg októbernél tart az endometriózis-
ambulanciára jelentkezés, mert mindenki szeretné tb-finanszírozásban elvégeztetni a 
műtétet, ezért nem mehet magánrendelésre.” 

„A feleségem szenvedésein keresztül igencsak érzem a probléma fontosságát, 
mert érintettként belelátok, hogy milyen lehetetlen helyzetbe hozta az 
endometriózissal élőket az új szabályozás.” 

„Aláírom, mert sajnos a lányom érintett. Ha még egyszer meg kell hogy műtsék, 
akkor már milliókba kerül, mert az orvos magánban rendel, más nem műtheti meg. 
Felháborító, ami történik ezekkel a betegekkel, akik kínok kínját állják ki mindennap.” 

Tisztelettel kérem önöket, hogy szavazzák meg a javaslatot.  
 
ELNÖK: Köszönöm szépen. Ki kíván szólni? (Jelzésre:) Molnár Ágnes, 

parancsoljon! 

Hozzászólások 

DR. MOLNÁR ÁGNES (Fidesz): Köszönöm a szót, elnök úr. Tisztelt Képviselő 
Asszony! Valóban fontos ez, és az endometriózisos betegeken kívül még van egy sor 
olyan nagyon fontos betegségcsoport, ami külön elbírálást is igényelhet. De alapvetően 
azt kell mondjuk, hogy novemberben ezt a jogviszonytörvényt egységesen megszavazta 
a parlament, egyhangúlag, és ennek a fő célja az volt, hogy az orvosi béremelés 
mértékét meghatározta, illetve a hálapénz kivezetését indította el a rendszerből. Ez 
egyöntetűen és egyértelműen a magánfinanszírozott és az úgynevezett 
közfinanszírozott egészségügyi ellátásnak a szétválasztásához az alapokat 
megteremtette.  

Természetesen hosszú évek óta éltünk és élünk abban a visszás helyzetben, hogy 
mit is jelent a magánfinanszírozott és közfinanszírozott ellátás szétválasztásának a 
fontosságának, azaz, hogy a közfinanszírozott ellátásban kerültek a betegek a 
magánpraxisból ellátásra. Nem másért, azonkívül, hogy finanszírozási problémákat 
vetett fel a közfinanszírozás szempontjából, ezenkívül a betegeknek sem volt 
egészséges. Tehát mindenféleképpen a betegellátás szempontjából is ebben rendet 
kellett és kell teremteni.  

Ez a jogszabály természetesen tartalmazott feltételeket is. Ezek közé a feltételek 
közé tartozott az összeférhetetlenségi szabály is. Az összeférhetetlenségi szabálynak két 
eleme is van a jogszabályban. Az egyik az, hogy engedélyeztetni kell mindenkinek a 
magánellátásban való részvételét. Ez a folyamat jelenleg is zajlik zökkenőmentesen. A 
másik összeférhetetlenségi szabályelem pedig az, hogy aki a magánellátásban egy 
beteget látott már, az, ha bekerül a közfinanszírozott ellátásba, ugyanaz a személy nem 
láthatja el a beteget, hanem a többi kolléga láthatja el.  

Éppen azért, mert a jogalkotó már gondolt akkor is erre, hogy lesznek 
endometriózishoz hasonló esetek esetleg, amit külön kell szabályozni, a törvényben 



31 

már megteremtette azt a joghelyet a jogalkotó, amiben felhatalmazást ad a 
kormánynak arra, hogy kormányrendeletben szabályozza le azokat az 
összeférhetetlenségi kivételeket, amik esetleg fontos betegségcsoportok esetében 
felmerülhetnek.  

Március 1-jével kezdődött meg tulajdonképpen a jogviszonytörvény 
alkalmazása, de az elektív ellátások szüneteltetése miatt ez gyakorlatilag május 13-áig 
húzódott. Az elektív ellátásokat a járvány miatt május 13-án lehetett elindítani. Azt 
alapvetően tudni kell, hogy progresszivitási szintek vannak az egészségügyi ellátásban, 
és ott, ahol a közfinanszírozott ellátásban nem tudják, vagy nincs alkalmas személy 
arra, hogy elvégezzen bizonyos beavatkozásokat, a progresszivitási ellátás különböző 
és magasabb szintjére kerülve a beteg, vagy oda utalva a beteget, kivétel nélkül mind 
közfinanszírozottan megkaphatja, és megkapja ma Magyarországon az ellátást.  

Ezenkívül bizonyára tudja képviselő asszony azt, hogy a meddőség 
megállapítására vonatkozóan alkottunk egy jogszabályt, amely jelenleg is érvényben 
van, amely taxatívan nem sorolja föl, hogy milyen betegségekre lehet érvényesíteni a 
meddőség okainak a föltárásakor a közfinanszírozás alkalmazását, de ebben megvan a 
lehetőség éppen ezeknek az endometriózisos betegeknek a közfinanszírozott ellátására 
is azon szolgáltatók esetén, akikkel az egészségbiztosító szerződést kötött.  

Tudomásomra jutott már az, hogy az egészségügyi államtitkársággal, Horváth 
Ildikó államtitkár asszonnyal az „Együtt könnyebb” Női Egészségért Alapítvány már az 
első tárgyalást ebben az ügyben lefolytatta. Államtitkár asszony álláspontja annyiban 
megnyugtató volt az ilyen betegek és a civil szervezet számára is, amely nagyon sok 
beteg embert fog össze, hogy a tapasztalatok alapján - ami gyakorlatilag most május 
13-án kezdődött - alkalmazni fogják, és összegyűjtik azokat az érveket, össze fogják 
gyűjteni azokat a betegségeket, azokat a szempontokat, amiket figyelembe kell venni 
esetleg az összeférhetetlenségi szabály módosításához. Annak a bizonyos 
kormányrendeletnek az elkészüléséhez szükséges ismereteket összegyűjtik, ami azt 
mondja, hogy kivételeket kell tenni az összeférhetetlenségi szabály esetében. Egyelőre 
még ilyen jellegű kivételről az összeférhetetlenség oldására és a kormányrendelet 
előkészítésével kapcsolatosan nincs tudomásom, hogy készült volna. Köszönöm 
szépen.  

 
ELNÖK: További hozzászóló? (Jelzésre:) Rig Lajos, parancsoljon! 
 
RIG LAJOS (Jobbik), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen a szót és köszönöm 

az előterjesztést is, hiszen egy valóban fontos dologról beszélünk. Én ’93-ban kezdtem 
el dolgozni a tapolcai kórház sebészeti osztályán mint aneszteziológus asszisztens, és 
nagyon sokszor láttam ilyen műtéteket. Akkor indult be a laparoszkópos eljárás, ami 
köztudott, és nagyon-nagyon nagy szerencséje van Tapolcának, hiszen rendelkezik egy 
nagyon jó hírű meddőségi központtal, a PRI-vel, és annyiban ki kell hogy egészítsem 
Molnár képviselő asszony állításait, hogy a közfinanszírozott ellátásba nagyon nehéz 
bekerülni az endometriózis kezelésével, tehát a laparoszkópos eljárások keretein belül.  

A meddőség kivizsgálása során merül fel az, hogy a háttérben valóban lehet 
endometriózis. Ilyenkor diagnosztikus laparoszkópiára küldik be, egy egynapos 
sebészetre vagy a központba vagy akár ott a meddőségi központban erre lehetőség van. 
Akkor első körben megnézik azt, hogy az átjárhatóság megvan-e a petevezetők között, 
és ilyenkor döbbennek rá arra, hogy a háttérben endometriózis húzódik meg. Most 
valóban egy olyan időszakot élünk, hogy az egynapos sebészeti ellátásokat leállították, 
nagyon kevés szakember van.  

Azt hozzá kell tenni, hogy a nőgyógyász egy nagyon bizalmi kérdés, és a 
hölgyeknek szerintem a 90 százaléka megválogatja azt, hogy kinek mondja el a 
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problémáját, kinek mondja el a panaszát, és kinek fedi fel a betegségét és a panaszait. 
Az a nőgyógyász, akihez ő elmegy, ő nem állami szakrendelésen nyújtja ezt a 
szakrendelést, hanem maszekban, és ez a nőgyógyász általában az államiba fogja 
beutalni, ha olyan panasz érkezik, legyen az akár a háttérben meghúzódó metrorrhagia, 
vagy mondjuk, esetlegesen endometriózis. Azt, hogy ezt állami finanszírozásban 
megcsinálják, és bekerüljenek, ennek a lehetősége 1:2000-hez, hiszen nagyon sok 
hölgy szenved ebben a betegségben, csak még nem diagnosztizálták nála, mert nem 
jutott el addig, hogy a diagnózis megszülessen, hiszen az alapdiagnózis csak úgy tud 
megszületni, ha egy laparoszkópos eljáráson túlesik, hiszen akkor kerülnek képernyőre 
azok az elszíneződött kék plakkok, amik az endometrium talaján kialakultak. És 
valóban úgy van, ahogyan képviselő asszony mondja - azt gondolom, elég jól beleásta 
magát ebbe a témába -, ezeket a plakkokat lekaparják, amiket látnak, de ezek egy idő 
után visszatérhetnek. 

Viszont a meddőség megelőzésének és későbbi kialakulásának az első lehetősége 
ez az endometriózis-műtét, ami valóban, ha privát úton csinálják meg, ez milliós 
költségekbe is kerülhet. Még egyszer mondom, azért is fontos ez, hogy államilag 
finanszírozott legyen, hiszen itt a milliós költség abból adódik, hogy ez egy olyan 
eljárási forma, ami a hasüreg megnyitása nélkül történik. Szén-dioxiddal felfújják a 
hasüreget, illetve olyan tükrös eljárási módszerrel szedik ki, ami nagyon nehéz, és én 
azt gondolom, államiban nagyon kevés is van. A nőgyógyászatok, a szülészet-
nőgyógyászatok nem erre vannak berendezkedve, ők inkább az egész egyéb ellátási 
formákra, ezért szakosodtak erre sajnos a maszek klinikák, és ezt így elérni, nagyon 
nehéz.  

 
ELNÖK: (Jelzésre:) Szabó Timea! 
 
SZABÓ TIMEA (Párbeszéd): Köszönöm szépen. Én nem szeretnék orvosi 

részletekbe bocsátkozni, csak azt szerettem volna Szél Bernadett képviselőtársamnak 
kifejezni, hogy a legmesszebbmenőkig támogatom ezt a javaslatot, és azt javaslom, 
hogy pártállástól függetlenül mindent meg kell tennünk annak érdekében, hogy 
200 ezer, napi fájdalomban élő nőtársunkon segítsünk. Tényleg van, aki permanens 
szülési fájdalmakkal küzd évekig, és akinek azt mondjuk, hogy várja meg a 
közfinanszírozott eljárást, és akkor majd 2 évig vagy 3 évig még éljen ezzel a 
fájdalommal, amikor esetleg sorra kerülhet. Én, hála istennek, nem ismerem ezt a 
betegséget személyesen, de el sem tudom képzelni, tényleg, hogy ez micsoda őrület, 
szenvedés, úgyhogy azt gondolom, hogy itt nagyon-nagyon gyorsan ki kell találnunk 
valamit annak érdekében, hogy Szél Bernadett javaslatát tudjuk támogatni. Köszönöm.  

 
ELNÖK: (Jelzésre:) Alelnök úr! 
 
DR. KOVÁCS JÓZSEF (Fidesz), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen a szót, 

elnök úr. Szeretnék néhány mondatot mondani ehhez. A teremben lehet, hogy nagyon 
sokan tudják rajtam kívül, hogy ennek a szörnyű betegségnek a kezelését egy magyar 
szülész-nőgyógyász professzor szabadalmaztatta valamikor, aki a tevékenységét sajnos 
nem Magyarországon, hanem Londonban teljesítette ki, és ott is fejezte be a 
pályafutását. Elterjedt az egész világon, ő végezte először ezt a fajta endometriózis-
műtétet; nyilvánvalóan itt nevekről nem illik és nem is kell beszélni.  

Magyarországon az endometriózisban jártas szakemberek száma véleményem 
szerint annál valamivel több, mint amit képviselő asszony említett, de nem sokan 
vannak, ez kétségtelenül igaz, de azért minden egyetemi központban van ilyen 
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szakember, gyakorlatilag szinte személyesen ismerem mindegyiket, Budapesten 
többen is vannak.  

Amikor 2010-2014 között én a bizottságban dolgoztam, sőt vezettem is a 
bizottságot, akkor ezeket a kérdéseket nem a parlament szintjére vittük, hanem a 
bizottságnak abban az egészségügyi szak- és albizottságában tárgyaltuk meg nagyon 
hosszasan, amiben én nagyon szívesen részt vennék. Ebben benne volt a 
transzplantáció kérdése, a leukémiák dolga, a hepatitis C és nem akarom sorolni, sok 
minden kérdése. Az illetékes szakmai kollégiumok, a megfelelő kormányzati szereplők, 
miniszter vagy államtitkár részt vesz ezeken a megbeszéléseken, és nagyon sok 
eredményt tudtunk elérni például a hepatitis C vonatkozásában. Én nagyon szívesen 
vennék részt egy ilyen munkának akár a szervezésében, mert valóban nagyon 
fontosnak tartom, és azt tartom különösen kiemelten fontosnak, hogy aki meg tudja 
fizetni a magánfinanszírozást, nyilvánvalóan nem lép az ember ellene, de hogy 
államilag finanszírozott megoldásban mindenki jusson ehhez a lehetőséghez hozzá, én 
ezt tartom a legszerencsésebbnek.  

A szakmába nem érdemes belemenni, amit Rig képviselő úr mondott, itt 
tulajdonképpen a méhüregnek a teljes belnyálkahártyáját el kell távolítani, egyébként 
praktikusan ennek ez a lényege. De ennek ellenére is kiújulhat ez a probléma sajnos a 
maga szövődményeivel együtt. Én javasolnám, hogy tegyünk lépéseket egy ilyen 
szakmai egyeztetés irányába. Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: Köszönöm. Nem látok több jelentkezőt. Megadom a szót Szél Bernadett 

képviselő asszonynak. Parancsoljon! 

Dr. Szél Bernadett válaszai 

DR. SZÉL BERNADETT (független) előterjesztő: Nagyon szépen köszönöm a 
vitát. Most egy kicsit reménykedve fordulok hátra alelnök úr irányába, mert ha azt 
mondja a kormánypártok részéről egy felelős vezető, hogy itt szakmai egyeztetést 
szeretne, akkor én bízom benne, hogy az záros határidőn belül meg fog történni. 
Viszont vissza kell mennünk két lépést.  

Az egyik az, hogy talán nem volt teljesen világos, amit mondtam. Egyrészt én 
nem szavaztam meg az egészségügyi szolgálati jogviszonyról szóló törvényt. 
Bojkottáltam. Egy nap alatt elolvasni nem lehet ilyen kaliberű törvényeket, nemhogy 
megszavazni. Tehát ez egy hiba volt. És van is benne egy nagyon fontos hiba. 
Hatszázszor elolvastam, és biztos vagyok benne, hogy igazam van.  

Tehát pont a 19. §-ban az átmeneti rendelkezéseknél a (18) bekezdésben a 4. § 
(6) bekezdését idézik be, tehát ez a hivatkozás. Az (5)-et kellett volna, ha az lett volna a 
céljuk, hogy azok a betegek, akik már a hatálybalépés előtt bekerültek a rendszerbe, 
folytatólagosan tudják az átjárhatóságot megkapni. Rosszat idéztek be. Tehát magyarul 
most az a helyzet, hogy ha valaki szó szerint akarja a törvényt végrehajtani - márpedig 
azt úgy szokás -, akkor teljesen mindegy, hogy valaki a hatálybalépés előtt vagy azt 
követően került be a rendszerbe, nincs átjárhatósága. Rosszul kodifikálták le a 
törvényt. Igen, tehát egyszerűen az összeférhetetlenségnél az van, hogy a 6. §, hogy a 
vezető, továbbá pénzügyi kötelezettségvállalásra jogosult egészségügyi szolgálati 
jogviszonyban álló személy munkakörével és a többi - tehát ez a hivatkozás van bent -, 
és valójában szerintem önök az ötödiket akarták, hogy az egészségügyi szolgálati 
jogviszonyban álló személy az egészségügyi szolgálati jogviszony keretében nem 
nyújthat egészségügyi szolgáltatást ugyanazon személy számára, akinek más, e törvény 
hatálya alá nem tartozó jogviszonyban már ugyanazon betegség tekintetében 
egészségügyi szolgáltatást nyújtott.  
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Úgyhogy nem jó, nem működik ez a dolog. Ezt mindenképpen javítani kell. 
Úgyhogy legyenek kedvesek, nyissák meg ezt a törvényjavaslatot, és korrigálják, mert 
most az van, hogy az önök kommunikált szándékától eltérően senki számára nem 
átjárható a rendszer. Egyébként amennyire én tudom, érintettek kerestek meg, tényleg 
teljes tanácstalanság van szerte az országban. Tehát nem egységes a gyakorlat. Azt 
gondolom, hogy ez ezért van, mert jogászok próbálták ezt értelmezni, és nem sikerült, 
mert rossz a törvény. 

A másik pedig az, hogy nagyon sok adót fizetünk be ebben az országban, és ne 
haragudjanak, de én azt nem tudom elfogadni, hogy egy pandémia kellős közepén 
teljesen felforgatjuk az egészségügyet, és utána azt mondjuk, hogy egy ilyen 
alapbetegségnél, ami kínok kínját okozza, egyszerűen azt mondjuk embereknek, hogy 
nem, tehát neki alapvetően a magán van. Ilyen nincs. Azt meg nem tudom elfogadni, 
hogy majd a rendelet elkészülhet. December óta nem készült el ez a rendelet. Tehát 
örülök, ha most van egy párbeszéd erről vagy beszélgetés, de itt azóta is kínok kínját 
szenvedik el emberek. Ezért nem tartom helyesnek ezt a halogató álláspontot, vagy 
nem is tudok ilyen meglehetősen nyugodt, melankolikus stílusban beszélni, hogy majd 
akkor itt valami ki fog alakulni, mert én tudom, hogy ha nem csinálunk semmit itt, az 
Országgyűlésben, akkor ebben semmi nem fog változni. Azt se vették volna észre, hogy 
rosszul kodifikálták le a törvényt, és nem az van benne a kodifikációban, mint amit 
mondanak. Ezt is most én mondtam el önöknek.  

Úgyhogy egy: szerintem el kellene fogadni az én javaslatomat. Tudom, hogy 
ellenzéki vagyok, és tudom, hogy kormánytöbbség van, nincsenek illúzióim. De én el 
fogom vinni a miniszternek ezt a petíciót meg a könyvet meg mindent, és nem fogom 
annyiban hagyni, hogy itt várunk majd egy rendeletre egy rosszul kodifikált törvényhez 
kapcsolódóan.  

Tehát legyenek kedvesek, Molnár képviselőtársam, Kovács alelnök úr, nézzék 
meg a törvényt, elrontották a kodifikációt. Ha én nem tudom ezt kijavíttatni, mert 
ellenzéki vagyok, akkor tegyék meg, hogy önök javíttassák ki, hogy legalább azok 
megkapják most ebben a körben. Tehát mindenki kapja meg, de hogy legalább akkor, 
amit a kormány eddig mondott, az valósuljon meg.  

A harmadik pedig az, hogy igen, én kiállok amellett, hogy nem lehet 
pénztárcakérdéssé tenni egy ilyen betegséget, mint az endometriózis, és önök ezt érték 
el az ilyen sebtében hozott törvényjavaslatokkal. Akinek több pénze van, az kevésbé fog 
szenvedni, akinek kevesebb pénze van, az vagy hiteleket fog felvenni, vagy iszonyatos 
szenvedéseken fog keresztülmenni. Ilyen helyzetet nem lehet csinálni az 
endometriózissal kapcsolatban, és ezt nem tudjuk elfogadni. Egyszerűen az kell, hogy 
ez is haladéktalanul bekerüljön azon betegségek körébe, ahol teljesen átjárható ez a 
rendszer. És persze a szétválasztás megtörténhet közép- vagy hosszú távon, de nem egy 
nap alatt, nem a pandémia kellős közepén, és nem egy rosszul kodifikált törvénnyel, és 
nem úgy, hogy pillanatnyilag a magyar emberek egyre rosszabb pénzügyi helyzetben 
vannak, és nem egyre jobb pénzügyi helyzetben. Tehát ez egy teljesen… (Révész 
Máriusz közbeszól.) Most nem tudom. Rosszat mondtam, Máriusz? (Révész Máriusz 
közbeszól.) Sajnálom, ha nem értünk mindenben egyet, de nem jó az időzítése ennek a 
történetnek, és nem is jó a tartalma, és a kodifikációja sem jó. 

Úgyhogy arra kérem önöket továbbra is, hogy legyenek kedvesek, próbáljanak 
meg túllépni az ellenzék-kormány határvonalon, leginkább arra kérném önöket, hogy 
szavazzák meg a javaslatomat. Második körben arra kérem önöket, hogy javítsák ki a 
törvényt, tehát az elrontott kodifikációt. Harmadrészt meg arra kérem önöket, hogy ha 
nem szavazzák meg, akkor pedig vegyék kezükbe úgy az ügyet, hogy érvényesülni 
tudjon az, amit itt nagyon sokan kérünk, hogy ne legyen pénztárcakérdés az, hogy ki 
mennyire szenved egy endometriózis miatt.  
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Szívesen átadnám önöknek ezt a könyvet, ha valaki érdeklődik (Jelzésre:), a 
kormánypártok ismerik, akkor köszönöm. Olvassák el, nézzék meg, hogy itt miről van 
szó. Egyébként tényleg bárkivel nagyon szívesen én is elmegyek egyeztetésre, ha arról 
van szó, hogy hogyan haladjunk ezzel az üggyel, de ha kell, akkor háttérbe vonulok 
annak érdekében, hogy minél előbb megoldás szülessen.  

Határozathozatal 

ELNÖK: Köszönöm szépen a reflexiót. Szavazás következik. Ki az, aki támogatja 
a T/16017. számú törvényjavaslat tárgysorozatba vételét? (Szavazás.) 4 igen. Ki nem 
támogatja? (Senki sem jelentkezik.) Nincs ilyen. Ki tartózkodott? (Szavazás.) 9 
tartózkodás mellett a bizottság nem vette tárgysorozatba. A napirendi pont tárgyalását 
lezárom.  

Az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. törvénynek a járványhelyzet 
miatt kieső munkajövedelem megtérítésének könnyebb 
érvényesítésével kapcsolatos módosításáról szóló T/16243. számú 
törvényjavaslat  
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

A tizenegyedik napirendi pontra térünk át, az egészségügyről szóló 1997. évi 
CLIV. törvénynek a járványhelyzet miatt kieső munkajövedelem megtérítésének 
könnyebb érvényesítésével kapcsolatos módosításáról szóló törvényjavaslatra, amelyet 
T/16243. számon kaptak kézhez képviselőtársaim. Itt is a tárgysorozatba vételről kell 
döntenünk. Szintén Szél Bernadett képviselő asszony az előterjesztő. Megadom a szót. 
Parancsoljon! 

Dr. Szél Bernadett előterjesztése 

DR. SZÉL BERNADETT (független) előterjesztő: Köszönöm szépen a 
lehetőséget. Itt egy nagyon fontos lehetőségről van szó, amellyel nagyon sok embernek 
a helyzetén tudnánk javítani. Arról van szó, hogy az egészségügyi törvény szerint 
járvány esetén, járványügyi intézkedés végrehajtásával összefüggésben felmerül egy 
olyan helyzet, amikor a munkajövedelme kiesik az érintettnek, és akkor, ha ő egyénileg 
bírósághoz fordul, akkor kártérítésre tarthat igényt. Csakhogy a gyakorlatban én azzal 
szembesültem, hogy nem működik ez a rendszer, és pontosan azért, merthogy 
egyénileg kell a bíróságon megvédeni az érdekeit, megindokolni, mi történt az 
érintettel. Én ezért azt a javaslatot hoztam a Ház elé, amelyben a megtérítési igényt 
egyszerűen és gyorsan tudnák érvényesíteni az érintettek. Szerintem a mostani 
pandémia időszakához sokkal jobban illeszkedne ez, és az általános közigazgatási 
rendtartásról szóló 2016. évi CL. törvény szerinti eljárásban kellene kezelni a 
kormányhivatalok szintjén ezeket a kártérítési igényeket.  

Ugyanis érintettek fordultak itt is hozzám, akik nekik nem felróható ok, a 
járvány miatt kiestek a munkából, és jövedelemtől estek el. Sajnos Révész Máriusz 
kollégánk elment, de itt is az a helyzet, hogy sokkal rosszabb anyagi helyzetbe kerültek, 
és őket az állam kompenzálni köteles már a jelenlegi szabályok szerint is. Az, hogy ez 
nem történik meg, azért van, mert nem fordulnak egyenként bírósághoz. Ezért, ha én 
az önök helyében lennék, megszavaznám azt a javaslatot, ami arról szól, hogy a 
kormányhivatalok szintjén egyszerűen és hatékonyan lehessen ezeket a kártérítési 
igényeket érvényesíteni, és erre kérem most önöket, hogy támogassák a javaslatomat. 

 
ELNÖK: Köszönöm szépen, képviselő asszony.  
A jegyzőkönyv számára egy helyettesítést szeretnék bediktálni: Révész Máriusz 

képviselő urat Kovács József alelnök fogja a továbbiakban helyettesíteni. Köszönöm.  



36 

Megnyitom a vitát. (Jelzésre:) Kovács Sándor jelentkezett. Képviselő úr, 
parancsoljon! 

Hozzászólás 

KOVÁCS SÁNDOR (Fidesz): Köszönöm szépen, elnök úr. Tisztelt Elnök Úr! 
Tisztelt Bizottság! Megértem képviselő asszonynak az aggodalmát, és azt gondolom, 
hogy mindenféleképpen a kliensek, az állampolgárok kiesett jövedelmének a pótlása 
kell, hogy a cél legyen. Ez viszont olyan körülményeket teremt, ami egyrészről ebben a 
kritikus helyzetben, ami egy járványügy, amit pandémiának minősített az ENSZ, külön 
eljárást rendelt hozzá, mégpedig úgy, hogy igazolni kellett, hogy ő fertőződött meg, és 
ezen igazolás birtokában jár neki a táppénz, minden más esetben, ahogy ön is mondta, 
peres úton a kiesett jövedelmet lehet perelni a bíróságok előtt. Viszont az ön 
kiegészítése a 244. §-ban benne van, és ha még nem érvényesítette a 70. §-ban levő 
igényét, azt gondolom, ez egy olyan megnövekedett feladatot és átláthatatlan káoszt 
okozna, mire kibogoznák a 3-4-5 hónappal ezelőtti állapotot, hogy ki volt az, aki itt 
hatósági karanténban volt, ki volt az, aki önkéntes vagy családi karanténba vonult, hogy 
még nagyobb lenne a bíróságok leterhelése. Úgyhogy a magam részéről nem 
támogatom ezt az előterjesztést. Köszönöm szépen.  

 
ELNÖK: További hozzászóló? (Nincs jelentkező.) Nincs további hozzászóló. 

Megadom a szót Szél Bernadettnek. Tessék, parancsoljon, képviselő asszony! 

Dr. Szél Bernadett válaszai 

DR. SZÉL BERNADETT (független) előterjesztő: A bíróságok leterheltsége 
biztos nem növekedne, pont inkább csökkenne, merthogy kormányhivatalok szintjére 
vinnénk. Most nem akarok messze menni, de azért itt most már több hónapja zajlik a 
pandémia, több mint egy éve, egyrészt én vártam több mint egy hónapot önökre, hogy 
bejöjjenek a bizottsági ülésre, tehát már korábban is nyélbe üthettük volna ennek a 
javaslatnak az elfogadását, ha a politikai szándék meglett volna. Másrészt pedig tényleg 
önöknek is eszébe juthatott volna, hogy pillanatnyilag van egy olyan szabályozás, 
aminek a segítségével nem tudjuk az állampolgárokat abban a jogos jövedelemben 
részesíteni, amit egyébként megérdemelnének, hiszen minden definíció szerint 
minden joguk megvan arra, hogy ezt a kártérítést igényeljék.  

Úgyhogy minden tisztelettel azért kérem, hogy szavazzák meg ezt a javaslatot, 
merthogy pont ez segítené a magyar állampolgárokat, hogy ahhoz a pénzhez 
hozzájussanak, ami őket a jelenlegi magyar törvények alapján megilleti, csak éppen 
olyan körülményeket állítottak föl, hogy lehetetlen érvényesíteni az amúgy teljesen 
jogos akaratukat.  

Határozathozatal 

ELNÖK: Köszönöm szépen. Szavazás következik. Ki az, aki támogatja a 
T/16243. számú törvényjavaslat tárgysorozatba vételét? (Szavazás.) 3 igen. Ki az, aki 
nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás nélkül a bizottság nem támogatta. A 
napirendi pont tárgyalását ezennel lezárom. Köszönöm szépen, képviselő asszony, a 
jelenlétét. 

A 65. életévüket betöltött véradók nyugdíjának kiegészítése 
érdekében tett intézkedések végrehajtásáról szóló H/16254. számú 
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határozati javaslat  
(Döntés képviselői önálló indítvány tárgysorozatba vételéről) 

Rátérünk a 12. sorszámon elfogadott napirendi pont tárgyalására. A 65. 
életévüket betöltött véradók nyugdíjának kiegészítése érdekében tett intézkedések 
végrehajtásáról szóló H/16254. számú határozati javaslatról van szó, és szintén a 
tárgysorozatba vételről kell döntenünk. Az előterjesztőnek adom meg a szót. Gurmai 
Zita képviselő asszony, frakcióvezető-helyettes, parancsoljon! 

Dr. Gurmai Zita előterjesztése  

DR. GURMAI ZITA (MSZP), előterjesztő: Köszönöm szépen a szót. Tisztelt 
Elnök Úr! Kedves Képviselőtársaim! Először is azzal szeretném kezdeni, hogy az 
egészségügyben, a szociális szférában dolgozók, és sorolhatnék még egy csomó olyan 
ismerőst, barátot, akik tényleg mindent megtettek azért, hogy a lehető legtöbbet adják, 
hogy ez a borzasztó vírus a lehető legkevésbé érintsen bennünket. Nyilvánvaló, hogy 
amikor egy ilyen előre nem látott járvány előtt vagyunk, akkor mindig fölmerül, hogy 
mi az, amin adott esetben érdemes lenne valamit változtatni. Éppen ezért én, aki 
számos véradóval magam is rendszeresen tartom a kapcsolatot - én magam is időnként 
vért tudok adni -, mindenképpen úgy gondoltam, hogy érdemes ezt a javaslatot 
idehozni a Népjóléti bizottsághoz. Egyszerűen azért, mert sajnálatos módon 
folyamatosan csökken a véradók száma, és most, a koronavírus-járvány alatt ez azért 
egy elég húzós dolog. 

Azt gondolom, kiváló szakértő kollégák vannak itt a teremben, és szerintem 
mindannyian tudjuk, hogy az emberi vér továbbra is a leginkább nélkülözhetetlen 
eleme a súlyos baleseteket szenvedett sérültek kezelésének, de ugyanúgy 
elengedhetetlen számos betegség gyógyításához, ezért az „aki vért ad, életet ad” 
szlogenben tulajdonképpen minden benne van. És számomra azért is felbecsülhetetlen 
az értéke, mert a tudomány mai állása szerint semmi mással nem pótolható és nem 
állítható elő mesterséges úton sem, és innen is szeretném megköszönni annak az évi 
300 ezer körüli donornak az önkéntes véradáson való részvételét. 

Még egyszer megismételném, hogy valóban 2014 óta a véradók száma 
folyamatosan csökken. Az Országos Vérellátó Szolgálat szerint a hazai egészségügyi 
intézmények szükséglete évi 390 ezer véradással biztosítható, a biztonságos ellátáshoz 
tehát napi 1600-1800 véradóra van szükség, és nyilván ennek a megfelelő ellátásnak az 
egyik legjelentősebb kihívása, hogy a vérkészítmények csak korlátozott ideig 
tárolhatók. Mivel a készítmények raktározása nem megoldható, ezért az egyszeri 
nagyobb mennyiség helyett sokkal fontosabb az, hogy a vérellátás folyamatos legyen, 
tehát a folyamatosság biztosítása. 

Én mindenképpen úgy gondolom, hogy az önkéntes véradóknak a hazai 
egészségügyért vállalt áldozathozatalát nem lehet eléggé nagyra becsülni, a levett 
vérből ugyanis 3 különbözőfajta készítményt lehet előállítani: a vörösvérsejt-
koncentrátumot, a trombocitakoncentrátumot és a friss fagyasztott plazmát, amit akár 
3 különböző beteg is kaphat. Ezért is, ahogy már az előbb említettem, a véradás adott 
esetben akár 3 embernek is adhat életet. Tehát éppen ezért nehezen vitatható, hogy az 
államnak a saját eszközeivel elő kell segítenie az önkéntes véradók számának emelését 
azzal, hogy elismerésben részesíti őket.  

Fontos ez elsősorban a hazai egészségügyi rendszer hazai vérellátása 
szempontjából, és biztos vagyok abban, hogy kórházak, egészségügyi intézmények, 
betegek, rászorulók számára hozhatna előrelépést egy ilyen döntés. Fontos lenne 
ugyanakkor szerintem az önkéntes véradóknak is, ez egyfajta gesztus, a magyar állam 
értékelhetné az egyébként felbecsülhetetlen áldozatot, amelyet valaki egész életen át 
folytat. Én mindenképpen úgy gondolom, hogy ez a javaslat teljes mértékben 
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politikamentes, nem a pártok, hanem sokkal inkább a hazai egészségügy és a magyar 
véradók érdekeit szolgálja. Egészségügyi okok miatt ugyanis vért adni évente tudjuk, 
hogy csak négy vagy öt alkalommal lehet, és a száz igazolt véradáshoz legalább 20-25 
évnyi, de sokkal inkább egész életen át tartó fegyelmezett véradói tevékenység 
szükséges. Tényleg találkoztam jó néhányukkal, és tényleg nagyon szívet melengető, 
amit csinálnak.  

No, nem ajándékot kapnának ezek az önfeláldozó polgárok, hanem az egész 
nemzet érdekében hozott áldozatuk találna viszonzásra, ha nyugdíjuk kiegészítésre 
tudna kerülni. Az adott összeg egyébként lehet vita tárgya, de az egészen biztosan nem, 
hogy az érintettek kiérdemlik a magyar államnak ezt a viszonzását. Az említett okok 
miatt az intézkedés mindössze néhány száz főt érint. A pontos számot nem lehet tudni, 
mert nyilván ez egy bizalmas adat, azonban a költségvetést megterhelő mértéke is 
szerintem esélyesnek mondható, különösen az áldozathoz képest, amellyel több száz 
honfitársunk életének megmentéséhez lehet hozzájárulni, de ha kell, bármikor 
megtaláljuk a fedezetét a költségvetésben ennek az egyébként nem számottevő 
összegnek. 

Készítettünk egy számítást is, mert nyilvánvaló, hogy közgazdászként az ember, 
ha már egy javaslattal előáll, akkor csináljon úgy, mint aki tud számolni. No, tehát, ha 
egy főre havi 100 ezer forinttal számolunk, az évente 1 millió 200 ezer, száz fő esetén 
ez 120 millió évente. Most, ha már 800 főről beszélünk, akkor sem érné el az 
egymilliárdot. Tehát mindenképpen azt gondolom, hogy ez egy olyan dolog, amivel 
kapcsolatosan mindenképpen nagy tisztelettel arra kérem a még itt maradt 
képviselőtársaimat, hogy gondolják végig, és legyenek kedvesek támogatni ezt a 
javaslatot pártpolitikától mentesen, mert még egyszer mondom, szerintem ez egy olyan 
ügy, amivel érdemes lenne foglalkozni. Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: Köszönöm. Ki kíván hozzászólni? (Jelzésre:) Selmeczi Gabriella! 

Hozzászólások 

DR. SELMECZI GABRIELLA (Fidesz), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen. 
Tisztelt Képviselőtársam! Amit elmondott, hogy meg kell becsülni a véradókat, azzal 
maximálisan egyetértünk. Tehát látjuk mi is a számokat, ismerjük a helyzetet, hogy 
kevés a véradók száma. A javaslatának ezzel a részével egyetértünk.  

Viszont Magyarország nyugdíjrendszere társadalombiztosítási nyugdíjrendszer, 
ez pedig elég régóta a következő alapokon áll, hogy a teljes jogú öregségi nyugdíjnak 
két alapja van, az egyik a járulékalap befizetéséül szolgáló jövedelem, illetve a másik a 
szolgálati idő. Egy kivétel van a rendszer alól, a „Nők 40”, mert egyébként be kell tölteni 
a nyugdíjkorhatárt. Tehát ez nagyon stabil, egyébként Európa-szerte, ahol 
társadalombiztosítási alapokon működő nyugdíjrendszer van, vagy legalábbis ez az 
egyik pillére, ez így működik. Mi nem tartanánk helyesnek ebbe beleavatkozni.  

Az, hogy egyébként a véradókat hogyan, mi módon becsüljük még meg, ez lehet 
vita tárgya, most a vitát a szó nemes értelmében gondolom. Nem önnek címzem 
egyébként ezt a megjegyzést, csak muszáj elmondanom, hogy ha most arról beszélünk, 
hogy ez nem politikai kérdés, tegyünk már meg mindent annak érdekében, hogy 
például a Vérellátó Szolgálat vezetőjét ne érjék olyan nemtelen támadások, amelyek az 
elmúlt két évben érik, hogy az idejének, energiájának egy jelentős részét leköti az, hogy 
hogyan védekezzen és járjon bíróságra (Varga Zoltán: Tisztességesnek kell lenni.), 
hogy mint a Vérellátó Szolgálat vezetője megőrizze a méltóságát. Ez mégiscsak egy 
nagyon fontos állami intézmény. Van már jogerős ítélet, most nem akarok ebbe 
belemenni, és tényleg elnézést kérek, hogy egy kis kanyart tettem, de ha politikától 
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függetlenül beszélünk valamiről, akkor érdemes lenne esetleg erről még beszélnünk. 
Köszönöm szépen. 

 
ELNÖK: Köszönöm. Rig Lajos! 
 
RIG LAJOS (Jobbik), a bizottság alelnöke: Köszönöm szépen. Tisztelt Elnök Úr! 

Tisztelt Képviselő Asszony! Teljes mértékig támogatni fogjuk ezt a javaslatát. Ez egy 
másik oldalú megközelítése a véradók toborzásának. Nekünk volt egy olyan 
javaslatunk, hogy pótszabadságot vagy egyéb juttatásokat kapjanak. Ez pedig a 
nyugdíjas éveikről való gondoskodás. Szerintem nem összeférhetetlen azzal, amit 
Selmeczi képviselő asszony mond. Ugyanúgy a munkában eltöltött évei és a befizetett 
járulékai mellett egy pluszjuttatás formájában az állam hozzájárulhat és elismerheti azt 
a véradásban eltöltött közel negyed évszázadot, tehát 25 évet, amivel a véradásaival 
tényleg több száz életet megmenthetett. Illetve, ha azt nézzük, hogy ezáltal több 
egészséges honfitársunkat tudjuk bevonzani a rendszerbe, aki még több száz másik 
életet meg tud menteni.  

Nagyon helyesen elmondta, hogy négy vagy öt alkalommal lehet vért adni ma 
Magyarországon. A plazmaferezist, amit havi szinten lehet adni, azt már a 
magánszolgáltatók végzik megyei szinten is, abból van a nagy profit. Az államra kirótt 
feladatok az életmentésre, a vérkoncentrátumok és a vérkészítmények tárolására, 
beadására, ehhez viszont véradók kellenek. Minden egyes olyan javító és jobbító 
javaslatot, amely azt ösztönzi, hogy több véradó legyen a rendszerben, azt gondolom, 
hogy pártpolitikától mentesen támogatni kell, és az az összeg, amit közgazdászként is 
kiszámolt, szerintem nem rengeti meg ezt a stabil lábakon álló költségvetést.  

 
ELNÖK: Nem látok több jelentkezőt. Gurmai Zitának adom meg a szót. 

Dr. Gurmai Zita válaszai 

DR. GURMAI ZITA (MSZP) előterjesztő: Köszönöm szépen az észrevételeket. 
Mindenképpen bizakodó vagyok, hogy adott esetben erről lehet szakmai egyeztetést 
folytatni, úgyhogy a másik észrevételt természetesen vettem. Én magam is azt 
gondolom, hogy vigyáznunk kell egymásra, mert akárhogy is nézzük, maszk idekint, 
maszk odabent, nagyon fontos az, hogy nem tudjuk, hogy mi lesz, tehát továbbra is 
nagyon gondosnak kell lennünk a következő időszakban. Köszönöm az észrevételeket, 
és akkor gondolom, szavazunk.  

Határozathozatal 

ELNÖK: Köszönöm szépen. Szavazás következik. Ki az, aki támogatja az 
előterjesztést? (Szavazás.) 3 igen. Ki nem támogatja? (Szavazás.) 9 nem. Tartózkodás 
nem volt, a bizottság nem támogatta a képviselői indítványt.  

Egyebek 

Az egyebek napirendi pont következik, hiszen az utolsó elfogadott napirendet is 
megtárgyaltuk. Szeretném önöket tájékoztatni arról, hogy előreláthatólag a jövő héten 
hétfőn szükség lesz egy rövid bizottsági ülésre, amelyre már termet is kaptunk. A jövő 
héten, hétfőn, 12 óra 15 perckor a főemelet 64-esben.  

Természetesen küldünk értesítést, nem lesz egy hosszú bizottsági ülés, de 
technikai ügyeket le kell tárgyalni.  
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Az ülés berekesztése 

Van-e még valakinek közérdekű bejelentése? (Senki sem jelentkezik.) 
Amennyiben nincs, a bizottsági ülést bezárom. Viszontlátásra!  

 
(Az ülés befejezésének időpontja: 16 óra 59 perc) 

  

Korózs Lajos 
a bizottság elnöke 

Jegyzőkönyvvezetők: Horváth Éva Szilvia és Bihariné Zsebők Erika 
 


