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Az egyes házszabályi rendelkezésekrő l szóló 10/2014 . (II. 24.) OGY határozat 2 . melléklet
43 . pontjában foglaltak megvalósulása érdekében mellékelten megküldöm Dr . Lukács Lászl ó
György (Jobbik) országgy űlési képviselő „Szóban erős, a valóságban érzékelhetetlen
népegészségügvi programok?” című, K/14478 . számú írásbeli választ igénylő kérdésére adot t
válaszomat .
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Az Ön által feltett „ Szóban erős, a valóságban érékelhetetlen népegészségügyi programok? "
című írásbeli kérdésre — Balog Zoltán miniszter úr megbízásából — az alábbi választ adom .

Az utóbbi évtizedekben sokat javult a magyar lakosság egészségi állapota, azonban hasonlóa n
a többi fejlett országhoz a legnagyobb egészségterhet Magyarországon is a nem fert őző ,
krónikus betegségek okozzák.
A születéskor várható élettartam Magyarországon a KSH adatai szerint 2005-ben 73,0 év ,
2010-ben 74,7 év, míg 2015-ben 76 év volt .
2005-2014 között vizsgálva az Eurostat adatsorát a születéskor várható egészséges életévek
vonatkozásában, ott is növekedés történt Magyarországon. 2014-ben, a születéskor várhat ó
egészséges életévek száma a nők esetében 60,8 év volt, a férfiak esetében 58,9 év volt .

Az utóbbi 6 évben, hazánkban számos beavatkozás történt, amely a lakosság egészség i
állapotának javítását szolgálja. A dohányzás visszaszorítása területén megtörtént a
Nemdohányzók védelméről szóló törvény (Nvt .) és végrehajtási rendeletének szigorítása . A
nevelési-oktatási intézmények működésérő l és a köznevelési intézmények névhasználatáró l
szóló 20/2012 . (VIII. 31 .) EMMI rendelet alapján megkezd ődött a teljes körű iskola i
egészségfejlesztés megvalósítása . A daganatos megbetegedések visszaszorítása érdekében a
szervezett szűrővizsgálatokra való mozgósítás is kiemelt szerepet kapott . 2014 . év
szeptemberétől kötelezően felajánlandó, térítésmentes oltásként bevezetésre került a humá n
papilloma vírus (HPV) elleni védőoltás. Európai uniós fejlesztés keretében Magyarországon
61 egészségfejlesztési iroda (EFI) jött létre főként hátrányos helyzetű járásokban .

Magyarország Kormánya a 1039/2015 . (II . 10 .) Korm. határozattal elfogadta az „Egészsége s
Magyarország 2014—2020” Egészségügyi Ágazati Stratégiát, amely 2020-ig meghatározza
hazánk egészségügyi ágazati céljait és nevesíti az új Népegészségügyi Program kidolgozását ,
mely a népegészségügyi stratégiai célok és az eléréséhez szükséges cselekvések é s
erőforrások kereteit fogja megadni .
A népegészségügy fejlesztését célzó programok, cselekvési tervek túlnyúlnak az egészségügyi
ágazat stratégiáinak célkitűzésein és a lakosság egészségének javítását az egészség ügyének
„holisztikus” megközelítésével kívánja el ősegíteni . Ahhoz, hogy a lakosság egészségi
állapotában valóban pozitív változásokat érjünk el, nem elegend ő csupán az egészségügyben



változásokat elérni, hiszen az egészséget számos környezeti tényező is meghatározza – mint
például a foglalkoztatottság, iskolázottság, szociális biztonság – így az interszektoriáli s
összefogás nélkülözhetetlen .
Ahogyan a WHO „Egészséget minden politikában” és „Egészség 2020” átfogó megközelítés e
is demonstrálja, az újfajta népegészségügyi szemléletmód sikeréhez a többi szakterület aktí v
szerepvállalása is szükséges, ezt kívánja elősegíteni a népegészségügyi stratégia és a hozz á
tartozó cselekvési terv .

A Nemzeti Népegészségügyi Stratégia (2017-2026) a kormányzati stratégiai irányításról szól ó
38/2012. (III. 12.) kormányrendeletnek megfelel ően a Kormány döntése alapján készül ,
megalkotása folyamatban van. Előkészítéséért az egészségügyért felelős miniszter felel, a
stratégiai tervdokumentumot a Kormány és az Országgy űlés fogadja el .
A Nemzeti Népegészségügyi Stratégia 2017-2026 a 38/2012 . (III . 12 .) Korm . határozatban
definiált, nemzeti középtávú stratégia, mely valamennyi érintett ágazat és tárca bevonásával ,
az emberi erőforrások minisztere vezetésével, az
Államtitkárság koordinálásában kerül kidolgozásra .

Budapest, 2017 . április 4 .

Tisztelettel :

EMMI


	page 1
	page 2
	page 3

