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Szerkesztoi eldszo

A magyar gazdasag hatékonyabba alakitdsanak egyik kulcskérdése
a privatizacio. A tulméretezett allami szektor karcsusitasara iranyulo
tervek tobbé-kevésbé minden part és kdzvélemény-formald erd tervei
kozott szerepelnek. A privatizacios tervek nem ragadnak meg az allam
termelési szférabol val6 visszahluzédasanak szorgalmazasanal. Az am-
biciézus tervek mellett azonban még mindig rendkivul sok a nyitott
kérdés és koncepcionalis tisztazatlansag. Ezeknek a tisztazatlansagok-
nak az oldasadhoz szeretnénk hozzajarulni azzal, hogy az Esély egy tel-
jes szamat a joléti szolgaltatasok privatizaciéjanak szenteljuk.

A privatizaciénak megkulonboztetik egy szlikebb és egy tagabb ér-
telmezését. A sz0 szikebb értelmében (és ezt els6sorban kézgazdaszok
hasznaljak) a privatizacié valamilyen kozosségi tulajdonnak magantu-
lajdonba kerilését jelenti. A sz6 tagabb értelmében a privatizacié ugy
értelmezhetd, mint kdzosségi szintl felelsségvallalastol torténé elmoz-
dulas a magan részvétel felé. E tagabb kontextus egyben ravilagit ar-
ra is, hogy a privatizaciordl folytatott vitdknak egyarant sokat artanak
a pro és kontra leegyszerisitések. Ezek kodzll a leginkabb az a jellem-
z6, amikor a vitazok vilagképét az ,allam” és a ,piac” fogalmanak
differencialatlan értelmezése jellemzi. A masik ilyen leegyszer(sités
a kilonbozd joléti szolgaltatasok sajatossagainak ©6sszemosasabol szar-
maztathaté. Noha a lap terjedelme nem teszi lehetévé, hogy kilon-
kulén Kitérjunk a széban forgd leegyszerisitések tarthatatlan el6&fel-
tevéseinek kibontasara, Glennerster, Starr és Culyer munkai jé kiin-
duléasi alapot jelenthetnek egy arnyaltabb értelmezés felé.

Glennerster kilonbséget tesz a finanszirozas és az ellatas (termelés)
kozott. Ennek az egyszerl megkulonboztetésnek a segitségével kony-
'nyebben értelmezhetévé és atlathatéva valik a magan és kdzosségi er6-
feszitéseknek a joléti szolgaltatasok finanszirozasaban és elGallitasaban
valésan létez6 sokfélesége. Ebben az tsszefliggésben a privatizacié nem
egyéb, mint adott javak és szolgaltatasok létrejottéhez sziikséges for-
rasok dsszetételében a magan (kozvetlen) és a kozossegi (kdzvetett) rész-
vétel aranydban bekovetkez6 elmozdulds. A privatizaciét mindenek-
elétt tehat folyamatként kell értelmeznink. A széban forgd folyamat
a valos viladgban nagyfokl valtozatossagot mutat. Ennek megfelelGen
kilonbozik az az érvkészlet is, ami a gazdasag- és politikaelméletben
a privatizacié mellett és ellen hasznalatos. Ezeket veszi sorra Starr a
privatizacié jelentésérdl irott tanulmanyaban. Starr munkajanak azon-
ban van egy masik Uzenete is. Ez pedig a privatizacié politikai kon-
textusaval kapcsolatos. A privatizacionak ugyanudgy, mint a kollekti-
vizalasnak megvannak a maga szociologiai, a tarsadalom szerkezetére,
a tarsadalom integracios mechanizmusaira vonatkozé kovetkezmeényei.

A joléti szolgaltatasok kozosségi finanszirozasa mellett gyakran ér-
velnek Ugy, hogy a széban forgé szolgaltatasok jellege ,mas”, eltér azok-
tol a javaktol, amelyeknek elBallitasat és elosztasat nyugodtan a piacra
lehet bizni. Nagyon ritka azonban az az eset, amikor az érdekl6d6k
csokorba szedve talalhatjak meg ezeket az érveket. Ez indokolja, hogy
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a valogatéasba bevettik Culyernek a brit egészséglgyi szolgalattal szem-

A szadm nemzetkozi kitekintést is tartalmaz. Csaba Ivan a nyolcvanas
évek privatizacios élharcosanak, a Thatcher-féle brit kormanynak a jo-
leti szolgaltatasok atalakitasaban elért sikereit és kudarcait veszi sorra.
Ugy tlnik, hogy mindazok szamara, akik hajland6k a pro és kontra
demagodgia mellett a tényekre is figyelni, hasznos olvasméany lehet a
privatizacio terén rendkivil elszant brit kormany tapasztalatainak az
elemzése. Orosz Eva az egészségligy finanszirozasanak a kilénb6z8 or-
szagokban honos tipusait veti 6ssze egymassal. Elemzése arra hivja fel
a figyelmet, hogy az alapkérdésre (ami Ggy sz6l: miképpen lehet az
egészséglgyet hatékonyan, az erdforrasokkal takarékosan banva és a
legjobb hatasfokkal mikodtetni) a véalasz nem lehet valamilyen uni-
verzalis jelszd, legyen az akar a ,k0z”, akdr a ,magan”. A probléma
sokkal inkdbb az, hogy megtalaljuk a valaszt a ,hogyanokra”, azokra
az intézményi technikakra, amelyek a koltséghatékonysagot és az
egészsegi allapot javulasat egyarant elésegithetik.

Nagyon keveset tudunk arrél, hogy a kdzosségi és magan eréforra-
soknak egy méas kombiné&cidja milyen hatéssal lesz a tarsadalom egyen-
I6tlenségi rendszerének alakulasara. Ezeknek a szambavételében segit-
het Andorka Rudolf tanulmanya, amelyben a tarsadalmi hatasok mellett
az egyes intézmények atalakitasi terveinek elemzéseivel is talalkoz-
hatunk. Hegedls Jozsef és Tosics lvan a lakasszektor, Kiraly Julia
a tarsadalombiztositas, Semjén Andras pedig az oktatas finanszirozasi
atalakulasanak problémadival foglalkozik. Ezek a tanulmanyok kitér-
nek arra is, hogy melyek azok a teruletek, ahol elegendének tlinik a
potldlagos forrasbevonas, és melyek azok, ahol az adott szféra reformja
a tulajdonjogok atrendez6dését is szikségessé teheti. Lévai Katalin
interjujaban, amely egy alapitvany létrehozasardl szél, a napjainkban
egyre sir(bben el6forduld ,forrasbevonasi technika” alkalmazasaval
taldlkozhatunk olyan teriileten, amely élesen vilagit ra az allami in-
tézmények alulfinanszirozasanak veszélyeire.

A privatizacié6 nem egyszer(ien a finanszirozasi technikak atalakula-
sat jelenti, hanem egyiltt jar a szocialpolitika, és tdgabb értelemben a
joléti szolgaltatasok szerepl6inek sokasodasaval, és a szerepl6k ,hal-
mazanak” sokszin(bbé valasaval is. Ezek kozul a non-profit intézmé-
nyek kulfoldi és hazai mikodésérdl igyekezett attekintést nyudjtani az
Esély 1991/1. szdma. Jelen szadmban Spéder Zsolt a haztartasok és az
intézményesult joléti szolgaltatasok viszonyrendszerét elemz§ tanul-
manyanak kovetkeztetésében arra hivja fel a figyelmet, hogy nem
lehet sikeres az a tarsadalompolitika, amely nem a kilénbdz8 ,,jolét-
termel§” intézmények mikodésére helyezi a hangsulyt. Antal Z. Laszl6
tanulmanya az intézményesilt strukturak és az allami intézmények
kereteit feszeget§ &llampolgéari, ,civil” vagy ,laikus” szervezddések
(qzl_ Uun. Onsegitd csoportok) ellentmondésos kapcsolatrendszerét vizs-
galja.



TANULMANYOK

Paul Starr

A privatizacio jelentése*

A privatizacié olyan, némileg homalyos fogalom, amely éles politikai
reakciokat szokott kivaltani. -Rendkivil racionalis eszméket és gyakor-
lati politikakat épp Ugy takarhat, mint szertelen, megvalésithatatlan
elképzeléseket. Noha jelentése sokféle és olykor tisztazatlan, a priva-
tizacio politikai eredete és politikai célkitlizése egyértelmd. Azokbdl a
mozgalmakbdl bontakozik ki, amelyek Nyugaton szembehelyezkednek
a kormanyok tulnévekedésével, s benne testesiil meg korunk legjelen-
t6sebb konzervativ kisérlete e ndvekedés pozitiv ellen-alternativdjanak
megfogalmazasara. A privatizacios javaslatok korantsem elégszenek
meg azzal, hogy a szolgéaltatasokat visszautaljak a maganszféra muako-
dési terepére. Egyes javaslatok egyenesen Ujfajta piaci viszonyokat
szandékoznak teremteni, és a konvencionalis allami programokhoz
hasonlithato, s6t, azokat tulszarnyaldé eredményeket igérnek. Ennél-
fogva hiba volna ezt a mozgalmat félreérteni, és ugy tekinteni, mintha
csupan az allam kiadasaival és részvételével szembehelyezkedd hagyo-
méanyos ellenéllast ismételné UGjra. A privatizacios kezdeményezések
jelenlegi hullama Uj fejezetet nyit az allami és maganérdekek kozotti
ingadozas konfliktusaban.

Ez az irds megprobélja tisztdzni a privatizacionak mint eszmének
— elméletnek és retorikanak, valamint gyakorlatnak — a jelentését. Re-
mélem, jelen okfejtés érthetévé teszi, altaldban miért ellenzem a pri-
vatizaciét, noha egyes Aallaspontjait, sajatos kezdeményezéseit én is
tamogatom. De e politikai indittatast allasfoglalason tal, a privatiza-
cidés torekvéseket — mint mozgalmat — igen komolyan veszem; min-
den jel arra utal, hogy ez a folyamat korunk tarsadalmaban az intéz-
ményi hataskoérok legfontosabb terileteit Ujja fogja alakitani. (...)

A privatizacié politikai jelentése

A privatizacio fogalma csak a hetvenes évek végén, a nyolcvanas
évek elején honosodott meg a politikaban. Am ugy Nagy-Britanniaban,
mint az Egyesiilt Allamokban a konzervativ kormanyok felemelkedésé-
vel parhuzamosan a privatizacioé elssorban két dolgot kezdett jelen-
teni.

1. a tevékenységek vagy funkciok eltolédasat az allami szektorbdl a
maganszektorba;

* A The Meaning of Privatization c. 1989-ben megjelent cikk roviditett valtozata (Princeton
University Press, pp. 15—48.)
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2. sajatlagosabban: a javak és szolgaltatasok el6allitasanak allami
kézb6l magankézbe torténd atadasat! A kormany azon kivil, hogy koz-
vetlenil szolgaltatasokat allit el6, megteremti a tarsadalmak mikddési,
jogi kereteit, szabalyozza a tarsadalmi-gazdasagi életet, s6t olyan szol-
galtatasokat is finansziroz, amelyeket a maganszféra hozott létre és
hasznal. A privatizacio elsd, tagabb értelemben vett definicidja maga-
ban foglal minden, az allam szabalyoz6 és koltekezési politikdjara ki-
hat6 redukcidt. A privatizacid masodik, korulhataroltabb definicidja
nem foglalja magédban a dereguléciét és a kiaddsok csokkentését, csak
akkor, ha az a javak és szolgaltatasok termelésének az allami szektor-
bél a privat szektorba valé elmozdulasa eredményeként kovetkezik be.
Ehelyltt ezt a masodik, Iényegretdrébb definiciot fogom alkalmazni.
Ez a definicié nyitva hagyja annak lehetdségét, hogy a kormanyzati
kiadasok és szabdalyozasok nem csokkennek sziikségképpen a privati-
zacio soran, s6t talan még toébb is lesz beldluk.

Ennek a definicibnak néhany pontja tovabbi kifejtésre szorul. EI6-
szor is, az allami szektorhoz tartoznak az &llam részeiként adminiszt-
ralt képviseletek illetve allami tulajdond szervezetek, mint példaul az
allami vallalatok, vagy az olyan fuggetlen allami testliletek, mint a
British Broadcasting Corporation (BBC) vagy New York avagy New Jer-
sey allam kikotdi hatosagai. A maganszektorba pedig nemcsak a ke-
reskedelmi cégeket foglalom bele, hanem mindenféle informalis és
csaladi tevékenységet is, csaklgy, mint az 6nkéntes egyesuleteket, szo-
vetkezeteket és privat non-profit testileteket?

Masodszor, a definici6ban a privatizacié olyan esetekre vonatkoztat-
hatd, amikor az allamtél a maganszektor felé, nem pedig valamelyik
szektoron belll torténik elmozdulas. Eképpen egy allami irodanak fug-
getlen kozhivatall, vagy allami menedzselés alatt all6 vallalatta valé
atalakulasa nem jelent privatizaciét, jollehet maganak a vallalatnak a
mikddtetését esetleg kereskedelmi alapokra helyezték3 llyen volt pél-
daul, amikor a United States Post Office-t 1971-ben (United States
Postai Service név alatt) allami korporéaciova alakitottak at. Hasonlo-
képpen, egy non-profit szervezet atvaltozdsa profitot termel6 céggé
még nem privatizacio, habar azaltal a cég a piac felé orientalodhat. E
kétfajta intraszektoralis atalakulds mindegyike kommercializal6édasnak
foghatd fel; allami szervezetek esetében a kommercializalédas olykor a
privatizaciét megel6z6 fokozatot jelentheti.

Harmadszor, a szolgaltatasok el8allitasanak az allami szektorbél a
magéanszektor felé csuszdsat nemcsak olyan tudatos kormanytevékeny-
ség hozhatja létre, mint amilyen példaul a vagyon eladéasa; el6allhat
olyan cégek és személyek dontésének eredményeként is, akiket és
amelyeket egy korméany vagy nem tud, vagy nem akar kielégiteni és
ellen6rizni. Sok orszagban az oktatassal, az egészségvédelemmel, vagy
a nyugdijjal kapcsolatos magankereslet meghaladta az &llami kinéala-
tot. Ennek eredményeképpen a maganiskolaztatas, az egészségligy és
a nyugdijbiztositds maganmegoldasainak aranya megnovekedett. Ezt
nevezzik kereslet-vezérelt privatizaciéonak. Ha ugyanis a privatizacio
olyan folyamat, amelyet a kereslet iranyit, az allami szervezetek ab-
szolUt visszaszoritdsara nincs feltétlendl szilkség. Az inditéok talan
a stagnalds, vagy az allami szektorban végbemend lassu névekedés.
Egyes szocialista tarsadalmakban egy ,fekete” gazdasag kialakulasa
jelenti a privatizacié egyik formajat; ez azonban nem tervezett folya-
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mat (noha kdénnyen lehet, hogy a fejl6dés tervezésének eredménye).
Més szavakkal: a privatizaci6 — amennyiben egy folyamat eredménye
— tobb intézményi valtozast idéz el§, mint amennyit a tudatos priva-
tizacios politika visz végbe. Ezért ajanlatosnak latszik kilonbséget ten-
ni egyes privatizaciés esetek kozott aszerint, hogy mi gyakorolt rajuk
nagyobb befolyast: a politika vagy a kereslet iranyitotta folyamat.

Negyedszer, ha az ember a termelési szférardl a fogyasztoi szférara
forditja tekintetét, alternativ moédon azt mondhatja, hogy a privatiza-
ci6 nem mas, mint a kdzjavaknak maganjavakkal valé felvaltdasa. A
kdzjavaknak kozgazdasagi értelemben két megkiilonboztetd jellemzéje
van: egyrészt az egyik ember fogyasztisa az adott jészagbhdl nem csok-
kenti a masikét, méasrészt pedig, barkit is kizarni a fogyasztasbol még
ha nem is lehetetlen, de koltséges. A kodzjavakat nem sziikségszerilien
a kormanynak kell elGallitania vagy gondoznia. A radios vagy televi-
zi6s programok kozjavak akkor is, ha kereskedelmi csatornak kozveti-
tésével jutnak el a kdzonséghez; a videdkazettdk vagy a kabelhaléza-
tok programjai azonban mar nem sorolhaték ebbe a kategoOriaba. Az
ilyenfajta — nem mf(isorszéras utjan — kozvetitett programok felé for-
duléds a fogyasztas privatizalasat célozza meg, még akkor is, ha a helyi
kédbelszolgaltatd halézat a varos tulajdona (Starr, megjelen8ben).

Attél fuggben, hogy a termelés helyszineirél vagy a fogyasztas for-
mair6l beszélink, a privatizacid kulonféle dolgokat jelenthet. A ter-
melés vonatkozdsaban az ,egészségligy privatizalasa” azt jelentheti,
hogy az allami keretek kozott mikdds orvosi ellatds magantulajdonba
tevddik at; a fogyasztds vonatkozasaban meg azt, hogy a kézegészség-
ugyi kiadasok helyett (mint a kdrnyezetvédelem, a véd@oltasok és ha-
sonlok) az individudlis egészségvédelem kiadasaira forditanak pénzt.
Hasonloképpen, a kozlekedés privatizalasa jelentheti azt, hogy egy va-
rosi autébusz-halézat allami tulajdonbdl kereskedelmi tulajdonba megy
at, de azt is, hogy az emberek nem autébusszal, hanem a sajat kocsi-
jukkal kozlekednek (és ebb6l a szempontbdl érdektelen, hogy allami
vagy kereskedelmi jellegli busztarsasagrél van-e sz0). Szigoruan véve,
a tdmegkozlekedés nem tartozik a kozjavak kdzé: ki lehet bel6le zarni
embereket, s egy Ulésre csak egy ember Ulhet le; mivel azonban a bu-
szok és a vonatok nyitva allnak a kdzonség széles rétegei el6tt, ezek a
tomegkozlekedesi eszkozok — a maganautokhoz viszonyitva — a ,,koz-
fogyasztas” sajatos formajanak képét oltik. Altalanosabb értelemben
elmondhatd, hogy a Young és Wilmott (1973) leirta torténelmi folya-
mat, a fogyasztasnak az otthonokban valé koncentralédasa lényegében
valtast jelent a fogyasztds mind privatabb formainak megjelenését ille-
téen. Ezt a véltast toméntelen kritika érte, lasd Galbraith hiressé valt
megjegyzését a maganjolét és a kbznyomor kontrasztjardl (The Affluent
Society, 1958). irasomban valahanyszor specifikusan arra hivatkozom,
hogy a koézjavakbol maganjavak lesznek, vagy a kdzszolgéaltatas szere-
pét atveszik a maganszolgaltatok, a ,fogyasztas privatizaciéja” kifeje-
zést hasznalom. Privatizacié cimén egyébként azt az eltolodast irom le
— az Lallamitél” a ,magan” felé —, amely a szolgaltatasokat létrehozo
szintereken megy végbe.

Ennél az atmenetnél a kormany négyféle viselkedési stratégiaval
élhet:

1. felhagy a kozdsségi programokkal, kivonul ezekrél a terepekrél és
elharitja magatél a kormanyzati felel6sségvallalast (ez az ,implicit
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privatizacié”), vagy kevéshé szélsGséges valtozatban az allami szolgal-
tatdsok nagysagrendjét, hozzaférhet8ségét vagy mindségét korlatozza
(ami a fogyasztOk seregét atiranyitja a maganerébdl elballitott és be-
szerzett helyettesit6 javak fogyasztasara; ezt szoktak ,természetes le-
morzsolddas Altal elSidézett privatizacionak™, ,privatization by attriti-
on”-nak nevezni);

2. az allami vagyont magantulajdonba jatssza &t, egyarant beleértve
ebbe a kozfoldek, az infrastruktdrak és a vallalatok eladasat;

3. magéanszolgaltatasokat kezd finanszirozni — példaul a ,kiszerz6-
dés” intézménye révén, vagy utalvanyokkal — kozvetlen allami szol-
géltatasok helyett;

4, feloldja a magancégek belépési korlatait olyan teruleteken, melyek
eddig allami monopdéliumnak mindgsultek.

A privatizacidénak ezek a formai valtozatlansagot mutatnak atekintet-
ben, hogy a tulajdon birtoklasa, a pénz és az elszdmolasi kotelezettség
milyen mértékben mozdul ki az allami szektorbol. Az alternativak
sora a totalis privatizaciotdl (amikor a kormany teljesen leadja vala-
melyik hataskorét) a részleges privatizacioig terjed (,kiszerz6dés” vagy
utalvanyok). En dgy értelmezem ezt a fogalmat, hogy privatizacids po-
litikdk a spektrum minden egyes szintjén el6fordulhatnak, am a pri-
vatizacié kovetkezményei fuggnek attél, hogy a spektrum melyik ré-
szén valosul meg. A részleges privatizacié esetében a kormany foly-
tathatja a szolgaltatasok finanszirozasat olyan esetekben is, ahol le-
adta a m(ikodtetést, vagy fenntarthatja a tulajdont, de lemond a va-
gyon kezelésér6l. A privatizacid ennélfogva csokkentheti a kormany
altal gyakorolt kontrollt és elszamolasi kotelezettséget anélkll, hogy
ezeket feltétlentl kikiszobolné. Ahol a kormany pénzt ad a maganer6-
b8l bonyolitott szolgaltatasokért, ott folytatni kell az addbehajtast. Eb-
ben az értelemben a privatizacié (lasd a 3. pontban fentebb) szlkiti a
kormanytevékenység operativ szférajat, de érintetleniil hagyja a pénz-
Ugyi vagy funkcionalis részt. A kormanyok azzal, hogy a szolgéaltatasok
szabadda tételét egy harmadik fél kezébe adjak, val6jaban maganszer-
vezetekre haritjdk at az igények és panaszok gondjat, am egyuttal
vallalniok kell a kockazatot, hogy a harmadiknak bevont partnerek
maguk is igényjogosultakként lépnek el6. Hogy a részleges privatiza-
cibnak ez a fajtaja vajon eredményez-e valamilyen csokkenést a kor-
manyok kiadasaiban, ez mar sziikségszerlen gyakorlati, empirikus
kérdésfelvetés.

Gyakran még a vagyon eladasa is csak partikularis érdekek transzfe-
ralasat vonja maga utan. A kormanyok gyakran adjak el egy-egy valla-
lat esetében részvényeik egy részét, de azt a lehet6séget elutasitjak,
hogy lemondjanak ellen8rz6 szerepiikrél. Ezekben az esetekben a pri-
vatizacio alig jelent tdbbet alapt6ke-emelésnél, mivel sem a vezetés-
ben, sem a vezetdi magatartasban, sem a vallalat és az allami hatdséa-
gok viszonydban nem torténik valtozads. Noha szokatlannak hangoz-
hat, nem mindig szlletnek magancégek a privatizacié nyoman, hanem
el6fordulnak hibrid vallalatok is, amelyek az er6egyensuly tekintetében
kulénbdznek egymastol.

A vagyon privatizalasara hasznalt kulonféle technikak kihatnak arra
is, ami majd a privatizalds nyoméan kibontakozik. Az alkalmazott méd-
szerek kozott magan arverez6k részére szant eladasok ugyanugy van-
nak, mint részvénykibocsatads, az alkalmazottak tulajdonhoz juttatasa,
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avagy a jogcimek atruhazadsa a cégek jelenlegi vezet6ire. A korma-
nyok, egy-egy nem jovedelmezé vallalkozas esetében gyakran nem az
arak felemelésével reagalnak, hanem allami szerz6déseket igérnek az
Uj tulajdonosnak, azonkivil adékedvezményt, vagy bizonyos monopo6-
liumok privilégiumat. A privatizacids politikdnak ezek a variacioi
komplikéltabba teszik a privatizacié gazdasagi hatasaira vonatkoz6 na-
iv el6rejelzéseket.

Mint ahogy kulonféle metdédusok léteznek az aktivumok atengedé-
sére, valtozatos metdédusok vannak érvényben arra is, hogy az allami
szolgaltatasok allamilag finanszirozott maganellatassa alakuljanak at.
A kormanyokat alapvet§ valasztas elé allitja a kérdés: vajon allami
képviseletek avagy maganfelek fogjak-e megvéasarolni a szolgaltataso-
kat? Ha az allam teszi, szerz6déseket kdthet és hiteleket nyudjthat. Mas-
részrél viszont, ha maganszemélyek vasaroljak a szolgaltatasokat, utal-
vanyokat oszthat szét, adoéhiteleket vagy méas adokedvezményeket
ajanlhat, a kedvezményezetteket kdzvetlen Gton, kéltségeik valamilyen
aranyaban karpoétolhatja, vagy megfizetheti a kedvezményezettek altal
valasztott szolgaltatOkat. Ha ez a tranzakcio rutinna valik, mar szerz6-
désnek is tekinthetd. Tovabbi bonyodalmat jelent, hogy azok a magan
partnerek, akiknek koéltségeit a kormany egészben, vagy részben éllja,
maganszemélyek is lehetnek (akik a szolgaltatasokat igénybe veszik),
és munkaaddk is. A privatizacios politika példaul adokedvezmények
megadasara buzdithat, annak érdekében, hogy az allam altal folydsi-
tandé nyugdijakat atvallaljak a magan nyugdijalapok, vagy egyéni
nyugdijszamlak (Ferrara, 1985, Godman, 1985; O’Higgins, 1986; Starr,
1988). Amikor a kormanyok leadnak m(ikéd6 szolgaltatasokat, sok ki-
I6nféle tarsasagot tudnak hatalommal felruhazni.

Nem kell automatikusan egyenl&ségjelet tenni a privatizacié és a
novekvd verseny kozé. A két dsszefliggé folyamatot, privatizaciot és li-
beralizaciét igencsak Ovatosan kell egyméstol megkilonboztetni. Li-
beralizaci6 alatt altaldban a kormany kontrolljanak cstkkenését ért-
juk; ebben a kontextusban arrdl van szé, hogy egy tevékenységet be-
kapcsolddni kényszeritenek a versenybe. Az allami monopodliumok
jelenti a privatizacidnak, amely egyduttal liberalizalas is. Privatizalni
azonban liberalizdlas nélkil is lehetséges. Amikor a Thatcher-kormany
eladta a British Telecom és a British Gas altal kibocsatott részvényeit,
maganmonopoliumokkal helyettesitette az allami monopdliumokat, és

Uj szabalyozé intézményeket hozott létre, néhany — el6z6leg allami
tulajdonos altal gyakorolt — funkcié betéltésére. A doéntést, hogy min-
denekelétt liberalizalni kell — azaz nagyobb versenyre buzditani —,

kifejezetten elutasitottdk, talan abbeli félelembdl, hogy ez cstkkentheti
a tarsasagok részvényeinek arat (Kay, Mayer és Thompson, 1987; Brit-
tan, 1985).

Es megforditva, az is lehetséges, hogy privatizalas nélkil liberalizal-
janak; ezzel az allami szektorba is bevezetik a versenyt, anélkil hogy
maga a tulajdon gazdat cserélne. igy példaul a beiratkoz6é didkok ara-
nyaban a kormanyok anyagi tamogatast nyudjthatnak az iskoldknak,
am a csalddok szabadon valaszthatnak a versengd nyilvanos iskolak
kozott; vagy pedig felszélithatjak az allami véllalatokat, vagy az azo-
kat mikddtet6 tarsasdgokat, hogy tékéért vagy megbizasokért verseng-
jenek. Még az is lehetséges, hogy az allamositast és liberalizalast egy-
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idejuleg hajtsdk végre, ahogy azt 1980-ban a francia szocialistak tették,
amikor el6bb allamositottak a bankokat, azutan pedig liberalizltak a
pénzpiacot.

Végul, ahogy kulonféle utak vezetnek ki az allami szektorbdl, ugy a
maganszektorban is egy sor olyan célallomas van, amelyhez a privati-
zacio elvezethet. Az alternativ lehet6ségeket a szervezeti komplexitas
és tulajdonosi status dimenzidi mentén a kovetkez6képpen lehet osz-
talyozni:

1. a személyes, csaladdi vagy informalis szektor, amelyet altalaban
az oOnallésag, a kolcsbnds segitség és az egyéni preferencidak iranti ér-
zékenység példajaként szoktak felfogni;

2. az onkéntes non-profit vagy ,fuggetlen” szektor, mely formalis,
komplex szervezetekbdl all és ugyanazokat az elénydket tulajdonitjak
neki, amelyek az informalis szektort jellemzik, de ezenkivil még a
professziondlis vezetés és menedzselés elényeit is;

3. a kis Uzletek szektora, amelyet vallalkoz6 kedvéért magasztalnak,
és Uj munkalehet6ségek forrasanak tartanak;

4. a nagyvallalati szektor, ahol a teljesitmények javuldsahoz fliz6tt
remények alapja nemcsak a profitszerzés, hanem a professzionalis ve-
zetés és a méretgazdasagossaghol fakadd megtakarités is.

A felsoroltak kozul az els6 két célallomas, az informalis és non-
profit szektorok arra hivjadk fel a figyelmet, hogy a privatizacié nem
feltétlendl jelenti a kereskedelmi piacokra valé tamaszkodast. S6t,
ahelyett hogy egyféle célallomast kdvetnének megadott térkép szerint,
a privatizacio hiveinek tobb, egymastol markansan eltér6 koncepcitja
van arrél, hogy merre haladjanak. En most azokra az elméletekre té-
rek ra, amelyek ehhez a mozgashoz a logikat, intellektualis 6sszefo-
gottsagot és retorikat adjak.

A privatizaci6 mint elmélet és retorika

Azok a normativ elméletek, amelyek a privatizaciot a politikai tevé-
kenység kivanatos irdnyaként igazoljak, inspiraciojukat néhany kulén-
b6z6 — a jO tarsadalmat megjelenit§ — viziébdl meritik. Kozuluk
messze az a Vvizié a legbefolyadsosabb, amely a laissez fairé elvére és a
szabad piacra tamaszkodd gazdasagra alapul, és amely a piaci erék és
tulajdonjogok szférjanak kitagulasaval nagyobb hatékonysagot, kisebb
korméanyhatalmat és tobb egyéni vélasztasi lehetéséget igér. Egy méa-
sodik felfogas, amely a szocialis szemlélet(i konzervativ tradiciokban
gyokerezik, a kozosségek megerdsodését igéri, ha a tarsadalmi ellatast
nagyobb mértékben bizzak a csaladokra, egyhazakra és mas, szélesebb
értelemben vett non-profit szervezetekre. A privatizacié itt az allam-
tol, az emberi egylUttm(ikddés politikatdl és Gzlett6l mentes formaihoz
val6é visszavonulast jelenti. Egy harmadik perspektiva ugyanakkor a
privatizaciét az allammal szembeni kovetelések elterelésére, illet6leg
a kormany ,tobbletterheinek” cstkkentésére iranyuld politikai straté-
gianak tekinti. Ez az utolsé nézet — amelyet kilén6ésen napjaink neo-
konzervativ eszmerendszerével azonositanak — nem sziikségképpen
Utkozik az el6z6 kett6ével (s6t, a privatizacié egyes hivei mindharom
felfogasb6l meritenek), noha mindegyikilk mas és mas szerkezetli ana-
lizist és politikat javasol. Még a privatizacié gazdasagi modelljei kdzott
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is felfedezhet6 néhany finom, am jelentés kulénbség, mégpedig két k-
16nb6z6 nézet kozott: az egyik a privatizacio radikalis felfogasa a tu-
lajdonjogok Ujraosztasarol, a masik egy joval mérsékeltebb, konven-
cionalisabb felfogas, amely a privatizaciot eszkéznek tekinti egy harom-
szektorl gazdasag finomra-hangolasahoz.

1.szdmu gazdasagi modell: a privatizacié mint a tulajdonjogok Ujra-
elosztasa

A magéantulajdont és a piaci versenyt altaldban két olyan dolognak
tekintik, amelyek kéz a kézben jarnak, am a tulajdon és a piaci struk-
tara gyakran elvalnak egymastél. A kbézgazdasz elétt azonban, aki mind-
két dolog hive, ott all a kérdés: vajon rokonszenvének melyik targyat
szeresse jobban? A magantulajdont, vagy a versenyt? Itt megoszlik a
kdzgazdaszok véleménye aszerint, hogy ki mit kedvel: a privatizaciot-e,
vagy a liberalizaciét. Akik azt hiszik, hogy a hatékony teljesitmények
a magantulajdontdl flggnek, azok persze a privatizaciét részesitik
elényben, még olyan esetekben is, ahol altaldban természetesnek veszik
a monopoliumok tényét. Megforditva, akik a versenyt tekintik a haté-
konysag legfontosabb 6szténzdéjének, azok sokkal szkeptikusabban te-
kintik a privatizdlandé monopodliumok elényeit, és gyakran méas prog-
ramokra teszik le a voksukat, igy példaul a deregulaciéra. A kormany
telekommunikaciés monopoéliumanak esetében példaul azok, akik a tu-
lajdont tamogatjak, hajlandésagot mutathatnak arra, hogy a monopo-
liumot érintetlentl hagyjak, mig akik a versenyt tamogatjak, inkabb
felosztanak a monopdliumot, az elosztas elétt, vagy éppenséggel to-
vabbra is allami tulajdonban tartandk, mikézben a magancégek szama-
ra lehetévé tennék, hogy egyenld feltételekkel versengjenek vele.

igy tehat az a felfogas, amely a privatizaciot egyértelm(en kivanatos
politikaként jeloli meg, a tulajdonjogot a politikai gazdasagtan sarka-
latos pontjanak tekinti. Furcsa moédon a két Osszeférhetetlen agyas-
tars, a marxizmus és a chicag6i kdzgazdasagi iskola ezt az értékelést
egyforman vallja. A tulajdonjog fontossagardl szélva, bar egymassal
ellentétesen, de egyforman er6teljesen amellett érvelnek, hogy a tulaj-
donjog a megfeleld szektorba keriljon. A chicag6i hagyomanyok tala-
jan két, egymassal sok szalon rokon eszmerendszer keletkezett: a tu-
lajdonjogok elmélete és a kdzOsségi valasztas elmélete. Mindkettd meg-
probalja ugy kitagitani a konvenciondlis gazdasagi paradigmakat, hogy
a klasszikus vallalatot és a tulajdonjogok modern elosztisat egynek te-
kinti az intézményi formak sokféle lehetdsége kozil. Ebben a kibévi-
tett modellben az allami intézmények a tulajdonjogoknak egyszer(en
alternativ konfiguraciéjat képviselik, amelynek hatékonysaga — a
chicag6i iskola elméletére alapozott el6rejelzések szerint — altalaban
kisebb, mint a maganvallalatoké.

Miként ezt olyan kbézgazdaszok, mint Armen Alchian, Rénaid Coase
és Harold Demsetz kifejtették, a tulajdonjogok elmélete a szervezeti
magatartasok kozotti kilonbségeket kizarolag a tulajdonjogok struk-
tardja &ltal megteremtett egyéni 0sztbnzO6k alapjan magyarazza (Al-
chian, 1965; Demsetz, 1967; Furubotn és Pejovich, 1972; de Alessi,
1987). Ebbél a szempontbdl a tulajdonjogok megszabjdk azokat a szo-
cialis és gazdasagi kapcsolatokat, amelyeket az embereknek figyelembe
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kell venniok, amikor szikében lév6 anyagi eszkozeiket hasznéljak, és
itt nem csak arrél a megengedett nyereségrél van sz6, amelyet a tu-
lajdonosok élveznek, hanem azokrol a karokrdl is, amelyeket masoknak
tudnak okozni. A tulajdonjog tébb mas jogot foglal magaban, elsésor-
ban is a jogot a vagyon felhasznéalasara, formajanak, tartalmanak vagy
elhelyezkedésének megvaltoztatadsara, valamint e jogok mindegyiké-
nek vagy némelyikének atruhdzdsara. Ha az allam korlatozza ezeket a
jogokat, akkor érvényességik is korlatozotta valik. igy elméleti szem-
pontbdl a kulcskérdés els6sorban az, hogy kié lesz a tulajdonjog, és
maésodsorban, hogy milyen mértékben korlatozodik, illet6leg egyalta-
lan korlatozoédik-e?

A mikrodkonémia mas agaihoz hasonldéan, a tulajdénjogi iskola is
tisztan individudlis jelenségként irja le az emberi tevékenységet. Mi-
nél tobb nyereségre tehetnek szert az egyének a tulajdonuk gondoza-
sabél, anndl jobban fogjak gondozni azt. Es megforditva: ha a tulaj-
donjogok korlatozottak és inkabb gytngék, akkor a tulajdonosok is ke-
vésbé motivaltak arra, hogy hatékony kontrollt gyakoroljanak tulajdo-
nuk folott. A magantulajdon koncentralja a jogokat és az anyagi elis-
meréseket; az allami tulajdon szétmossa mindezt. A tulajdonjogi is-
kola nem ismeri el, hogy a maganvallalatok m(ikddésében fundamenta-
lis valtozas kovetkezik be akkor, ha a modern korporacidkban szét-
valasztédik a tulajdon és a vezetés, a tulajdonosok és a menedzserek
szerepe. Természetesen a részvényesek ezekben a kiterjedt korporaci-
Okban nem tudjak a vezetést olyan szorosan ellendrizni, mint ahogy
tudtak a ,klasszikus” id6kben a tulajdonosok. Ebb&l a szempontbdl a
piac adja meg a szlkséges 6sztonzést ahhoz, hogy a testlileti menedzs-
ment tudlzott bérekkel vagy figyelmetlenségbdl ne tékozolja el a va-
gyont. Ha a vallalat nyeresége alacsony, a részvényesek eladjak a kot-
vényeiket, és az arak leszallnak. Széls6séges esetben a céget kivilallok
szerzik meg, és a vezetdk az utcara kerllnek. Ezek az elrettent§ esetek
— a hatastalan vezetés példai — az allami szektorban nem fordulnak
el6. Mivel az &llami véllalatokban a ,részvényesek” (&llampolgéarok)
nem rendelkeznek transzferalhaté tulajdonosi jogokkal, nem adhatjak
el — a vezetés teljesitményével valé elégedetlenség jelélil — a részvé-
nyieket, ugyanakkor mas térvényhozéast szorgalmazni is koltséges len-
ne a szamukra. Nem beszélhetiink ,a testileti kontroll arupiacéarol
sem: az allami vallalatokat nem lehet &rverésen Kiarusitani azok sza-
mara, akik hisznek benne, hogy hatékonyabban tudnak a tékét meg-
forgatni. Az elmélet szerint tehat nem lehet megakadalyozni, hogy az
allami vallalatok vezetése elherdalja a vagyont.

Erdemes atgondolni a tulajdonjogra vonatkozé premisszakat és ko-
vetkeztetéseket. El6szor is, az elmélet kimondja, hogy a kuldnféle szer-
vezetek teljesitményének dsszehasonlitasakor a tulajdonlas minden mas
valtozonal er6sebben hatdrozza meg az eredményt. Az elmélet nem tu-
lajdonit jelent6séget azonban olyan szervezeti jellegzetességeknek, mint
a méret, a centralizacio, a vezetés vagy a hierarchia. Azonkivil nem
ismeri fel a teljesitményekben mutatkoz6 olyan kildnbségeket, ame-
lyek a nem vilagosan megfogalmazott célok vagy a szegényes infor-
macié kovetkezményei lehetnek. Az elmélet még a gazdasagi 6szton-
z6k hatasat sem ismeri el, ha azok nem a tulajdonjogokhoz kapcsoléd-
nak, hanem példaul kalonféle szerzdédéstipusokbdl szarmaznak. Az el-
mélet — amikor altalanosité megallapitasokat tesz az allami és a ma-
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ganszféra kilonbségeir6l — nem mutat ra semmi esetlegességre. Nem
irja koral azokat a sajatos kdrilményeket vagy jellegzetességeket, ame-
lyek egy allami intézmény jé mi(ikddését biztosithatjdk. A betegség,
amit a széban forgd elmélet az allami szektorban diagnosztizal, 6rok-
I6tt és gyogyithatatlan.

Masodszor, az elmélet a piacot tekinti a megitélendé értékek mér-
céjének, és ezért veszteségesnek tartja az allami intézményeket, mivel
azok nem ehhez mérik magukat. (A ,részvényesek” példaul nem ad-
hatjak el az értékpapirjaikat.) A tdlélés a piacon természetesen a szer-
vezeteknek attdl a képességét6l fugg, hogy a tulajdonosok szamara
potlélagos jutalmat, azaz profitot termeljenek. Ez nem az a standard,
amelyet az allami intézményeknek altaldban el kell érnitk. A tulajdon-
jogrol alkotott felfogas szerint a tarsadalom akkor jar jobban, ha az
allami szervezetek m(kddését nem a politikai folyamatokban valé el-
fogadottsaguk igazolja, hanem az, ha magankézbe adasukkal a jove-
delmez@ség prébgjanak vetik ala 6ket.

Harmadszor, a tulajdonjog elmélete azt is feltételezi, hogy a valla-
latok ellendrzésének piaca nagyon hatékonyan m(ikoédik, és hogy a kor-
poréaciok kisajatitasat f6képpen vezetfségeik szegényes teljesitménye
indokolja. Manapsag viszont az Egyesilt Allamokban egyes korpora-
ciokat éppen azért szereznek meg, mert gazdag készpénzalapokat hal-
moztak fel, ugyanakkor méas korporaciok pedig vezet6ik preventiv, bar
hatastalan intézkedései révén — addssagok felhalmozasaval — kerulik
el ezt a sorsot. Gyakran fordul el6, hogy nagy készpénzforgalmat bo-
nyolit6 mamutvallalatok, kevés nyereséggel és altalaban sivar telje-
sitménnyel, eredményesebb cégek részvénytobbségét veszik at. A kor-
poréaciés kontroll piacan nem mindig jutalmazzak az érdemet, am a
tulajdonjogrol alkotott felfogasnak megfelel6en a piaci figyelem arra
kényszeriti a magancégek menedzsereit, hogy hatékonyabban m(ikdd-
jenek, mint az allami vallalatoknal vezet6 kollégaik. Az elmélet egyal-
taldan nem helyez hangsulyt az &llam ellenérz6 szerepére, altaldban a
demokréciara és a liberalis demokréacia sokféle intézményére, mint ami-
lyen példaul a sajtd, amelynek rutinfeladata az allami intézmények tel-
jesitményének vizsgalata. A nyilvanossag ellen6rz6 szerepével kapcso-
latos homalyos ismeretek okai a kozdsségi valasztas elméletében kere-
send6k.

A ,Kozbsségi valasztas” — mely mint elnevezés nem egészen helyt-
allé, mert az elmélet Iényegében egyedil a maganjellegl valasztasokat
ismeri el, — egyszerre jelenti a mikrodkonémia egy &gat és a demok-
ratikus politika egy &tideologizalt szemléletét. Az iskola analitikusai a
mikrodkonémia elemzési eszkoztarat alkalmazzak a politikara, és al-
taldban ugy vélik, hogy bar a személyes 6nérdekek a piacon kedve-
z6, a politikdaban azonban koéros eredményre vezetnek (Borcherding,
1977; Niskanen, 1971). Ezek a patologikus mintak a vélaszték, a bu-
rokratak, a politikusok és az allami alapokbdl él6k ,potyautas” illetve
JJaradéklesd” stratégiait testesitik meg. Azok a valasztok, akik speci-
alis kedvezmények elérésében reménykednek, koaliciéra lépnek egy,
a szamukra kedvez6bb torvénykezés érdekében. Ez nem els6sorban a
nélkulozést vallalni kényszertld csoportokat jellemzi, hanem azokat,
akiket a koz0s cselekvés varhatéan nagy eredménye hatékonyabb
egyuttmdkodesre sarkall, mint amelyet azok az adofizet6k képesek
megvaldsitani, akikre a koltségek harulnak. Altalaban azok, akiknek a
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kiadasok noveléséhez koncentraltan flz6édik érdekik, jéforman ,po-
tyautasként” képesek viselkedni azokhoz képest, akiknek az alacsonyabb
ado diffaz érdekik. Hasonloképpen, azt mondjak a ,burokratikus” cé-
gek menedzsereir6l, hogy azért maximalizaljdk a koltségvetést, mert
nagyobb hatalmat, tobb bért és egyéb mellékjovedelmeket akarnak el-
érni. A koltségvetést maximalizalé stratégia mindenidtt megnovekedett
koltségvetési kiadasokat eredményez, az er6forrasoknak a kormany
szervei kozotti nem hatékony elosztasat és nem hatékony termelést.
Raadasul, amikor a kormdanyzati szervek szubvencidkat itélnek meg,
a potencialis kedvezményezettek egészen a segélyek értékéig hajlan-
dok beruhazni abba, hogy megemelt dsszegekért lobbizzanak — ami
a készletek a politikai kedvezményekért és poziciokért folytatott csa-
tarozasok kovetkeztében bekovetkez6 politikai eltékozlasanak legalta-
lanosabb esete.

A tulajdonjogok elméletéhez hasonléan, a kbdzosségi valasztas pers-
pektivajabdl tdmadjak az allami tulajdont és altalaban annak mened-
zselését. E nézetek vall6éi tanulméanyokban kidolgoztdk és dokumental-
tak allaspontjukat a foldek, az erd6k, a vizek és mas természeti forra-
sok allami menedzselésérél, és Osszehasonlitd elemzéseket végeztek az
allami és maganvallalatokrél egy sereg iparban, beleértve a légiforgal-
mat (Davies, 1971), a tlzvédelmet (Ahlbrandt, 1973) és a szilard hulla-
dékok eltakaritasat (Bennet és Johnson, 1979). A tulajdonjog felfogasa
a természeti forrasok menedzselésérél példat nyudjt az elmélet alkal-
mazasara. Ebb6l a nézépontbdl tekintve, a kdztulajdon elkerulhetetle-
nil elvezet ahhoz, amit Garret Hardin (1968) a ,kozlegel6k tragédiaja-
nak” nevezett. Egyesek — racionalis nyereségvagytol indittatva —
megrongaljak és veégil tonkreteszik a legel6ket, mig sajat tulajdonukat
gondosan 6vjak. Eképpen a nyilvanos legel6k és erd6k értelemszer(ien
sokkal mostohabb banasmaddban részesiilnek, mint a magantulajdonban
tartott erddk és foldek. S6t, azok az allami fellgyel6ségek, amelyek
a készletek folotti gazdalkodast iranyitjdk, mint a Forest Service, no-
vekv@ terjeszkedési politikajukkal eltékozoljak az értékeket. Kovetke-
zésképpen a kozterlletek privatizicidja egyben jobb karbantartast és
hatékonyabb hasznalatot is jelent. A kdérnyezet privatizacidjanak prog-
ramja elBiranyozza a szovetségi foldek — koztik a nemzeti parkok —
eladasat maganbefektet6k részére, vagy legalabb &atadasukat olyan
magéanszovetségek szdméara, mint az Audubon Society (Smith, 1982);
ugyanez a szerz6 meég a veszélyeztetett allatfajtak problémajanak meg-
oldasara is azt javasolja, hogy Uj tulajdonokat kell kialakitani a vad-
allatok vilagaban.

Roviden, a kozosségi valasztas iskolaja, az emberi viselkedésnek egy
individualisztikus modelljébél kiindulva egy sereg empirikus megalla-
pitast tesz, nevezetesen:

1. hogy a demokratikus politikdk természetes velejaréi a kormanyok
rendkivil naggya novekedd koéltségvetései;

2. hogy a kiadasok novekedése az onérdektbl vezérelt valaszték, po-
litikusok és burokratak koaliciojanak kdvetkezménye;

3. hogy az &llami vallalkozasok teljesitménye szikségképpen kevésbé
hatékony, mint a maganvallalkozasoké.

A koOzOsségi valasztas iskolajanak alapos elemzése 6nmagaban egy
teljes konyvre righatna, &m a kritika altalanos iranyait azért vazol-
hatjuk. El8szor is, mig ez az elmélet a valasztokat Ggy mutatja be,
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mint akiket sz(k maganérdekeik iranyitanak, jelent6s bizonyitékok
vannak arra nézve, hogy a valasztok még a gazdasagi megoldasok kér-
désében is inkdbb azonositjdk sajat érdekeiket a gazdasag Osszesitett
teljesitményével, mint hogy egyszer(ien magantapasztalataikbdl kiin-
dulva valasszanak (Orrén, 1987; Kelman, 1987). Mas szavakkal: a va-
lasztok képesek arra, hogy sajat érdekeiken tul kollektiv érdekeiket is
felismerjék. Valdjaban a ,vitdkkal val6 korméanyzas” gondolatanak
éppen az a lényege, hogy fel kell fedezni és kifejezésre kell juttatni
azokat a kollektiv érdekeket, amelyeket a maganszféra csak nehezen
tud megfogalmazni vagy megvalésitani; a kdzdsségi valasztas elmélete
pedig egyszer(ien nem vet szamot a politikai demokracianak ezzel a
preferenciakat formalé funkciéjaval. Figyelmen kivil hagyja egyéb-
ként a liberalizmus architektlrajaba beleépitett korlatokat is. Az el-
mélet, mikdzben kimondja hogy a korméany szisztematikusan pazarol
és noveli a kiadasait, azt mar nem veszi tudomasul, hogy a kormany
agazatain belll és egyes agazatai kozott ellen6rzd vizsgalatok és pénz-
ugyi mérlegek mikodnek. (Példa erre azoknak a vizsgalatoknak a so-
ra, amelyeket a Kongresszus Koltségvetési Bizottsdga szokott lefoly-
tatni a kiadasi programokkal kapcsolatban.) Az elmélet szerint a kiadasi
programok azért fogadhatdk el inkabb, mert a bevételek koncentral6d-
nak, a kiadasok pedig szétterlilnek, am ugyanezek az érvek a specialis
érdekbdl adott addkedvezményekre is vonatkoztathatok. E ,pénzlgyi
illaziok” szimmetrikusak kell legyenek a folyamat mindkét — adé és
kiadadsok szerinti — aspektusabdl, és nem tudjdk megmagyarazni az
emeltebb adoszintek felé mutaté hosszu tavla tendencidkat. A ,Levi-
athan-elmélet” képvisel6i — ahogy Richard Musgrave nevezi 6ket —
felnagyitjadk a magasabb kormanyzasi kiindulasok torténelmi trendjét;
am az adatok nem mutatnak gyorsulé névekedést a nemzeti jévedelem
aranyaban (Musgrave, 1981.)

Az allami és maganszervezetek hatékonysagi 6sszehasonlitdsanak
empirikus tapasztalatai egyébként sokkal bonyolultabb képet mutat-
nak, mint azt a kdz6sségi valasztas és a tulajdonjogok iskolai tudomasul
veszik. Hogy megint a természeti forrasok folotti gazdalkodasbdl ve-
gyuk példankat, idézzik Carlisle Ford Runge (1984) szavait, aki kimu-
tatta, hogy az adatok szerint a szdvetségi tulajdonban lévé legel6k jobb
allapotban vannak, mint a nem szovetségi legel6k. Azon kevés relevans
tanulmanyok egyike, amelyeket az erd6ségekrdél irtak, egy Minnesotaban
elvégzett felmérés ramutat arra, hogy a kéztulajdonban lévé erdéségek
rendkivil kis létszamld magéanfelvasarldja a legcsekélyebb eréfeszitést
sem tette azok fenntartasa érdekében (Ellefson, Palm és Lothner, 1982).
A ,kozlegel6k tragédigjanak” tétele Osszekeveri a kdztulajdonban 1évé
er6forrasokat az allami tulajdonban lévé eréforrasokkal, és nem fogadja
el azt a feltételezést, hogy a demokratikus folyamat vagy a szakmai
menedzselés a valasztok, politikusok és hivatalnokok jovével kapcso-
latos attitlidjét mas alapokra tudna helyezni, mint amilyenek a piaci
viszonyok kozott uralkodnak. Szadmos megfigyel§ szerint az amerikai
menedzserek altaldban hajlamosak arra, hogy a rovid tava profitra
koncentraljanak; a tulajdénjogi iskola ezzel szemben béatran kinyilva-
nitja, hogy a magancégeknek elegendd inditékuk van arra, hogy a vadon
él6 allatok vilagat és az Gsparkokat megérizzék a jové nemzedékek
szamara.

A kOzosségi valasztas iskolajanak retorikdja egyfajta ,keményfeji”
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realizmus. Az elmélet naivitasként utasitja el az olyan polgaii ide-
alokat, mint a koz szolgalatanak gondolata, tagadja, hogy a valasztok
vagy a politikusok képesek lennének arra, hogy sajat nagyrator§ va-
gyaikon tulmutatd, szélesebb nemzeti érdekek alapjan cselekedjenek.
A demokratikus politikdkkal valé szembenallasa kicsit olyan, mint a
marxizmusé, és azt allitja, hogy a magasabb célkitizések igénye csak
megtéveszt6 porhintés. Es a marxistakhoz hasonléan, tullépve az al-
lamrol alkotott kordbbi romantikus és idealizalt felfogason, 6nmagat
a tudoméanyos haladas megszemélyesit6jének tekinti. Am ahelyett, hogy
ez az allaspont az intuitiv magatartashoz képest el6rehaladast jelen-
tene, a kozosségi valasztas iskolaja éppen azokhoz szdl, akik intuitiv
alapon ragaszkodnak ahhoz a meggy6z8désiikhtz, hogy barmit is tenne
a kormény, a privat szektor azt jobban meg tudna tenni. A tulajdonjog
és a kozOsségi valasztas iskolai egyutt azt bizonyitjak, hogy ha az
emberi viselkedésnek egy tisztan individualisztikus modelljébdl indul ki,
és a politikat a piac halvany utanzatanak tekinti csak, akkor a demok-
racianak valéban semmi értelme.

2.szamu gazdasagi modell: A privatizacié mint a gazdasagi funkciok
attelepitése

A jobboldali iskolakhoz képest, amelyek az allami szektort gyogyit-
hatatlanul hatastalannak tartjak, a konvenciondlis mikro6konémiaban
kiképzett elemz6k az allami intézményekrél sokkal arnyaltabb, bar még
mindig nagyon kritikus felfogast vallanak magukénak. Ok az allami
szervezetek teljesitményeit nem azoknak az 6sztonzéknek tulajdonitjak,
amelyeket az allami tulajdon per se alakitott ki. A f6aramlatba tartoz6
politikaelemz6k altalaban Ggy vélik, hogy a helyes 06szténzéket az
allami szervezetek keretein belul kell megtalalni. Természetesen széles
a konszenzus arra vonatkozéan, hogy a versengé piacokon a magan-
tulajdon hatékonyabban allitja el6 a maganjavakat. Aligha hallani mér-
tékadé véleményt amellett, hogy nagy teljesitményl sportkocsikat
gyartd tzemek allami tulajdonban legyenek. Mindazonaltal az ural-
kodo allasponton belll is eltéréek a nézetek arrdl a szerepr6l, amelyet
az allami intézmények toltenek be a kézjavak termelésében és termé-
szetes monopoliumok menedzselésében. Azok, akik neoklasszikus kép-
zésben részesiltek, és a versenyt tekintik a kulcskérdésnek, hajlanak
arra, hogy a privatizaciot részesitsék elényben, ha az elmozdulast je-
lent a verseny irdnyaba, olyan feltételek kozott, amelyek biztositani
tudnék a piac eredményes m(ikodését. Az utébbi években a piaci hateé-
konysag igényét mindenesetre sokkal liberalisabban fogjak fel, mik&z-
ben az allami vaéllalatok reputacioja figyelemreméltéan lehanyatlott.
A gazdasagi és politikai analizisekben uralkodé konszenzus pedig tébb
rokonszenvet tanusit a privatizacié irdnt, mint két vagy harom évti-
zeddel el6bb.

Mig a tulajdonjogokrdl alkotott felfogas szlikszavu és egyértelmi az
allami és a magantulajdon kozotti kilonbségek alapjainak elemzésében,
a konvenciondlisabb megkézelités tobb olyan elméletbdl tadkolodik 6sz-
sze, amelyek a piac, az allam és a non-profit szektor nem hatékony
teljesitményeinek feltételeit kutatjak. Hagyomanyosan a piac cs6d-
jének elméletét veszi torténeti kiindulépontul. Az 6rokélt neoklasszikus
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hagyomany szerint a tokéletlen informécid, a kilsé gazdasagi hatasok,
a novekvd skalahozadék és (némely verziéban) a vagyoni egyenl&tlen-
ségek akadalyozzak a piacot abban, hogy optimalis teljesitményt nyujt-
son; innen mar révid — bar nem feltétleniil megteend6 — lépés vezet
ahhoz, hogy kimondjuk: ahol a piac kudarcot vall, az allami tulajdon
vagy regulacié valamely formaja indokoltta valik. (Az elmélet nem
emliti a regulacié és a tulajdon kozotti valasztas kérdését) Két nem-
régiben megfogalmazott elméleti fejlemény azonban tobb Ovatossagra
int az allami intervencidkat illetéen. A piacon el6szor is nem kell t6-
kéletes versenynek lenni, elegend6, ha az adott piac megtamadhato;
és ez a kovetelmény kdnnyebben teljesithetd, mint a tokéletes verseny
(Baumol, Panzar és Willing, 1982). Masodszor, a koztsségi valasztas el-
mélete sikeresen fogalmazta meg azt a kihivast, hogy ahol a piac cs6d-
be jut, ott az allami beavatkozas is kudarcot vallhat, s6t, az elmélet
azt sugallja, hogy az allam ilyenkor még alkalmatlanabbéa valik. Ezzel
parhuzamosan Charles Wolf Jr (1979) a nem piaci bukasok bekovet-
kezésének egy csomo el6feltételét sorolja fel.

A piaci és nem piaci cs6drél szold ikerelméletek mindegyike szere-
pet szan a non-profit szektornak; mert ha az allamoknak és piacoknak
nehézségeik tamadnak, a filantropia talan betoltheti a fellép6 (rt
(Douglas, 1983). Lester Salamon (1986) nem egyszerlden nem tekinti re-
zidudlisnak a non-profit szektort, hanem azt irja, hogy az Egyesilt
Allamokban a tarsadalmi szolgaltatasokat dontéen a non-profit mecha-
nizmusok allitjak el6, és a, kormanyprogramok egyszer(ien csak valaszt
jelentenek arra az esetre, ha a nonprofit szektor cs6dét mond. A vég-
eredmény egy elméleti 6tvozet, amely meghlzza a harom szektor ha-
tarait, és kimutatja, hogy a ktilonféle tevékenységek milyen formakban
szervezhet6ek meg a leghatasosabban. Ha ebbél a perspektivabodl te-
kintjuk at, a privatizacié maéd arra, hogy e kevésbé hatékony tevékeny-
ség hatékonyabb moddon valdsuljon meg, vagyis inkabb a gazdasagi
korrekcioknak, semmint a radikalis atrendezésnek az eszkdze (Brodkin
és Young, 1989).

A szektoralis cséd kib&vitett elmélete az intézményi valasztas egy-
fajta Okoldgiai megkozelitése. A kiulonféle szektorok alternativ kor-
nyezetet jelentenek egymasnak, az eldontend6 probléma pedig az, hogy
egy bizonyos feladathalmazt vajon egyik vagy masik helyszinen lehet-e
legjobban végrehajtani? Az elmélet egyébként nem rendel hozza min-
den tevékenységet egy bizonyos szektorhoz. Egyik szektor sem kap jé
osztalyzatot olyan feladatok ellatasdra, amelyekkel kapcsolatban csak
szegényes informaciok allnak rendelkezésre. Az elmélet ugyanakkor
torténelmietlen is; nem veszi tekintetbe azt a holt t6két, amit egy
szervezeti kapacitds kiépitése emésztett fel. Egy iparagat egy masik
szektorba &thelyezni végul is nem kodltségmentes dolog. Mindezeken

tal, a megkozelités legkomolyabb hibaja az, hogy — mint minden
gazdasagi modell — mindenekel6tt a hatékonysaggal torédik, és kevés

mondanivaldja van a szervezeti konstrukcionak mas értékekre gya-
korolt hatasarol.

Egy szervezetet a piaci er6knek kitenni azt jelenti, hogy az adott
szervezetet a részvénypakett-tulajdonosok jévedelmének maximaliza-
lasara szoritjuk rd. Ezzel a széban forgo jovedelmek talan hatékonyabb
modon lesznek el@allitva, am ahogy George Yarrow (1986) megjegyez-
te, egyes tevékenységeket éppen azért vontak az allami szektorba, hogy



18 Paul Starr

megvédjék Gket az efféle nyomasoktol. Hogy ez ésszer(i valasztas-e, erre
a gazdasagi modellek nem tudnak valaszt adni.

A privatizacio mint kdzosségfejlesztés

Az érvek egy masik csoportja, amelyet nem elsdsorban a hatékonyséag
foglalkoztat, a privatizaciénak egy sokkal szociologikusabb elméletébdl
indul ki, amely nagy sulyt helyez a kdzdsségek fejlesztésére. Ennek az
allaspontnak egyik legfigyelemreméltobb kifejezését Peter Berger és
Richard Neuhaus (1977) adta; 6k azt javasoljak, hogy a kormany eré-
sitse meg az onkéntes szervezeteket, a kdzOsségi szervezeteket, az egy-
hazakat, az 6nsegélyez6 csoportokat és mas, kevésbé formalis ,kozve-
tit6” intézményeket, amelyek az egyének és a tarsadalom ,elidegenitd
megastrukturai kozott” helyezkednek el. Véleményiuk szerint a modern
liberalis allam ezeket az ,értékteremt6”, ,emberszabasu” intézménye-
ket aldaknazta azzal, hogy funkcidikat atruhazta sajat birokratikus
hivatalaira. Berger és Neuhaus nem ellenzik a tarsadalmi jolétrél vald
gondoskodast, de azt ajanljak, hogy ahol lehet, az allamigazgatasnak
tamaszkodnia kell ezekre a kdzbulsé intézményekre az allamilag finan-
szirozott szolgaltatasok ,kikdzvetitésében”.

Az a nézet, hogy a privatizaci6 nem mas, mint a hatalomnak a ko-
zOsségek kezébe valoé athelyezése, homlokegyenest ellentétes azzal a
koncepcidval, amely szerint a privatizacié a tulajdonjogok kiterjesztését
jelenti. Berger és Neuhaus kategorikusan visszautasitjak az emberi
motivaciok tulsdgosan szlkre szabott szemléletét. S6t, éppen azért bi-
raljdk a liberalizmust, mert az az egyén jogait a tarsadalmi csoportok
sajat értékeik érvényesitésére szolgald jogaival szemben is védelmezi;
a szerz6k kiallnak példaul amellett, hogy a lakotelepek koztereire ,,de-
mokratikus Gton eldontott” értékeket, azaz vallasi szimbélumokat le-
hessen allitani. Kijelentik tovabba, hogy azok, akik az 6nkéntes szol-
galtatasok ideajat tdmadjak, annak a kapitalista mentalitasnak a tér-
héditasat segitik el§, amely minden dolgot pénzben akar kifejezni,
aszerint, hogy mennyi dollart ér, mert csak az képvisel értéket, amire
raragasztottdk az arcédulat. Nem a profitrél szolé tanok Kiterjesztése
a céljuk, hanem inkdbb a tarsadalmi gondoskodas helyi jellegU, szlikebb
kdrben értelmezett megerdsitése. Ez a privatizacié emberarcd, és némi
hasonlésagot mutat fel a kozosségi szervezetekkel és szovetkezetekkel
kapcsolatban kialakitott baloldali allasponttal (Donnison, 1984).

Noha én a kozosségek hatalommal vald felruhdzasat sokkal vonzobb-
nak tartom, mint a tulajdonjogok perspektivajat, mégis cafolnom Kkell
Berger és Neuhaus allitasat, hogy a liberdlis allam aldaknazza a koz-
bulsé intézményeket. A szerz6k ugyanis nem veszik figyelembe az
allam és az intézmények kozott 1év6 torténelmi partneri kapcsolatot.
A szocidlis gondoskodas torténete az Egyesiilt Allamokban val6jaban
nem valt hitlenné az dnkéntes intézmények érdemeihez. Salamon (1986)
hangsulyozza, hogy szazadunkban a szociélis kiadasok kiszélesedése az
Egyesiilt Allamokban nagyjabél annak a szervezetnek a megnoveke-
dését jelenti, amelyet a szerz6 a ,harmadik fél” kormanyanak nevez
(a harmadik félhez éppen Ugy hozzatartoznak a helyi dnkormanyzatok,
mint a magan, non-profit szervezetek). Szamos non-profit k&zosségi
intézmény életben maradasa a kormany tamogatasatol fliggott. Ra-
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adasul, ma sok helyutt taldlhatunk munkamegosztast az allami és az
onkéntes szektor kdzott. A non-profit szektorra valé nagyobb foku téa-
maszkodas komoly problémék elé allithatja az dnkéntes intézményeket.
Egy sor tarsadalmi szolgaltatas privatizaciéja torténik napjainkban, de
féként csak Uj profitérdekeltségl szervezetek nodvekednek, amelyek
tavol allnak azoktol a helyi, ,emberlépték(” intézményektdl, amelyek
Berger és Neuhaus elképzeléseiben élnek. Koztik egyesek, mint pél-
daul az elfekvé koérhazak orszagos halézata, semmivel sem kevésbé el-
idegenitéek, mint mas korporativ ,megastruktarak”. Valészindleg il-
10zi6 volna azt hinni, hogy ha egy nagy lépést tesziink a maganszféra
szocialis szolgaltatasai felé, az a kdzbsségi szervezetek elszaporodasahoz
fog vezetni; mar csak azért is, mert a maganintézményeknek tébb t6-
kére volna szikségik, mint amennyivel tradicionalisan rendelkeznek.
Es ha az allam nem biztositja a t6két, akkor azt a t6kepiacokon kell
beszerezni. Az egészségligyben a t6ke iranti igény az egyik legkény-
szeritébb indoka annak, hogy a non-profit szervezetek — gyakran or-
szagos szinten is — kereskedelmi szervezetekké valjanak. Lehet, hogy
a kozosség hatalommal valé felruhdzasa j6 eszmének bizonyul, de ha
ez egyéltalan be fog kovetkezni, akkor az az egyre gyakoribb kormany-
beavatkozasok miatt fog megtdrténni, és nem a privatizacio kovetkez-
meénye lesz.

A privatizacié mint a korméany talterheltségének csokkenése

Végll van egy — a privatizdlas jogossagat bizonyitani akar6 — el-
mélet, amely szerint a privatizacié azért kivanatos, mert masfelé tudja
terelni az allammal szembeni elvarasokat, vagy legaldbbis csdkkenti
azokat. A hetvenes években egyes kritikusok azt allitottak, hogy a
nyugati demokraciak a rajuk gyakorolt tulzott nyomas alatt szenved-
nek, és ez az oka a tulzott koéltekezésnek és a gyenge gazdasagi telje-
sitményeknek (Huntington, Crozier és Watanuki, 1975). Ebben a fel-
fogasban a privatizacié egyike annak a sokféle politikanak, amely 6sz-
tonzést ad a hanyatlé remények ellenforradalméanak. Hasonlé gondolat-
menetet kdvetve, Stuart Butler — a Heritage Foundationtdl — amellett
érvelt, hogy a privatizacié Ggy gyogyithatja meg a koltségvetés defi-
citjeit, ha letdri azokat az allami kiadasokat terhel6 koaliciokat, ame-
lyeket a kozdsségi valasztads elmélete ir le. Ebb6l a néz6pontbdl a kor-
manyvallalatok és allami szolgaltatdsok privatizdlasa az aspiraciokat
visszatereli a piac felé, és batoritja a vallalkozd tudatot (Butler, 1985).

A privatizacié e politikai felfogasanak tobb egymast atfedd eleme
van. El6szor is, a véllalatok privatizacidja a munkaviszonyok privati-
zacigjat is jelenti. A privatizacié hivei azt remélik, hogy az alkalma-
zottak bérkdveteléseit eltérithetik az adoztatds és kolcsonfelvétel sok
lehet6ségével rendelkezd allamkincstartdl a magadn munkaadok felé,
akik feltehetéen keményebben fognak a bérkdveteléseknek ellenallni.
Az elmélet hivei ezenfelul abban reménykednek, hogy az Gjonnan pri-
vatizalt menedzserek a vallalatok tulajdonosi statuszat lassan atsziva-
rogtatjdk a dolgozoknak; ez az oka annak, hogy a privatizédlok gyakran
az egész vdéllalatot, vagy legaldbb a részvények egy részét el akarjak
adni a dolgozoknak, rdadasul igen kedvezd &ron. Amikor pedig a kor-
many a maganvallalkozd felé fordul — akkor is, ha csak néhany
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kiemelt esetben teszi —, val6jaban keményebb vonalat fog kdvetni a
bértargyalasokon, ezzel is gyengitve az allami tisztvisel6k szakszerve-
zeteit.

Masodszor, a privatizalasnak ezek a hivei azt remélik, hogy a ked-
vezményezettek koveteléseit is privatizalhatjak. Azt szeretnék, hogy
— amikor rosszul mennek a dolgok — a kedvezményezettek ne a kor-
manyhivatalok el6tt tintessenek, hanem rohamozzak meg a maganszol-
galtatasokat, vagy ami még jobb, egyszerlen csak valtsanak at mas
szolgaltatokra. Mas szavakkal, a privatizacié nagyarany( eltolédast
jelenthet — Hirschmann kifejezésével élve — a ,tiltakozastol” a ,kivo-
nulas” felé, amint ezt az elégedetlenséggel valé kizdelem kedvelt és
szokasos taktikaja el6irja (Hirschman, 1970).

Harmadszor, az allami tulajdon és a vallalatok privatizaciéja egyben
a vagyon privatizaciojat is jelenti. Olyan hivei, mint Margaret Thatcher,
azért akarjak a privatizaciot, hogy novekedjék a részvényesek arany-
szama a lakossag soraiban, és ennek kovetkeztében sokkal pozitivabb
nézeteket valljanak a profitképzésrél. A ,,népi kapitalizmus” régi eszme,
de hogy ennek megvalésulasat az allami vagyon privatizdlasa segitse
el6, az teljesen Uj. Ezen tulmenden, egyéb vagyonok, mint példaul az
allami lakdsok és a Tarsadalombiztositasi Alap privatizalasaval a pri-
vatizalok remélik, hogy azok, akik kordbban koveteléseket fogalmaztak
meg az allammal szemben, maguk is tulajdonosokka véalnak, ami a
kapitalizmus iranti er8sebb azonosulast valt ki bel6luk. Azt remélik,
hogy az a dolgozé, aki a nyugdijat egy magantarsasagtol vagy egyéni
nyugdijszamlarél veszi fel, konzervativabb nézetet alakit ki a vilagrol,
mint az, akinek egzisztenciaja minden hoénapban a lakbértdmogatastol
és a kormany altal kialakitott csekktdl fugg.

A privatizaciénak ez a politikai elmélete — akarcsak a gazdasagi és
szocioldgiai elméletek — éppen Ugy tartalmaz tapasztalatokon ala-
puld el6rejelzéseket, mint normativ itéleteket. Az el8rejelzések a pri-
vatizacionak a politikai ontudatra és cselekvésre gyakorolt esetleges
hatasat illetik; a normativ itéletek az allami ellatas politikai alapjainak
meggyengitésére iranyulnak. Empirikusan nem tlinik valdszininek,
hogy a ,kiszerz6dés” intézménye, a joléti csekkek és a maganszolgal-
tatok kifizetésére vonatkoz6 mas megoldasok csdkkentenék a kormany-
kiadadsokra gyakorolt nyomast; a vallalkozék ugyanolyan valészind-
séggel fognak lobbyzni a nagyobb kiadasokért, mint ahogy azt a kézal-
kalmazottak is teszik (Starr, 1987). A privatizacié néhany egyéb formaja
ugyanakkor valéban valtoztathat az alapvet§ politikai értékeken, a
megértési készségen és a tarsadalmi cselekvés képességén. Az Aallami
lakasok bérl6ibél lakastulajdonosokat csinalni, allami alkalmazottakbol
magénalkalmazottakat, a tarsadalombiztositasban részesul6kbdl magén
nyugdijszamldk invesztorait csinalni nagyon is megvaltoztathatja tar-
sadalmi és politikai gondolataik szerkezetét. Ezek a kilatasok kulénféle
kiutakat mutatnak a privatizacié hatékonysagarél szolé szokédsos vi-
takbdl; arra szoélitanak fel, hogy a privatizacio jelentését ne csak mint
elméletet, hanem mint politikai gyakorlatot is tekintsik.

A privatizacié mint politikai gyakorlat

Koradbban azt mondtam, hogy az allami szervezetek, politikai rend-
szerek és orszagos kontextusok strukturalis valtozatossdga megneheziti,
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hogy az ember barmily altaldnositasra torekedjék az allam és a ma-
ganszféra kilonbdzbségérdl és a privatizacié hatasairél. Az altalanosi-
tas feladatat még az is bonyolitja, hogy a privatizacié formai olyannyira
valtozéak. Ezzel Osszefliggésben most megprébalok felmutatni néhany
tényez6t és a kritikai valasztasokat, amelyek megvilagitjak, hogy a
privatizacié mit is jelent a gyakorlatban, és megmagyarazzak, hogy a
politikai gyakorlat miért tutkdzik oly gyakran az elmélettel.

A politikai kontextus és a privatizaciés szokasok

A privatizacié jelent6sége a gyakorlatban az adott nemzetnek a vi-
ldggazdasagban elfoglalt poziciéjatél fugg. A gazdagabb orszagokban
kénny(d a privatizaciét csupan belpolitikai kérdésnek tekinteni. Ahol
azonban a reménybeli vasarlok kulfoldiek, mint a harmadik vilagban,
az allami vallalatok privatizaldsa gyakran jelent egyben elnemzetiet-
lenedést is — az ellen6rzés atengedését a kulfoldi befektet6k vagy
menedzserek kezébe. Mivel az allami tulajdonba vétel eredetileg gyak-
ran a nemzeti 6nérvényesités kivivasaval kapcsolodott 6ssze, olyba tl-
nik, mintha a privatizaci6 — nemzetkdzi nyomas hatdsaként — vis-
szalépest jelentene. Ebben az értelemben a privatizacio jelentését a
nemzeti emlékezet szinezi. Még az Egyesilt Allamokban is mas-
képpen értelmeznék a privatizaciét, ha az eladasra szant allami va-
gyont netdn az oroszok vagy a japanok vennék at. Minél jobban fligg
egy nemzet a kulfoldi beruhazasoktél, annal nagyobb a valészin(isége
annak, hogy a privatizac6é csokkenteni fogja a szuverenitas esélyeit,
és felkelti a nacionalizmus szenvedélyét. Ahol a privatizacié ilyen ki-
utakat kinal, ott az Ut gyakran eltorlaszolddik, vagy az allampolgarok
és a belfoldi cégek szamara exkluziv jogokat tartanak fenn az allam
altal felkinalt vagyon, részvények vagy szerz6dések elnyerésére. Sok
nyugati orszagban az éallami tulajdon kezdett6l fogva tobbet koszon-
hetett a nacionalista, mint a szocialista érzelmeknek; ebbdl kévetkez6en
aligha meglep8, hogy a nacionalizmus alkalmas lehet arra, hogy za-
tonyra futtassa vagy eltorzitsa a privatizacios térekvéseket.

A vilagban mindenitt, a katonai vagy gazdasagi jelent6séggel bird
vallalatok privatizacidja kulontdsképpen érzékeny kérdéseket vet fel
a szuverenitassal és biztonsaggal kapcsolatban. A legtébb olajkitermeld
orszagban példaul aligha valészin(, hogy egy kormany allami olajtar-
sasagokat privatizaljon, a varhaté belpolitikai reakciok miatt. Még
Angliaban is politikai vihart kavart, amikor egy amerikai cégnek el
akartak adni egy helikoptertarsasagot. A Reagan-adminisztracié a sza-
bad piac iranti elkotelezettség ellenére 1987-ben kodzbelépett, azt mega-
kadalyozandd, hogy egy fontos, félvezet6ket hadi megrendelésekre is
gyart6 magancéget eladjanak egy japan korporaciénak. Masrészrél
viszont a Reagan-adminisztracié privatizalni akarta néhany NASA m(-
hold felldvését, abban a reményben, hogy ezzel részben meg tudja
erGsiteni az amerikai Gripar maganszektorat az euro6paival valé ver-
sengésében. Ez az eset is csak alatdmasztja azt az altalanos megallapi-
tast, amely szerint a konfliktus a privatizacio és a nemzeti érdekek
kozétt az allamnak a vilagrendszerben elfoglalt viszonylagos pozicio-
jatol figg; minél gyengébb az allam, annal valdszin(bb a konfliktus.
Gazdasagilag er6s nemzetek, amelyek tudjak, hogy nem kockaztatjak
szuverenitasukat, amikor privatizalnak, oktatjdk ki a gyengéket az al-
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lami vallalatokkal jaré veszélyekrdl és a beruhazasok visszafogasarol.

A nemzeti érdekekhez hasonléan, a politikailag dominans faji és et-
nikai csoportok még szlklatokoribb érdekei is megzavarhatjdk a pri-
vatizacios terveket. Sok orszagban — mint példaul Kelet-Afrikdban a
hinduk — az allami vagyon megvasarloi kozott aranytalan szamban
szerepelnek az etnikai kisebbségek. Amikor egy orszag blrokrata és
vallalkozoi rétegének kuldnféle etnikai osszetétele van, a privatizacio
ugy is értelmezhetd, mint a hatalomnak és vagyonnak egyik csoportrol
a masikra vald atruhazasa — és ezért politikai ellenallast valt ki. Még
ha el is fogadjak a privatizaciot, az esetleges vasarlok mozgastere any-
nyira lecsbkken, hogy az a nyereség, amit egy hatékonyabb vezetés
elér, szinte elparolog.

Tagabb értelemben megallapithat6: az ,eltorzité hatasoknak e pél-
datara azt bizonyitja, hogy a maganszektort nem csupan az elvontan
értelmezett magantulajdon jellemzi. Az allami vagyon potencialis ma-
gantulajdonosai és a kozszolgaltatasokra vallalkoz6 magantarsasagok
specifikus érdekeket és csoportokat képviselnek. Valészin(tlennek td-
nik, hogy a privatizacio véghez vihetd legyen, ha ezeket a tarsadalmi
tényeket figyelmen kivil hagyjak.

A privatizacio politikai gyakorlatanak altaldban az a velejardja, hogy
kompromisszumokat kell kdtni az Ohajtott hatékonysagi célkit(izések
rovasara. A kormanyok, amelyek sietve adjak el az allam birtokdban
Iév6 vallalatokat, engedményeket tesznek a vallalatok addig mikodé
vezet6ségének, mivel az ugylet lebonyolitasdban nagy sziikségik van
egyuttmikddésikre. A privatizacié ily moédon alkalmat nyujt arra,
hogy a menedzsment megvédje a helyét és meggazdagodjék. Szembe-
tinG, hogy Nagy-Britannidban, Franciaorszagban és més orszdgokban,
ahol allami tulajdonban lévé véllalatokat privatizalnak, ez a vezetésben
joforman semmi valtozdssal nem jart. S6t, a kormanyok altaldban
véllalatokat és allami vagyonokat kinalnak fel eladasra politikai sz6-
vetségeseiknek. Egyes ilyen tulajdonok, mint a radio- és tévéallomasok,
nemcsak gazdasagi, hanem politikai vagyonok is. Hogy a politika mit
nyer, az nyilvanvald, hisz a médiat szovetségesei birtokoljdk. Ezek a
mobdszerek a kozszolgaltatasokkal kapcsolatos szerz6déseknél mar régo-
ta érvényben vannak, s6t, a bérleti szerz8déseket altalaban a politikai
adok-veszek klasszikus esetének tekintik. Még az eladasok nyilvanos
meghirdetése sem mentes a politikatél. Amikor a kormanyok alulér-
tékelt aron kinaljak a részvényeket — mint tudjuk, Anglidban rend-
kivul gyakran alkalmaztdk ezt a metodust (Mayer és Meadowcroft,
1987) —, akkor emogétt nemcsak az a szandék hizédik meg, hogy a
privatizacié sikeresen megtérténjék, hanem lehet6séget akarnak bizto-
sitani a szerencsés részvényeseknek arra, hogy a kovetkez6 valaszta-
sokon kifejezhessék halajukat a kormanynak. Val6jaban, fonak modon,
a koOzosségi valasztas analizise egész sulyaval a privatizacio ellen for-
dithaté: a koncentralt nyereségek és diffuz kiadasok logikaja egyuttesen
azt teszi valészin(ivé, hogy a privatizacié diffaz hatékonysagi nyere-
ségét fel fogjak aldozni abban az igyekezetben, hogy kielégitsék a nagy
tétek birtokosait, az érintett politikusokat, hivatalnokokat, szévetsége-
seiket és tamogatoikat.

A politika altal inspiralt privatizacié annal is val6szinldbb, mert
nemcsak azoknak a kozgazdaszoknak a tdmogatasat nyeri el, akik ér-
dek nélkdl hisznek a liberalizalt piacban, hanem egy privatizalé lobby
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tamogatasat is; ez bankszakmai cégek beruhazoibdl, a kormannyal szer-
z6déses viszonyban all6 vallalkozékbdl és mas korporacidokbol all, és
nyeresége attél fugg, hogy az allami szektor atengedi-e szamara a te-
repet. A privatizaci6 nemhogy kiutat jelentene az érdekcsoportok be-
folyasa és a készletek felhasznaldsanak atpolitizalasa el6l — éppen
ellenkezbleg, mintha mindeme dolgok prototipusa volna.

Nem akarom azonban azt allitani, hogy a politika még a privatizacié
esetén is csak a sajat ©onz6 érdekeit képviseli, és mindent magéhoz
ragad és befolyadsol. A privatizacié az egész vilagra kiterjed6 politikai
mozgalom, amelynek jellegét az objektiv er6k, egyfajta utanzasi fo-
lyamat, és a pénziigyi tamogatads kombinéacidja hatarozza meg. Sok or-
szagban, ahol az allami szektor hatarozottan megndvekedett az elmult
évtizedben, most azzal az ellenalladssal kell szembenézni, amelyet a no-
vekv@ addssagok és megemelkedett addk valtanak ki. Az allami tulaj-
donban 1év6 cégek privatizdldsa némi anyagi fellélegezés reményét
igéri, kuléndsen ott, ahol a kincstarnak keményen szubvencionalnia
kellett azokat a vallalatokat, amelyek nem hoztak profitot. A privati-
zacié egyarant segithet abban, hogy véget vessenek a koltekezésnek,
és abban, hogy megemelkedjék a bevétel; és az addssagok értékpa-
pirra alakitasaval az allamok ugy javithatjdk meg a gazdasag atfogo
pénzlgyi strukturajat, hogy koézben cstkkenthetik a még kevésbé el-
fogadhatdé sziikségintézkedések bevezetésére iranyulé nyomast. A pri-
vatizacié nem az egyedili lehetséges véalasz, de mint mas, intézménye-
ket alakité-formalé mozgalmakban is — ahogy példaul a habord utan
tortént, amikor az allami vallalatok gombamdéd szaporodtak el — a
szervezeti formak utanzassal jonnek létre. Az intézményi modellek pe-
dig kulonféle politikai rendszereken keresztil és a nemzetkdzi hitel-
intézetek kozvetlen befolyasara terjednek el. A privatizacié ma egyike
azoknak a politikaknak, amelyeket a fejl6dd orszadgokban a Nemzet-
kodzi Pénzlgyi Alap kolcsondkkel tamogat.

A privatizacié sz6szO016i természetesen tanulasi folyamatként, nem
pedig utanzasként vagy kikényszeritésként értelmezik a privatizaciot.
Szerintik az Aallami vallalatok csekély teljesitményéebdl és altalaban
az allami szektor tulterjeszkedésébdl egyszerlen levonhaté a tanulsag:
a privatizalasnak igenis értelme van. Am a tapasztalat soha sem ilyen
egyértelm@: még ott is, ahol az allami vallalatok teljesitményeirél al-
talaban véve megallapithatd a rendkivil gyenge hatékonysag, nem fel-
tétlentil a privatizacié volna a megfelel6 orvossag. S6t, néhany allami
tulajdonban Ilévd vaéllalat teljesitménye — példaul Malaysidban és
Franciaorszagban — egészen kivalé volt, és az egyszer(ien nem felel
meg a valdsignak, hogy az &llami szektor ndvekedésével parhuzamo-
san esnek lefelé a gazdasagi mutatok (Saunders, 1986; Kuttner, 1984).
A kozponti tervgazdalkodas teljesitménye valéban lehangold, de ezt a
tényt nem lehet egyszerlien minden &llami tulajdonban lév6 szervezet-
re extrapolalni, kuléndsképpen olyan orszdgokban nem, amelyekben
az allami szektor menedzselésének 6nallobb formai vannak, és a struk-
tura decentralizaltabb.

A tulajdénjogi felfogas el6rejelzései a politikailag kikényszeritett cse-
kély hatékonysagot egyedul az allami tulajdon rovéaséara irjak. Az allami
szektor és az allam tulajdonaban lév6 véllalatok vilagszerte tapasztal-
haté empirikus valtozatossaga azonban ezzel szemben azt sugallja, hogy
teljesitményiik egyarant fligghet a politikai kultaratol, az allam struk-
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targjatol, és a kormanynak az allami vallalatokkal szemben Kkialaki-
tott politikajatdl is. Néhany orszagban az allami menedzselés szakér-
telemmel, magas szinvonalon mikddik, és valodi tekintélye van, mig
masutt a hatalmon 1év6é part csakis a sajat embereit akarja minden
szinten pozicibkhoz juttatni. Az allami szektor f6lotti kontroll miné-
sége a politikai-adminisztrativ viszonyok strukturajanak is figgvénye.
Ebben a kontextusban hiba volna az allamot egységes szerepl6nek te-
kinteni. Az allami szektor gyakran allami tulajdonban lIév8 szervezetek
széles skalajat foglalja magaban, és koztik jonéhany — mint példaul
az Egyesult Allamokban az allami egyetemek — csak lazan kapcsolod-
nak a politikai dontéseket hozé kozponthoz. Nagyszadmui intézmeényi
eszkdz (mint az alland6 tagsaggal és kiemelt finanszirozassal m(ikddé
fuggetlen kormanyzé testiletek) all rendelkezésre ahhoz, hogy az
allami szervezeteket elszigeteljék a politikai beavatkozasoktél. Jogi sta-
tuszuk szerint az allami szervezetek nagyfoku valtozatossagot mutat-
nak. Vannak, amelyek kodzvetlen politikai befolyas alatt allnak; vannak
fuggetlen hatosagok, amelyek az allam toérvényeinek hatélya alatt md-
kddnek; vannak allami tulajdonban lév6 vallalatok, amelyeket magan-
torvények igazgatnak; és vannak magantarsasagok is, amelyekben a
kormany valamilyen résztulajdonnak rendelkezik. A jogi kiulénbségek
természetesen vagy szamitasba jonnek, vagy nem; az autonémiat so-
sem garantaljak tisztdn csak formalis strukturak. Végul, taktikai lé-
pésként, a kormanyok vagy megkdvetelik, vagy nem koévetelik meg a
specialis allami vallalatoktdl, hogy uzletszer(i alapon, kommercialis
modon mdkoédjenek. A privatizacionak kevés befolydsa lehet olyan
szervezetek hatékonysagara, amelyek mar eleve kereskedelmi alapokon
mikoédnek; a jobban ,atpolitizalt” szervezetek privatizaciéjanak ha-
tasa pedig azok el6zetes politikai hasznalatatél figg, amelyek kézil
egyik-masik kifejezetten védhetd is lehet.

Politikai kultira és korabban mar meglévé adminisztrativ képessé-
gek nem is ésszer(tlen alapok ahhoz, hogy valasztani lehessen allami
vagy magantulajdon kozétt. Ahol az allam az egyetlen olyan belféldi
intézmény, amely a kulfoéldi hitelez6k tartds bizalmat élvezheti, avagy
széles kor( véllalkozasokra képes, és egyuttal igazgatasi kompetenciat
demonstrél, ott az allami vallalatok mellett nagyon is er6s érvek szél-
nak. Masrészrél, a politikai beavatkozasra valé hajlam bizonyos rend-
szerekben krénikusan felduzzasztott apparatusokat, rossz ipartelepitést,
extravagans munkabéreket és a piaci arszinttdl tavol esd arakat ered-
ményez. Mint az alkoholistak, akik képtelenek abbahagyni az ivast,
hacsak nem hagynak abba mindent egyszerre, e kormanyok mintha
nem tudnak megallni, hogy ne zillesszék szét ezeket az allami vallala-
tokat, hacsak nem privatizaljdk mindegyiket. Egyébként sok helyen a
vildgban az allami vallalatok tdl er6s hatalmat adnak a civil tarsadalom
folott uralkodé elit kezébe. Az argentin katonasagrol példaul azt mond-
jak, hogy céljai érdekében ipari vallalatok hatalmas rendszerét hasz-
nalja fel mint a patronalasnak és hatalom gyakorlasanak az eszkozeit.
llyen esetekben a privatizacié nagyon is indokolt lehet, mert hozzaja-
rulhat ahhoz, hogy a tarsadalom megszabaduljon a birokracia ural-
matol. (...)

Forditotta: Bir6é Zsuzsa
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e Jegyzetek

1. Az allami és maganszervezetek besorolasaval kapcsolatos ellentmondasokat lasd Mu-
solf és Seidman (1980) munkajaban; az allami hatésagok az Egyesult Allamokban tapasztalt
kétarcusagara vonatkozo gondolatokat lasd Walshnal (1980). o L i

2. Savas a privatizaciot mint a kormany szerepenek csokkentésére szant intézkedést
definialja, vagy mint olyan folyamatot, amely megnoveli a maganszektor cselekvési ko-
rét, illetleg novekvé tulajdonosi szerepet ruhaz ra (Savas, 1987).” Ebben a tag meghataro-
zasban én Semmi rosszat nem latok, ha tekintettel vagyunk arra, hogy eg&/es akciok, mi-
kozben csokkentik a kormany valamilyen szerepét, mas szerepeit u%yana kor felerésitik.
Példaul az allam tulajdonaban lévé Kozmiivek eladasa a kozmlvesités regulacidjanak (j
rendszerét eredményezheti (ahogy ez Angliaban tortént). Az oktatasban vagg,a lakasfi-
nanszirozasban bevezetett utalvanyrendszer a maganiskolak er6teljesebb szabalyozasahoz
vezethet. Mas szavakkal, a privatizaciés politika az allami beavatkozads olyan Uj dimen-
zioit idezi el6, amelyeket nem lehetett elére betervezni. L . i
3. William Glade” (1986) a ,szimulalt privatizaci¢” Kkifejezést hasznalja, amikor egy
allami vallalatnak kereskedelmi alapokra val6 helyezésérél beészél.
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Howard Glennerster

A vegyes finanszirozas tipusai*

Ennek a koényvnek tudatosan lett az a cime, hogy ,,/A jolét finanszi-
rozasa”, nem pedig az, hogy ,,A joléti allam finanszirozasa”. Az utébbi
cim ugyanis megkerulte volna az alapvet6 kérdéseket. Szukségszerdi-e,
hogy a jolétr6l az allamnak kell gondoskodnia? Els6sorban az allam
gondoskodik-e réla? Szukségszer(-e, hogy ha valamit az allam finan-
sziroz, akkor neki is kell arrdl gondoskodnia? Sziikségszerlen kézponti
korményzati intézményt jelent-e az allam? Valamennyi itt felvetett
kérdésre a véalasz: nem. Ennélfogva az elsd fejezetben a jolét finanszi-
rozdsa lehetséges moddozatainak széles skaldjat fogom felvazolni.

Mit is értink jolét alatt? Amerikdban az utca embere szaméara ez a
fogalom mindenekel6tt a csavargdknak adott pénzadomanyt jelenti.
A koOzgazdasz szamara ez a fogalom a boldogsag, a hasznossag, vagy az
emberek altal &ltalaban kivant dolgok gydjtéfogalma. A sz6 eredete a
tizenhetedik szdzadra nyulik vissza (ha nem régebbre), és azt jelenti,
hogy .,jol lenni”, vagyis j0 egészségben és megelégedettségben élni.
Ez pedig mar a sz6 modern értelmére utal. A legtébb orszagban a
joléti szolgéaltatasok kinyilvanitott célja az, hogy a polgarok szdméra
biztositsak az alapvetd (minimalis) életszinvonalat. Ez altalaban lega-
labb minimalis jovedelemhez, ételhez, hajlékhoz, egészségligyi ellatas-
hoz és oktatashoz valé hozzaférést, illetve betegség és rokkantsag ese-
tén nydQjtott tdmogatast jelent. A mogottes motivumokra, vagy a cél
elérésének mikéntjére vonatkoz6 kérdés nyitva marad.

A masodik vilaghabord utani harminc év talan legfontosabb el6re-
lépése a kozel teljes foglalkoztatas volt. A munkaer8piac a népesség
tobbsége szamara munkaképes koruk idejének dont6 részében biztosi-
tott jolétet. Ennélfogva a munka a jolét része, nem pedig annak taga-
dasa (Sinfield, 1983). A vallalat képes biztositani alkalmazottai jol-1étét,
amikor azok id6legesen megbetegszenek, karpétolja 6ket, ha munka-
helyi balesetet szenvednek, és biztositja szamukra, hogy nyugdijaza-
suk utan is jol legyenek. Itt Anglidban sok cég nydjtotta ezt hosszu
ideig dolgoz6i nem kis hanyada szamara, és most is vannak nyugella-
tasi és rovid idére sz6l6 tappénzfizetési kotelezettségeik. Japanban a
legnagyobb cégeknél a foglalkozasi jolétnek ez a formaja még Kkiter-
jedtebb. Eurépaban inkabb az iparagi szint(i nyugdijprogramok az al-
taldnosak. Az egyének ezen tul természetesen véasarolhatnak biztosi-
tast az esetleg fellép6 vészhelyzetek ellen, hogy megkiséreljék sajat
jol-létiiket és csaladjukét biztositani. Balszerencse esetén baratok,
csalad, szomszédok, jétékonysagi szervezetek is mind segithetnek, de a
legtobb orszagban itt belép az allam, hogy a minimalis jévedelmet,
illetve az alapvet szolgaltatdsokhoz valdé hozzaférést garantélja. Ro-
vidre fogva: az emberek jélétének fenntartasa sok intézmény és egyén

Ez a rovid részlet Howard Glennerster: Paying for Welfare c. irasabol valo
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kezében van, beleértve a helyi, a regiondlis, a kdzponti és kormany-
zati szerveket is.

A minimalis szinvonal elérésének szintén sokféle médja van. A j6-
tékonysagi intézmény vagy kormanyzati szerv adhat példaul készpénzt
a fluggd helyzetben lévé személyeknek vagy szegény csaladoknak, ra-
juk bizva, hogy megvasaroljak, amire szikségik van. Van azonban
olyan eset is, amikor segitségik abban all, hogy ingyen biztositjak a
csalad szamara fontos javakat és szolgaltatasokat. A mozgaskorlatozot-
tak kaphatnak pénzt a kozlekedési koltségekre, vagy kaphatnak egy
kis autét, hogy kimozdulhassanak. Az emberek jolétének biztositasa
ennélfogva lehet pénzbeni vagy természetbeni.

A tarsadalmi szolgéaltatdsok finanszirozasaval kapcsolatos vitdkon
végighuzdédik egy masik, kulcsfontossagu kulénbségtétel is: a finan-
szirozas és az ellatas (mdkodtetés) megkilonboztetése. A laikusok ti-
pikusan el szoktak koévetni azt a hibat, hogy feltételezik: ha egy szol-
galtatast (példaul az oktatast vagy hazigondozast) kozintézmény biz-
tosit, akkor azt a kozos alapokbdl, azaz addzason keresztil kell finan-
szirozni is, és forditva, ha egy adott szolgaltatdst maganintézmény
nydjt, akkor maganudton, dijbeszedések révén. Ezek az opcidk valdja-
ban csak két esetet jelentenek a lehetséges alternativak széles skala-
jan belll. Felszamolhat példaul dijat az igénybe vételért egy, a helyi
onkorméanyzat altal mlkoédtetett 6regek otthona. Ezeknek a dijaknak
egy részét maguk az egyének fizetik, mas részét pedig azokbdl a nyug-
dijakbdl fedezik (levonassal), amelyeket a kozponti kormanyzat nyujt
az id6s emberek szamara. A financialis alapok tehat vegyes (koz- és
magan-) forrasokbdl szdrmaznak. A korméanyzat vagy a vallalatok Kki-
bocsathatnak ,kvazi-pénzt”: ebédjegy-hozzajarulast, joléti csekkeket,
amelyek képessé tehetik az embereket arra, hogy bizonyos szolgélta-
tasokat a maganpiacon vasaroljanak meg. igy az adott szolgaltatast az
egyik intézmény nydjtja, és a masik finanszirozza.

A privatizaciorol” folytatott legtobb vita reménytelenil 6sszeku-
szalodik ebben a kérdésben. Az 1. abra a legegyszer(ibb forméban va-
zolja a logikailag lehetséges eseteket. Az els6 kérdés: ki nyujtja az
adott szolgaltatast? Ebben az abra fejrovatai igazitanak el.

Van olyan eset, amikor egy szolgaltatast kozintézmény nyujt (vagy
allit elg). Ez azt jelenti, hogy az adott szolgéaltatast allami alkalmazot-
tak, allami tulajdonban Iév8 terepen, valamilyen vdélasztott testiilet
fellgyelete alatt nyUjtjdk. A valasztott testlilet épp agy lehet a koz-
ponti kormanyzat, mint annak helyi képviselete (példaul a kerileti
egészségugyi hatdsag), esetleg egy helyileg valasztott tanacs. Ez a
szolgaltatas tehat az abra baloldali oszlopaba illesztheté be.

El6fordulhat az is, hogy egy adott szolgaltatast maganiton nydjta-
nak, azaz nem kozintézmény altal. Az ilyen intézmény lehet profit-
orientalt cég, non-profit szervezet, onsegit6é csoport, vagy éppen ma-
ganszemély is. A kiilonboz6, vallalkozasként mikédé koérhazak, nyelv-
iskoldk és id6sek napkozi otthonai tartoznak az els6 csoportba, Csa-
ladsegit6 egységek, egyhazi iskolak képezik — egyebek kdzt — a ma-
sodik csoportot. Jatszé csoportok, betegek klubjai, n6i menedékhelyek
tartoznak a harmadikba, az id6s rokonoknak vagy szomszédoknak nyuj-
tott segitség pedig a negyedikbe. Az itt felsoroltak mind a jobboldali
oszlopba tartoznak.

Ezt kovetben ra kell térnink a ,,Ki finanszirozza a szolgaltatast?”
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Ellatas

Magéan

kozosségi ellatas

kozosségi alapokbol

finanszirozva magan ellatas,
teljesen kozossagi
finanszirozas

8

o

i Kk6z0sségi ellatas, magan ellatas

c részben kozosségi, részben magan-,

¢ részben magan- részben kozosség!
Magéan kozosségi ellatas, finanszirozas finanszirozas

teljesen magan

finanszirozas
magan ellatas
teljesen magan
finanszirozas

1. A finanszirozas és ellatds megkulonboztetése

kérdésére. Tablazatunk oldalrovatai eszerint tesznek kuldnbséget. A
joléti intézményeket finanszirozhatjak kozosségi alapokbdél, magan-
pénzekbdl, illetve ezek valamilyen keverékébdl. igy példaul a tabla-
zat bal fels§ sarkdba keriilnek a kdzponti vagy a helyi adokbdl fize-
tett, a tanuldk szamara ingyenes onkormanyzati iskolak. A helyi is-
kolak szamara nincs engedélyezve, hogy dijakat szamitsanak fel. Még
itt sem tiszta esettel allunk azonban szemben, mert a legtébb allami
iskola jut valamennyi sajat bevételhez, vagy a szul6ktél, vagy hasz-
nalt cikkek eladasabdl, vagy éppen termei bérbe adasabél. Az Allami
Egészségigyi Szolgalat kdrhazai is a bal fels¢ sarokba tartoznak, béar
vannak koztik olyanok, amelyeknek vannak maganforrasaik, és a leg-
tobbjik kap 6nkéntes segitséget is. De mi sorolédik a bal als6 — tel-
jesen maganalapokbdl finanszirozott koziileti ellatds — cellaba? Ebbe
a kategoriaba tartoznak példaul a ,fizet6” agyak az Allami Egészség-
Ugyi Szolgalat kérhazaiban. Az orvosi személyzetet és a technikai hat-
teret legalabbis elméletileg kifizettetik az igénybevevével. A helyi
kozépszintl iskoldk olcsé tovabbképzési tanfolyamokat inditanak fia-
tal munkasok szamara, és a hallgatot kildd cégtél vagy a Szakképzési
Tanéacstél behajtjak a felszamitott koéltségeket.
, A jobb fels6 cella a teljesen kdzosségileg finanszirozott, de magan-
intézmények altal nyujtott ellatasra ad példakat. A helyi énkormany-
zatok szociélis osztalyai magan-' vagy onkéntes testlleteknek fizetnek
azért, hogy gyermekeket vagy id@seket gondozzanak. A nevel8szilGi
ellattas jelent6s részét a kozosségi alapokbdl fizetett csaladok latjak
el. A helyi oktatasi hatdsdg vagy a kodzponti kormanyzat kiilonbdz6
okokbol Kkifizeti olykor a maganiskoldkba jaré gyerekek oktatasi kolt-
ségeit. A teljesen maganalapon finanszirozott és magandton nydjtott
ellatdsok tiszta esetére nehezebb példat talalni, mint azt gondolnank.
Még a kisebb magéniskoldk is kapnak (pl. adékedvezmény formajaban)
kozvetett allami segitséget. A magan gondozéintézeteknek is vannak
tarsadalombiztositasi juttatasboél finanszirozott tgyfeleik.

Az 1. abra kozéps6 cellaiban taldljuk az egyetemeket: ezek magan
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testliletek, melyeket nagyrészt kézponti alapokbdl finansziroznak, de
magan tandijfizetéssel és kutatasfinanszirozassal vegyitve. Az ©6nkén-
tes — vagy nem kormanyzati — szervezetek a szolgaltatasok széles
skalajat (eseti munka, tanacsadas, id6sek vagy fogyatékosok gondozasa)
nydjtjdk agy, hogy kodzben ersen flggenek a kozosségi alapoktol.

A gyakorlatban tehat a legtdébb oktatasi és egészségligyi szolgaltatas
nyudjtasa valamilyen koztestilet kezében van, a finanszirozas vegyes
forrasaival. A gondozéhalézat jelent6s részét teszik ki a kdzosségi ala-
pokra tamaszkodé maganintézmények. S6t, a tarsadalmi kozkiadasok
legnagyobb részét azok az egyéneknek nyudjtott készpénz-kifizetések
teszik ki, amelyeket aztdn magandton eléallitott javakra és szolgalta--
tasokra koltenek. Mar most is a joléti szolgaltatasok vegyes gazdasaga-
val allunk szemben.

Megallapithatjuk tehat, hogy a ,privatizalas” (e meglehetésen csu-
nya sz0) logikailag nem jelent egyebet, mint hogy az abra bal fels6
sarkaba tartoz6 szolgéltatast vagy (a maganfinanszirozas bizonyos ele-
meinek bevezetésével) lefelé, vagy (a maganellatas bizonyos elemei-
nek bevezetésével) jobbra mozditjuk el. Ez utébbira példa az, ha az
Allami Egészségiigyi Szolgalat kiils6ktél vasarol mosodai szolgalta-
tasokat. Lehetséges tovabba az is, hogy egy adott szolgaltatast ,atlo-
san jobbra lefelé” mozditunk el, példaul ugy, hogy egyaltalan nem téa-
mogatott maganintézményre bizzuk. Az egyes esetek mellett és ellen
felhozhaté érvek, mint azt latni fogjuk, meglehetsen sokfélék. (A té-
manak egy, ezen a vonalon futé targyalasat lasd Kiéin, 1984).

Pénzigyi folyamatok

A lehetd legegyszerlibb gazdasagban, a tiszta piacgazdasagban (az
1. dbra jobb als6 celldja) a jovedelmeket a haztartasok vagy dolgozok,

Szolgaltatok

2. Joléti finanszirozas egy egyszer(i gazdasagban
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illetve a vallalkozasok vagy t6ke hozzak létre. A jovedelmek els§ ti-
pusat béreknek, a masodikat profitnak hivjuk. A jovedelmek mas val-
lalkozdsok termékeinek, vagy maéas egyének szolgaltatasainak megva-
sarlasara forditodnak. A joléti szolgaltatok vagy profitorientalt ma-
gancégek, vagy non-profit szervezetek, vagy haztartasok. Utdbbiakat
vagy mas haztartasok fizetik azéltal, hogy dijakért szolgaltatasokat
vasarolnak téluk, vagy cégek teszik ugyanezt a dolgozéik szamara, vagy
jotékonysagi ajandékot kapnak. Itt semmilyen kormanyzati jovede-
lematcsoportositas nem jatszik szerepet. A legegyszerlibb gazdasagot
a kovetkez6 pénzigyi folyamatabraval abrazolhatjuk.

A kormanyzat elhatarozhatja, hogy nem engedi pusztdn a magan-
jotékonyséagra, a csaladok és a vallalatok jéindulatara hagyni a tarsa-
dalom aldozatait. Gyakorolhatja azt a minimalis beavatkozast, hogy adoé-
kat vet ki, és a bevételeket készpénz vagy adott szolgéltatasok megva-
sarlasara felhasznalhaté utalvdnyok (kvazi-pénz) formajdban osztja
szét. Ebben az esetben a pénziigyi folyamatabrat modosithatjuk. Adok
folynak be a kincstarhoz, hogy azok majd pénz vagy utalvany forma-
jaban a részorulé héaztartasok kozott keriljenek Ujraelosztasra, 6k az-
tan az igy megemelt jovedelmiket magan- vagy jotékonysagi intéz-
mények altal elballitott oktatasi szolgaltatasokra, lakasra vagy élelemre
kolthetik. A joévedelmeket (kizarélagosan vagy zémmel) a haztartasok
élik fel.

Sokan szeretnék, ha a vilag ilyen egyszerden leirhaté lenne. A vilag
azonban nem ilyen egyszer(i. Kulinbdz6 okokbdl, amelyek a késdbbi-
ekben majd vilagossa véalnak, a finanszirozasnak és ellatasnak egy
végtelentl bonyolult szévedéke alakult ki. A f6bb kodrvonalakat a 4.
abran vazoljuk. Els6 latdsra bonyolultnak tinik, de lassan, minden
egyes részt kulon-kalon leirva tekintjuk at. Maga az abra egy korabbi
tanulmanyunkbdl szarmazik (Peacock, Glennerster és Lavers, 1968).

Ahogy az egyszer(bb valtozatban, most is a bal oldalon, a gazda-
sagban (a haztartasok vagy dolgozék, illetleg a vallalkozdsok vagy
cégek altal) megtermelt jovedelmekkel kezdjuk. A leirast az alapok
felhasznélbival fogjuk befejezni, a joléti szolgéltatasokat nyujté in-
tézményekkel (ideértve a kdzponti vagy helyi korméanyzati intézménye-
ket is, mint az iskoldk, vagy a gondozd intézmények). A tisztan magan-
alapon mikoéds joléti gazdasag maradvanyai itt is léteznek, parhuza-
mosan az ellatast nyQjtd kozintézményekkel. A kormanyzat itt nem
tesz egyebet, mint azt, hogy bevezet egy, a csaladi kereteken tullépé,
kozbils6 lancszemet. A kozponti vagy helyi kormanyzat az ad6zason
keresztil jovedelmeket von el a haztartasoktol és a vallalatoktél. Eze-
ket egy kovetkezd lépésben pénzbeni tarsadalmi jovedelemként visz-
szajuttatja a haztartasokhoz, vagy szétosztja a sajat pénzkoltd hivatalai
(osztalyai) kozott. Az a kormanyzati intézmény, amely adokat vet Ki
(mindenekel6tt a kdzponti kormanyzat), nem sziikségképpen azonos
azzal, amelyik a szolgaltatasokat igazgatja. A kozponti kormanyzat
nem birtokol iskolakat vagy szocialis otthonokat. Ezek az intézmények
lehetnek helyi hatésagok, magantestuletek vagy onkéntes szervezetek
tulajdondban (lasd a tablazat jobb széls6 cellait). A kbézponti kormany-
zat tehat Osszegy(jti az adokat, aztdn pedig a bevételeket atiranyitja
a helyi tanacsokhoz, ezek pedig tovabb ,allokaljak” az alapokat olyan
»Szolgaltatokhoz, mint amilyenek az iskoldk, vagy az o6regek otthonai,
hogy azok képesek lehessenek ellatni a feladataikat. A szolgaltatdsokat
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nyUjthatjdk a koézponti korméanyzat szervezetei, magan jotékonysagi
intézmények (nem kormanyzati non-profit intézményeknek hivjuk
6ket), profitelven m(ikédd vallalkozasok, ,kils6” haztartasok (példaul
a nevelBszil6k), esetleg maguk a széban forgé haztartasok. Az alterna-
tivakat a tdblazat jobb széle mutatja, az oszlop tetején a kozponti kor-
manyzat szolgéltatdival, alul a csaladi haztartasokkal, amelyek igy koz-
refogjak a kollektivizalas kdzbensd fazisait.

Kezdjuk az abra aljan, a korabbiakb6l mar ismerds pontnal. Az ab-
ran végighizédo vizszintes vonal, amely a szolgaltatasok utan felsza-
mitott dijaknal végzdédik, azt a folyamatot irja le, amelyben a haztar-
tasok el6bb jovedelmekhez jutnak, Gjra elosztjadk ezt a partnerek ko-
zott, majd kildénbodz6 szolgaltatdsokra koltik. Ez a vonal a teljesen in-
dividualista tarsadalom gondolatat reprezentalja. Egészen az utobbi
id6kig alig forditottak figyelmet a csaladokon belll zajlé Gjraelosztasra.
Az utdbbi id6ben viszont egyre tébbet foglalkozik az irodalom azzal,
hogy a csaladokon belll hogyan torténik a jovedelmek Ujraelosztasa,
a csaladdtagok kozoétt (Becker, 1976; Pahl, 1980; Piachaud, 1982; Rim-
ner, 1982). Ennek ellenére meglehet6sen keveset tudunk még errdl a
folyamatrol, kivéve azt, hogy a férfiak és n6ék kozott a jovedelmek
eredendéen nagyon egyenl6tlentl oszlanak el a férfiak javara, ennek
ellenére a nék lényegesen tobbet koltenek naluk, legalabbis élelmiszer-
re és ruhazkodasra, ha alkoholra és dohanyra nem is. Emellett még
az is igaz, hogy a csaladban él6 eltartottakrél valé gondoskodast don-
téen a n6k végzik (beleértve ebbe az idésekrdl valé gondoskodast is). A
csalad ennek fejében bizonyos esetekben pénzigyi segitséget is kaphat
az allamtol.

Most egy kicsit bonyolitanunk kell a torténetet azzal, hogy az alla-
mot nem csak mint szolgaltatét illesztjik ebbe a folyamatba, hanem
mint az adok 6sszegydijtéjét és a jovedelmek Ujraelosztéjat is (a 4. abra
fels6 két rekesze a masodik oszlopban). Fontos hangsulyoznunk, hogy
a kozponti és a helyi kormanyzat nem az egyeduli Ujraelosztd intézmé-
nyek ebben a folyamatban. A birdsagok tébbé-kevésbé hatékonyan ki-
sérelnek meg bizonyos keres6ket (példaul a volt férjeket) raszoritani
arra, hogy méas haztartasok jolétének fenntartdsahoz jaruljanak hozza,
igy tehat joléti rendszeriinkbe a birdsagokat is belevettiik. (Ennek az
elosztorendszernek az elemzéséhez és megtargyalasdhoz még ma is a
Finer Bizottsagnak az egyszlil6s csaladokrol készitett 1974-es jelentése
a legjobb forras.)

Aztan létezik szabalyozas is. A kormany megszabja a héaztartasok
szamara, hogy a sajat id6skori jol-létuk fenntartdsa végett jaruljanak
hozza a jovedelemaranyos allami nyugdijalaphoz illetve a vallalati
nyugdijprogramokhoz. A kockéazatok ilyenfajta megosztasanak ered-
ményeként komplex redisztributiv folyamatok jatszédnak le. Bar az
efféle szabalyozasok semmiféle allami szdmladsszefiiggésben nem sze-
repelnek, gazdasagi hatasaikat tekintve az addzashoz hasonlatosak.

Utolsénak hagytam a legfontosabb jévedelemaramlasokat. A legtobb
joléti intézmény szdmara az addézas jelenti a legnagyobb jévedelem-
forrast. Ennek nagyon sokféle formaja van, és a kozponti és a helyi
korméanyzat egyarant vethet ki adokat. Az dbra egyszer(isége kedvéért
a kormanyzati kolcsonfelvételeket nem abrazolom kilon jovedelem-
aramlasként, hanem elhalasztott addzéasként kezelem. 1982-ben az
Egyesilt Kiradlysadgban a tarsadalombiztositas, oktatds, egészséglgy,
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lakasiigy és a szocialis szolgalatok koéltségeit fedezni hivatott kormany-
zati kolcsonfelvétel és adodztatds az 6sszes jovedelmek egyharmadat
tette ki. Ezt az dbraban a vastag fekete vonal reprezentalja. Ezt a koz-
ponti kincstarba és a helyi tanacsokhoz befolyé jovedelmet aztan egy
targyaléasi folyamat sorén Ujra elosztjak az egyes pénzelkdlt§ részlegek
és szolgaltatasok kozott.

Az addk és a kiadasok elosztdsa meglehet6sen nyitott és szamontart-
hatd. A forrasoknak azonban van egy harmadik csatornaja is, amely
azonban mar meglehetésen homaélyos. A koézgazdaszok addkiadas-
nak hivjak. Amikor a korméany két, azonos jovedelm(i haztartas kozul
az egyiknek az adodkotelezettségét lecsokkenti (példaul azért, mert az
hazat véasarolt, vagy gyermekeket nevel), akkor ennek éppen olyan
hatasa van, mint ha mindkett6t azonos meértékben addztatta volna
meg, és pénzbeni tarsadalmi jovedelmet (lakastamogatast vagy csaladi
potlékot) adott volna az egyiknek. Ezt a fogalmat az amerikai koz-
gazdaszok azért talaltak ki, hogy az addkedvezményeknek a kozvet-
len kiaddsokhoz valé hasonldésagat jelezzék vele. Ezek az 0Osszegek,
amelyeket az abran a szaggatott vonalak jeleznek, valéban meg is je-
lennek sok orszag hivatalos koltségvetésében.

A 4. dbran a kovetkez§ fontosabb jovedelemaramlast a kilénbdzd
kormanyzati szintek kozott kovethetjik nyomon. Nagy-Britannidban
az osszes adoknak korilbelll 90 szazalékat a kdzponti kormanyzat veti
ki, de a helyi kormanyzatok koltik el az 6sszes kozkiadasok korulbeldl
egynegyedét. Ezt a kdzponti kormany és a helyi kormanyzatok kozotti
nagyfoku er6forras-atcsoportositas teszi lehetévé. Ez megvalésithato
ugy, hogy a helyi bevételek kiegészitéseként egyszer(ien egy altalanos,
barmilyen célra elkdlthetd tamogatast adnak. Ezt az abran a kozponti
kormanytél (Kincstar) a helyi kormanyzathoz (koltségvetési bizottsag,
Policy and Resources Committee) vezet§ kanyargds vonal jelzi. A masik
alternativa az, hogy a pénzt specialis hatosdgoknak adjak, specidlis cé-
lokra. A masik hasonl6 vonal egy efféle, mondjuk az oktatasi tgyekkel
foglalkoz6 minisztériumtdl specialis oktatasi tdmogatds formajadban a
helyi korméanyzat oktatasi osztalyara befutd tamogatast mutat.

Fia mar egyszer a helyi hatdésdgok megkaptdk a pénziket, nyujthat-
nak maguk szolgaltatadsokat, példaul keruleti gyermekotthonok forma-
jaban. Ez példaul egy olyan ,transzfer”, ami a helyi kormanyzat szol-
géltatasai nev( dobozhoz (esetlinkben ez a gyermekotthon) fut be. Mas
esetben a helyi hatésag esetleg fizet a magan- vagy non-profit ottho-
noknak a gyermekek utan. Ezt mutatjdk a helyi hatésagokat a magéan-
szolgaltatokkal 6sszekétd, dijakat jelz6 vonalak az bran.

Ennek a jovedelemaramlasi megkodzelitésnek a kimunkaldsaval az
volt a célunk, hogy a kovetkez6 fejezetekhez értelmezési kerettel szol-
géljunk, de az elmondottak ravilagitanak a jolét finanszirozaséaval kap-
csolatos elméleti lehet8ségek széles skalajara is. Az ad6zasbol finanszi-
rozott allami intézmények altal nyujtott szolgaltatasok csak egy lehe-
t6séget jelentenek a sok koziil.
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A. J. Culyer

Egészségugyi szolgaltatasok
a vegyes gazdasagban*

Noha az eddig felhozott és az orszag nyilvanossaga elé terjesztett
gyakorlati javaslatok kozil igazdn komolyan egy sem kérddGjelezte meg
az Allami Egészséguigyi Szolgalat (NHS) tovabbi létezését, és nem is
val6szinl, hogy érkezzék ilyen javaslat, azért novekszik a szkepszis
abban a tekintetben, hogy az NHS megfelel6 mod-e a nemzet egész-
ségigyének megszervezésére. Kiulondésen bizonyitjdk ezt azok a kor-
manyzati el6rejelzések, amelyek a kovetkez§ évtizedre a maganpraxis
aranyanak novekedését josoljak az allami egészségiigy rovasara. Ugy
tlnik, hogy az egészséglgyi szolgaltatasok allami vagy piaci megszer-
vezésérdl folyd, egy idBben elcsendestlt vita ismét ujjasziletében van.
Itt az ideje tehat, hogy a vita koradbbi szakaszaiban felhozott érvek
egy részét Ujra attekintstk, és feltegylik a kérdést: jogos-e az a felté-
telezés, hogy a koz- és a maganellatas kozotti egyensuly a mai szik-
ségletekkel mar nem tart lépést. (...)

A politikai gazdasagtan kérdései

Az egészséglgyi szolgaltatdsok politikai gazdasagtananak kérdéseit
az egyszerlség kedvéért érdemes két, egyfel6l a keresletet, masfeldl
pedig a kinalatot érint§ csoportba sorolni. Ebben a sorrendben fogom
targyalni 6ket. Ahogy az egészségligyi szolgaltatasok politikai filozo-
fidja az egyenlBséggel, a személyes felel6sséggel és a szabadsaggal kap-
csolatos kérdéseket feszeget, az egészségligy politikai gazdasagtananak
kdzponti kérdései a hatékonysagra vonatkoznak. A kovetkez6kben egy,
a. szakirodalomban j6l bevalt séma szerint haladok. Sorra veszek né-
hany problémakoért, amely a piac elégtelen miikddésére latszik utalni,
és egyesével megvizsgalom, milyen alapja van az adott érvelésnek. Vé-
gezetil meg fogom vizsgalni, hogy a keresleti és a kindlati oldalra vo-
natkozé érvek egytttesen elégségesek-e ahhoz, hogy az egészségigyi
szolgéaltatasok piaca mellett vagy ellen érveljunk.

KERESLETI OLDAL

Az egyének az egészség dolgaban irracionalisak

Noha ezt az érvelést az irodalomban gyakran felhozzak a piac ellen,

én tul sok figyelmet nem fogok szentelni neki. Erre az ad okot, hogy
* A J. Culyer: Health Services in the Mixed Economy, 1980.
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faggetlentl az érvelés igazsagtartalmatél, a széban forgd érv 6nma-
gdban nem donti el, hogy az egészségligy szervezésének piaci vagy
allami modja lenne a hatékonyabb. (A kérdés megitélésekor egyébként
kalon is meg kellene vizsgalnunk, hogy mit tekintink ,racionalisnak”,
és mit ,irracionalisnak™) Ha az egyének irraciondlisak, akkor aligha
érdemes barmilyen, a preferencidkat kielégité és hatékonyan m(ikodd
rendszert keresnink. Ha racionalisak, akkor hasznalhatjuk a hatékony-
sag nyelvezetét, de nincs informéaciénk az egyik vagy a masik rend-
szernek arrél a képességérdl, hogy kielégitse az efféle racionélis igé-
nyeket. Roviden: az orvosi ellatas fogyasztdinak racionalitasa vagy
irracionalitasa teljességgel irrelevans, ha az orvoslas piaci vagy allami
maédjanak hatékonysagat szeretnénk dsszehasonlitani.

Az egyének nem tudjak, hogy milyen (és milyen lesz!) az egészségi
allapotuk

Mivel ismereteim szerint nem bizonyitja semmi, hogy az emberek
mondjuk Nagy-Britannidban inkabb tisztdban volnanak egészségi al-
lapotuk jellemz6ivel, mint mondjuk az USA-ban. ez az érv szerintem
kevésbé szél amellett, hogy az &llam a piacndl hatékonyabban sziin-
teti meg a széban forgd tudatlansidgot, mint inkabb amellett, hogy
az egyik esetben az egyén jobban védve van az efféle tudatlansag ko-
vetkezményeitdl, mint a méasikban. A f6 kérdés, ugy tlnik, inkabb az,
hogy sikertl-e a rendszernek barmilyen, a betegségek korai felismeré-
sét, felderitését és kezelését gatlé akadalyt lekizdenie. Az efféle gatak
kozul a pénzigyi korlat a legnyilvanvalébb — att6l lehet félni, hogy
a dijak elijesztik a betegeket az orvossal valé konzultaciétél, s ennek
visszafordithatatlanul (vagy csak fajdalmasan, esetleg koltségesen meg-
fordithatd mddon) az egészség romlasa lesz a kdvetkezménye. Ha az
egyének felismerik, hogy sajat érdekiik megvédeni magukat ettdl a
kockéazattél, akkor valamilyen biztositasfajta megfelel6 megoldasnak
latszik. Ez a kockazat azonban a piaci és az allam &ltal mikddtetett
rendszerekben egyarant elharithato, illetve csdkkenthetd.

Az egyének nem tudjadk megitélni a kapott ellatas minGségét

Ezzel az érvvel altalaban azt az altalanosan elfogadott kdézgazdasagi
feltételezést szoktak céafolni, hogy a racionalis egyének elébb ,felmérik
a piacot”, és igy aknazzdk ki a verseny nyujtotta elényoket. Itt elég
nehéz megéallapitani, hogy a szoban forgd érvelés mit is akar jelenteni.
Ha az egészségigyi szolgaltatasok piacat az jellemzi, hogy a fogyasztok
tudatlansdga miatt a széban forgd piacokndl eltlinik a versenyszellem
és a hatékonysag (mint ahogy az el6 is fordulhat), vajon kévetkezik-e
ebbél, hogy a piac felszdmolasaval és egy allamilag mkddtetett rend-
szer bevezetésével a tudatlansadg sorvadni, a verseny pedig élesedni
fog. Ez aligha valészin(. Szamomra ugy t(nik, hogy ezt a problémat
értelmesen csak Ugy lehet megoldani, ha nem mismasoljuk el. A fo-
gyasztokat el kell latni a szikséges informaciokkal, masfel8l pedig el
kell érni, hogy vizsgalatnak és ellendrzésnek vethessék ala a szakem-
berek képzési programjait és az altaluk nyujtott ellatdas minéségét. Ha
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ezek koziul a megoldasi moédok kdzil barmelyiket is akarjuk alkalmaz-
ni, azt megtehetjik az allamilag mikddtetett rendszerben és a piacon
egyarant. A felvetett nehézség tehat ismét csak nem segit abban, hogy
a két alternativa kozoétt kilonbséget tegylnk.

Az orvosi kiadasok kihatasai el@relathatatlanok és rendkivil megter-
hel6ek lehetnek

Ez az érv nem hangzik tdl jol a piaccal szemben, hiszen a piac maga
teremti meg arra a lehet6séget, hogy a nagy és el6relathatatlan kiada-
sokat kisebb és biztos kiadasokra valtsuk at. Ez a lehet6ség a biztositas
intézménye. Lényegesebbek azonban azok a problémak, amelyek a ma-
ganbiztositassal kapcsolatban Iépnek fel, és amelyeket régtdon targyalni
is fogok. Az egészséglgyi ellehetetlenilés leglatvanyosabb problémai
nem az elorelathatatlansagbol, hanem éppen hogy a kiadasok el6reje-
lezhettségébol fakadnak: vagy azért, mert az egyén mar beteg, s olyan
betegsége van, ami eleve biztosithatatlanna teszi 6t, vagy pedig azért,
mert az § esetében a betegség bekdvetkezésének valdszinlisége olyan,
hogy a fizetend6 biztositasi dijak ,tulzottan” magasak lesznek. Hogy
mit kell tdlzottan” magas kiadasok alatt értenlink, azt csak mas té-
nyez6k figyelembevételével lehet elddnteni, hiszen az egyénnek a
tényleges vagy varhatd orvosi koltségek teljesitésére valdé képessége
alapvetéen elosztasi probléma. Ha van ebben az érvelésben valami,
ami a piac ellen szdl, akkor az nem a biztositdsnak a bizonytalansdgok
kezelésére valé képtelenségébdl fakad, hanem abbél, hogy a piac kép-
telen lehet a (nehezen korilirhaté) csaladdi szikségletekhez igazodé csa-
ladi jovedelmeket generdlni. A piac tamogatdja szamara tehat kézen-
fekv6 a védekezés: ha nem szeretjik a jovedelmek jelenlegi eloszlasat,
akkor adjunk jovedelmet azoknak, akiknek megitélésiink szerint erre
szlkségik van, de nem kell torzitani a piaci folyamatokat.

Biztositasi problémak

Vannak azonban problémak a piacon a magan- és az 6nkéntes biz-
tositassal. Ezek ko6zil az egyik az, hogv mivel a biztositétarsasagoknak
koltségeik vannak, és esetleg monopolhelyzetben is lehetnek, a bizto-
sitasi dijak egy fokozattal magasabbak lesznek a biztositas-matemati-
kailag méltanvosnal. (A szakzsargon ezt Ugy hivja, hogy a sz6ban forgo
dijak ,megterheltek”) Ha tiz szazalék esélylink van arra, hogy ebben
az évben 500 fontot kell koéltenink, akkor a biztositas-matematika
szerint méltanyos dij nyilvanvaléan 50 font lenne. Minél kozelebb ke-
rilnek a biztositd intézmények altal felszamolt tényleges dijak a mél-
tanyos dijhoz, annal tdbb ember lesz képes ra. hogy betegsége pénz-
Ugyi kockazatait elkerilje. Ha az allami biztositd intézmény képes (a
meéretgazdasdgossag révén) megkozeliteni a méltanyos dijakat, akkor
ebben az értelemben az ilyen modon szervezett biztositas elényben
van a maganrendszerekkel szemben. Az én értékelésem szerint a kiilén-
bdz6 tények egybevetése azt tamasztja ala, hogy egy kozintézmény
pen sem mondhatjuk, hogy ebben a kérdésben teljes lenne az egyet-
értés.
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Mas természet( biztositasi problémat jelent az, amit ,k&ros szelek-
cionak” szoktak nevezni. Ez egy olyan folyamat, amelynek a révén a
jobb kockazatok kiszorulnak a rendszerbdl, és a végén csak a legrosz-
szabb kockazatok maradnak. Ennek az esélye egyébként annal nagyobb,
minél erésebb verseny jellemzi a biztositok piacat. A karos szelekcio a
kovetkez6 méddon valésul meg. Képzeljunk el egy olyan 1000 f6s né-
pességet, amelyben 500 f6 szaméara az orvosi kiadasok a kovetkez év-
ben 100 fontot fognak kitenni fejenként. Tegyuk fel, hogy a masik
500 ember szamara 900 fontot fognak kitenni a varhaté kiadasok. Té-
telezziik fel tovabba, hogy a biztositétarsasagok nem képesek kulénb-
séget tenni a két csoport kozott, de meg tudjak itélni, hogy az egész
népességre vonatkozdéan mekkora lesz a fejenként varhatd kiadas. Ha
az egyeéni varakozasok teljeslilnek, akkor a népesség egészére nézve az
Osszes kiadas 500 000 font lesz, a fejenkénti biztositasi prémium pedig
(a ,megterhelés” kovetkeztében) valamivel meg fogja haladni az 500
fontos méltanyos dijakat. De még ha a méltanyos dijat szamolnak is
csak fel, kdnnyen lathaté, hogy a legjobb kockazatokat jelent6k szama-
ra akkor is meglehetésen gyenge uzlet lenne a 100 fontos varhaté Kki-
adasokat 500 fontos dijakkal lefedni, mig a 900 fontos varhaté kiadas
mellett ez a dij valészinileg elfogadhaté lesz. A kdvetkezmény termé-
szetesen az lesz, hogy a legjobb kockazatokat jelent6k kiszallnak a rend-
szerbdl, otthagyjak a legrosszabb kockazatokat hordozdkat, és ezzel a
biztositasi dijak tovabb fognak emelkedni. Ennek a problémanak a le-
kiizdésére a legnyilvanvalobb méd az, ha kételez6vé tesszik az egész-
ségbiztositast, s igy a legjobb kockazatokat jelentd péaciensek nem fog-
nak tudni kiszallni. Ha az adminisztrativ koltségeket a kozintézmeényi
rendszer jobban tudja minimalizalni, és a karos szelekcié problémaja
megoldhatd a biztositas kotelezévé tételével, akkor két olyan érvink is
van, amelyek a kormanyzat altal mdkodtetett kotelez6 egészségbizto-
sitas mellett szélnak. Természetesen, ha mindenfajta korméanyzati te-
vékenységet a szabadsag elfogadhatatlan veszélyeztetésének tekintlink
(marpedig a kotelez§ biztositas nyilvanvaléan a szabadsag Ujabb meg-
sértését jelenti), akkor nem fogjuk elfogadni ezt a kovetkeztetést. Mas-
részt azonban, ha a tényekbdl az kdvetkezik, hogy az alacsonyabb ad-
minisztracios koltségekbdl és a karos szelekcié hidnyabdl fakadd nye-
reségek elegendéen nagyok, akkor sokan lesznek, akik ezt elfogadhaté
kompenzacionak fogjak tartani.

A biztositasi rendszerekkel kapcsolatos masik, slirtin el6fordulé ne-
hézséget a patinas hangzasu ,erkdlcsi kockazat” névvel szoktak illetni.
Ez kettds természetl jelenség. A fogalom egyrészt arra utal, hogy a
biztositottak hajlamosak lesznek kevésbé tgyelni arra, hogy elkeriljék
az esetleges kiadasok kockazataval jar6 eseményeket. Természetesen
kevés egyén fog tudatosan olyan életmédra torekedni, amely 6t meg-
betegiti. Amennyiben azonban a biztositads enyhiti a betegség pénzigyi
kovetkezményeit, az emberek, akik ismerik az egészség és az életmod
kozotti osszefliggéseket, nagyobb valdszinlséggel fognak motorbiciklin
szaguldozni, a kelleténél tdbbet enni és inni, dohanyozni, a kelleténél
kevesebbet mozogni, és igy tovabb. Az erkoélcsi kockazat masik vonat-
kozasa abbdl a ténybél szarmazik, hogy a biztositds batoritja az egész-
ségugyi ellatds nem kotott részeinek fogyasztasat is (a helyi orvos he-
lyett egy nemzetkdzileg, a szakértelmérdl és az altala felszamitott
diijakrél egyarant hires sebész, nagyvonalibb hotelszolgaltatasok a
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kérhazban, hosszabb labadozéasi id6, és igy tovabb). Ez noveli a kiada-
sokat, ennélfogva novekednek a dijak, egészen addig a szintig, amikor
mar elriasztjdk azokat, akik egyébként hajlandék lennének biztositast
kotni, és amikor azoknak is elértéktelenednek a biztositasbol szarmazé
elényeik, akik tovabbra is biztositjak magukat. Az erkdlcsi kockazat
mindkét fajtaja csokkenthetd egyrészt azzal, hogy a piacon kartéritési
Osszegeket allapitanak meg, vagy, masrészt azzal, hogy a beteg sza-
mara mas pénzlgyi szankciokat allapitanak meg, példaul az igénybe-
vetelkor az ellatas koltségeinek legalabb egy részét megfizettetik vele.
Ezek — az USA-ban egyébként meglehetésen széles kérben hasznalt —
eszkdzOk azonban elriaszthatnak attél is, hogy egyaltalan biztositast
kossenek. A brit tipusi rendszerben, mivel gyakorlatilag minden el-
latas ingyenes, az erkolcsi kockazat teljes egészében jelen van. A prob-
Iémat itt a beteg szukségleteinek orvosi megitélése oldja fel. Az or-
vosok, azéltal, hogy gyakoroljdk ezt a jogukat, valéjaban az arrendszert
helyettesitik.

Elosztasi probléméak

Kulonb6z8 helyeken méar eddig is emlitettik az orvosi kéltségek el-
oszlasanak problémajat. Ha els6sorban az emberek egészsége foglalkoz-
tat benninket, és ennélfogva elutasitjuk az igénybevételtdl elrettenté
magas dijakat, vagy, a masik oldalrdl, ha az emberek jévedelme aggaszt
benninket, és nem akarjuk, hogy az efféle kiadasok kuléndésen meg-
terhel8ek, vagy kezelhetetlenek legyenek, a piacot médositd vagy he-
lyettesitd mechanizmusok keresésébe kezdhetiink. Altaldban csak a
modositast szoktak szorgalmazni, ami kimerll a biztositasi dijak ta-
mogatasanak otletében. Att6l figgben, hogy milyen fegfontolasaink
vannak mas emberek egészségével vagy gazdagsagaval kapcsolatban,
ezek a tdmogatasok kapcsolodhatnak az igénybe vev6k jovedelmi hely-
zetéhez. Az A4ltalanos kovetkeztetés tehat az, hogy a tamogatasokat
specialisan az egészségugyi ellatas sajatossagaira kell szabni, nem pedig
egy altalanos tamogatasi rendszer keretében kell adni.

Kovetkeztetések

Most mar attekinthetjik, hogy az egészségligyi ellatassal és finan-
szirozassal kapcsolatban hova vezettek el benninket a kereslettel kap-
csolatos megfontolasok. Réviden dsszefoglalva:

1. A betegnek a helyzetfelméréssel kapcsolatos nehézségeit és az
orvos-beteg kapcsolat mélyen személyes jellegét tekintetbe véve, fel-
hozhaték érvek az ellatas min6ségének szabalyozasa mellett. Ezek a
szabalyozasok az allamilag mikodtetett rendszerekben nem kevésbé
kivanatosak, mint a piacon.

2. Er6s érvek szolnak az egészségligyi ellatds koltségeit lefedd biz-
tositas mellett.

3. A kozOsségi biztositas lehet kevésbé koltséges, mint a piaci, de
rejtett koltségként meg fog jelenni a dontési szabadsag valamilyen
szint{ korlatozasa.

4. A kotelezd biztositas olcsébb is lehet, mint az dnkéntes, de tér-
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mészetesen nem azok szdmadra, akik kiilonben egyaltalan nem biztosi-
tottak volna magukat.

5.Az erkodlcsi kockazat kezelésében az allami rendszerben jobban le-
het alkalmazni az orvosi kritériumokat, mig a piaci rendszerek inkabb
pénzigyi kritériumokat alkalmaznak. Korlatokat kell ugyanakkor be-
épiteni az ingyenes ellatast nyujté allami rendszerbe, kilénben az er-
kolcsi kockazat problémaja miatt indokolatlanul magas 6sszegeket kell
a nemzet er6forrasaibdl az egészségigyre oOlteni. Végsé soron tehat
pénzigyi korlat az NHS-ben is van, csak ez a korlat a rendszerre vo-
natkozik: a beteg anyagi helyzete nem jelent korlatot. Ugy gondolom,
hogy arra a kérdésre, vajon a kormanyzat altal, vagy a biztosité intéz-
mények altal megszabott korlatokat kell-e véalasztanunk, a politikai
gazdasagtan nem rendelkezik kész valasszal.

Az eddigiekbdl azt a kovetkeztetést vonhatjuk le, hogy az orvosi
szakma és a kapcsolédd szakmék bizonyos szabalyozdsa mindenképpen
kivanatos. Ugy gondolom tovabba, hogy az egyéni szabadsagnak a ko-
telez8 egészségbiztositasban rejl6 korlatozasa elenyész6 azokhoz az
elénybkhoz képest, amelyeket egy efféle biztositas bevezetése hozhat
magaval. Meg kell ugyanakkor mondani, hogy az ellatasok min&ségével
kapcsolatban felhozott mindegyik érv az orvosi ellatasnak csak a fi-
nanszirozasa mellett szol. Az eddig felhozott érvek kozll egyetlen egy
sem igazolta azt, hogy magdba az egészségugyi ellatdsnak a piacaba
(tehat nem a biztositasi piacba) barmilyen médon is be kellene avatkoz-
ni. Az egészségugyi ellatas kinalatanak politikai gazdasagtani elemzése
talan lehet8séget nydjt egy efféle beavatkozas levezetésére.

KINALATI OLDAL

Ebben a részben az orvosi gyakorlat négy meghatarozd jellemzdgjét
fogom targyalni: a gyogyitds hatékonysagat, az orvosi monopdliumot,
a non-profit intézményeket és az orvosok képviseleti szerepét.

Az orvosi hatékonysag

Sok szakértd szerint az egészségugyi ellatas egyre inkabb peremre
szorult a betegségek és kovetkezményeik elkertlésében. Sz6 esik a nem
hatékony kezelésekrdl is. Sokkold lehet szembenézni azzal, hogy sok
kezelés nem hatékony, de ez az igazsdg. Az USA Egészséglgyi Klinikai
Kisérletek Bizottsdgainak Nemzeti Intézete (US National Institutes of
Health’s Clinical Trials Committee) szerint az orvosi gyakorlatban sok
az olyan kezelés, amely tal hosszu, tal draga és art a péaciensnek. (.. .)
A diagno6zisok és az alkalmazott kezelések szintén valtoznak, és bizony-
talansagokat mutatnak. A technologizalt mérésekkel egyre nehezebb
klUldnbséget tenni az egészséges és a beteg allapot koézott. A haemog-
lobin-szint, vérnyomas, vércukorszint és mas hasonld tesztelhet§ jel-
z6szamok megallapitasahoz dontést kell hozni arrol, hogy az atlagér-
tekt6l valdo mekkora eltérés utan érezzik szikségét beavatkozasnak.
Megfigyelési hibak is el6fordulhatnak, kilondsen a réntgenfelvételek
értelmezésekor, vagy példaul a vérnyomas megallapitasakor is. A meg-
allapitott diagnézis még a leggyakorlottabb koérhazi orvosok esetében
is jelent8sen kildnbézhet egymastél. Egy tanulmany egy jelent6s kor-
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hazban o6sszevetette a konzultansok diagnézisait a végsé, altaldban a
m(itét utan felvett diagndzissal. 85 vakbélgyulladasbol csak 75 esetében
diagnosztizaltak pontosan a kérhaz leggyakorlottabb orvosai, akiknek
diagnodzisai, mindent egybevetve, az esetek 80 szazalékaban bizonyul-
tak helyesnek.

Hasonl6képpen, a megfelel6 kezelést messze nem olyan egyszer(i és
egyertelm( dolog meghatarozni, mint ahogy azt a kozvélemény gon-
dolna. Altalaban lehet valasztani a kezelési modok kozott. A Sainsbury
Bizottsdg a gyogyszeriparrdl irott jelentése fliggelékében arrdl szamol
be, hogy 6t tipikus betegség gyogykezelésére 455 kdrzeti orvos beteg-
ségenként kulon-kdlén tdébb, mint harminc kilénb6z6 receptet irt fel.
Az 0Osszesen 2275 receptbdl mindéssze nyolc volt elfogadhatatlanul ka-
ros vagy egyaltalan nem hatékony, de a koltségigény nagyon lényeges
valtozatossagot mutatott. A fajdalmas izileti gyulladasra példaul a kor-
zeti orvosok 11 szazaléka Indocidot irt fel, ami 180 régi pennybe kerlilt,
mig 10 szazalékuk Aspirint ajanlott 2 pennyért.

A korhazi gyakorlat szintén nagyfokl eltéréseket mutat. Annak el-
lenére példaul, hogy a tuberkulézis kezelésében a korhazi fekvés bi-
zonyitottan nem fontos, a kérhazban toltott id6 atlagos hossza csak
nagyon lassan és — a kezel6orvostél fiiggéen — nagymértékben val-
toz6 médon csokken. (Az egyik esetben a férfi betegek 20 szazalékat
egy hdénapnal hamarabb elbocsatottak, és mindenkit elkildték harom
honapon belil. Egy mésik esetben 10 szazalékot kiildtek el egy hénapon
beltl, és a betegek tobb mint 20 szazaléka még egy év elteltével is
kérhazban fekudt.)

Bizonyos standard kezeléseknek a betegségek normal lefolyasa esetén
is bizonytalanok vagy vitathatok a hatasai. A mandulam(tét példaul
a gyerekek korhazi felvételének egyik leggyakoribb oka, és a miutét-
nek van halalozési kockazata (még ha kicsi is). A tények azt mutatjak,
hogy az orvosi kezelés jobb, de legalabbis nem rosszabb, mint a mdtét.
A népességszamra szamitott mandulamdtétes felvételek aranya nagy-
mértékben eltér egymastél a kilonbdzd régiokban (1971-ben példaul
100 000 lakosra Sheffieldben 234, Oxfordban pedig 410 ilyen felvétel
jutott, s ebbdl 18 szazalék volt a 14 év alatti gyermekek aranya). A
szukséglet gyakran lehet divat kérdése is. Néhany évvel ezel6tt orvosok
egy csoportja 389 gyermeket megvizsgalva 45 szazalékuk esetében ja-
vasolta a mandula eltavolitasat. A maradék 215 gyermeket Ujra vizs-
gélatra kuldték, az el6bbihez hasonlé 6sszetétel(i orvosokhoz, akik 99
gyerek (46 szazalék) esetében javasoltak mdtétet. A hatramaradt 116
gyermeket, akiket az els6 és a masodik orvoscsoport egyértelmien
egészsegesnek nyilvanitott, egy harmadik csoport elé rendelték, és 44
szazalékuknal (51 f6nél) javasoltdk a mandula eltavolitasat. Harom
vizsgélat utan tehat csak 65 olyan gyermek (17 szdzalék) maradt, akik-
nél nem javasoltak a mandulam(itétet. A legkétségesebb teriletek
egyike a mentalis betegségek terilete. Egy standfordi orvos nemrégi-
ben nyolc ,normalis” embert tudott elmegydgyintézetben elhelyezni,
ahol egészen addig nem fedezték fel 6ket, amig azok fel nem fedték
magukat. Egy olyan elmegydgyintézetben viszont, ahol elhitették a
személyzettel, hogy ,normalis” személyeket csempésztek be a klinika
terlletére, az egyik szakorvos 193, kordbban masutt mar elmebetegnek
diagnosztizalt személy koézil el6bb 41, majd tovabbi 23 embert ,leple-
zett le” normalisként.
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Az egészséglgyi szolgaltatdsoknak az egészség elBallitasaban jatszott
szerepét, mely mind a koltségek, mind a lehetséges kovetkezmények
szempontjdbdl olyannyira fontos, rendkivil keveset kutattdk eddig.
Noha ez a nemzet er6forrasainak hatékony elosztasi modjait keresd
kdzgazdaszok szaméra is problémakat okoz, természetesen nemcsak az
a feladatuk, hogy orvosoljadk a széban forgé hianyossagokat. Az e
kérdésekre irdnyulé epidemioldgiai kutatdsok szerencsére szaporodnak,
és mar adnak is bizonyos valaszokat. Fontos ugyan, hogy ne tévessze-
nek meg benniinket a modern orvoslas eredményei, de fel kell tenniink
a kérdést: mi kovetkezik a sikerekbdl és kudarcokbdl az ,jiparag” (ha
egyaltalan lehet ezt a kifejezést hasznalni) szervezetére nézve? Egy
dolog biztosnak tlnik: a tények leginkabb arra hivjak fel a figyelmet,
hogy az egészségpolitikat az egyszer( intézményi berendezkedésnél szé-
lesebb kontextusban kell vizsgalni. A megel6zés, az életmdod-valtoztata-
sok, a kozOsségi jarébeteg-intézmények, az egészségligynek a csaladok
és egyedulél6k szamara nyujtott hazi gondozassal vald 6sszehangolasa
mind ilyen, a szélesebb kontextusba tartoz6 kérdések. Megitélésem
szerint ezt a tagabb politikai perspektivat kénnyebben elérhetjik egy-
séges kozOsségi szolgaltatasok keretén beltl, mint ha a magéanellatas
koordinaciojara tennénk Kkisérletet (ki lenne a koordinator?). Nagy-
Britannidban van persze hagyomanya az 6nkéntes maganintézmények
és a hatdésagok kozotti egyuttmiikodésnek, igy ezzel az érvvel csinjan
kell bAnnunk. Nehezen tudom ugyanakkor elképzelni, hogy a tulajdon
és az ellen6rzés nagyfoku decentralizaciéja mellett hogyan lehet egy
hatékony egészségpolitikat kifejleszteni.

Az orvosi monopdlium

Az orvosok mindig és mindenltt erds szakmai szervezetekbe tomo-
riltek, amelyek a szakmai szervezetek eredeti funkcidit (konferenciak,
folydirat-kiadas, stb.) kombinaljak egy szakszervezeti szerepvallalassal.
Nagy-Britannidban a koérhazi orvosok fizetést kapnak, a korzeti orvo-
sokat pedig alapvetéen a hozzajuk feliratkozott betegek szdma alapjan
fizetik (kilonboz6, a kortdl, az altaluk nyujtott kuldnleges szolgaltata-
soktdl, stb. fliiggd potiékokkal kiegészitve). Noha a kdrzeti orvosok flg-
getlendl kotnek szerzédést, alkalmazéjuk megegyezik a korhéazi orvo-
sok munkaltatdjaval: ez az Allami Egészséglgyi Szolgéalat, amely en-
nélfogva hatékony ellener6t képez a szakszervezet monopolhelyzetének
(ezt szakkifejezéssel monopszénianak, vasarléi monopdliumnak nevezik)
ellensulyozasara. A fizetést id6érol idére egy felligyel6 testilet allapitja
meg. Azt természetesen lehetetlen megmondani, hogy mekkora lenne
az orvosok életszinvonala az allam altal képviselt ellenerd nélkil. Min-
denesetre az allamnak azon kell lennie, hogy gatat szabjon az orvosi
monopoliumbél fakadé béremelési nyomasnak. llyen értelemben az al-
lam, mint egyeduli fogyaszt6 és munkaltaté csokkenti az egészségugyi
szolgéltatasok koltségeit. Azt még az NHS legelszantabb kritikusai is
elismerik, hogy a szolgalat koéltségei figyelemreméltéan alacsonyak.

Non-profit motivéacié

A piaci alapu termelés hatékonysaga melletti hagyomanyos érvelés
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abbdl a feltételezésbdl indul ki, hogy a t6kepiacon a véllalatok tulaj-
donjogaért folyd, illetve a termékpiacokon a rivalis termel6k kozott
folytatott verseny egyarant biztositékot jelent arra, hogy azt fogjak
termelni, ami a fogyasztok preferenciainak megfelel, és hogy a ter-
melés a lehet6 legolcsobb lesz.

Sajnos az orvoslas teriletén egyik elem sem jelenik meg. A piaci
modellhez talan legkdzelebb all6 Egyesilt Allamokban az egészségiigyi
ellatast nyujté intézményeknek csak egy kis hanyada mikddik profit
alapon. Nagy-Britannidban ez az arany minimalis. Noha a szolgaltata-
sok piacan kétségkivul lehetséges a verseny, azt a hirdetési tilalmak,
a dijtarifa-megallapodéasokkal és méas hasonlé intézkedésekkel még az
USA-ban is erésen korlatozzak.

Altalaban feltételezhetjilk ugyan, hogy a piaci intézmények a ver-
seny révén elémozdithatjdk a hatékonysagot, észre kell azonban ven-
nink, hogy az egészségigyi ellatds nem az a terilet, ahol afféle felté-
telezéssel élhetiink. Ez az érv természetesen nem gyengiti azok igazat,
akik ugy vélik: az allami monopéliumok hatékonysaga kivannivaldkat
hagy maga utan, de sulyosan érinti azok allaspontjat, akik szerint az
orvosi piac — vagy legalabbis azok a piacok, amelyekkel eddig dolgunk
volt — fels6bbrend( az allami monopdéliummal szemben.

Az orvosok képviseleti szerepe

Az orvosnak a beteg sziikségleteinek értelmezésében betoltott sze-
repével kapcsolatban gyakran beszélnek az orvosok ,képviseleti”
(agency) szerepér6l, hiszen az orvos voltaképpen a beteg képvisel§je-
ként Iép fel. Erdemes megjegyezni, hogy a klinikai gyakorlat nyelve
az uUgynoki viszonyra rimel. Az orvosoknak nem vasarléik vagy ugy-
feleik, hanem pacienseik vannak. A szerep paternalizmusat az is kife-
jezi, hogy szakmai beszélgetésekben a ,beleegyezés” problémajarol
beszélnek. Itt valéjaban arrdl van szé, hogy a beteget rabirjak, hogy
azt tegye, amit mondanak neki.

Mindennek aztadn az a kdvetkezménye, hogy — mint mar jeleztik —
a beteg (6nkéntesen) sajat szabadsaganak egy részét az orvosra ruhazza.
Az is ennek a ténynek a (jelen esetben a piacok hatékony miikddését
érint6) kovetkezménye, hogy megneheziil a kereslet és a kindlat egy-
mastol valé megkllénboztetése. Az orvos, mint a beteg képvisel6je
nemcsak szolgaltatasokat kindl, és mas szolgéaltatokat ajanl, hanem neki
is vannak kivansagai, elvarasai.

Ez az a pont, amirél sokan mondjak, hogy az orvoslas legkritikusabb
pontja. Arrél van szé, hogyan lehet elkerilni, hogy az orvosnak mint
a szolgaltatas kinaldjanak az érdekei tulzottan megrontsdk ezt a kép-
viseleti szerepet. Vannak ugyanis olyan tények, amelyek azt bizonyit-
jak, hogy ott, ahol a bérezésnek (els6sorban a piaci rendszerekben ho-
nos) szolgaltatasonkénti dijazason alapuld kalkulacidja van érvényben,
noha nem szikségképpen a betegek egészségének kérara, de a keres-
letet az orvosok érdekeinek megfelel6éen manipulaljak. Kanadaban
példaul, miutan moédositottdk a dijtételeket, megndvekedett azoknak
a szolgaltatasoknak a kereslete (és kinalata), amelyek arai viszonylag
nagyobb mértékben emelkedtek. En ennélfogva Ugy gondolom, hogy
ha azt szeretnénk, hogy az orvosok képviseleti szerepe ténylegesen a
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Az egészséglgyi szolgaltatasoknak az egészség elBallitasaban jatszott
szerepét, mely mind a koltségek, mind a lehetséges kovetkezmények
szempontjabol olyannyira fontos, rendkivil keveset kutattak eddig.
Noha ez a nemzet er6forrasainak hatékony elosztasi maédjait keresé
kdzgazdaszok szamaéra is probléméakat okoz, természetesen nemcsak az
a feladatuk, hogy orvosoljdk a széban forgd hianyossagokat. Az e
kérdésekre iranyuld epidemioldgiai kutatasok szerencsére szaporodnak,
és mar adnak is bizonyos valaszokat. Fontos ugyan, hogy ne tévessze-
nek meg benninket a modern orvoslas eredményei, de fel kell tenntink
a kérdést: mi kovetkezik a sikerekbdl és kudarcokbdl az .,ipardg” (ha
egyaltalan lehet ezt a kifejezést hasznalni) szervezetére nézve? EgQy
dolog biztosnak tlinik: a tények leginkadbb arra hivjak fel a figyelmet,
hogy az egészségpolitikat az egyszeril intézményi berendezkedésnél szé-
lesebb kontextusban kell vizsgalni. A megel6zés, az életmdd-valtoztata-
sok, a kozOsségi jarObeteg-intézmények, az egészségigynek a csaladok
és egyedulél6k szadmara nyujtott hazi gondozéssal valé 6sszehangolésa
mind ilyen, a szélesebb kontextusba tartozd kérdések. Megitélésem
szerint ezt a tagabb politikai perspektivat kdnnyebben elérhetjuk egy-
séges kozosségi szolgaltatasok keretén belil, mint ha a maganellatas

Britannidban van persze hagyomanya az 6nkéntes maganintézmények
és a hatosagok kozotti egyiuttmikodésnek, igy ezzel az érvvel csinjan
kell bannunk. Nehezen tudom ugyanakkor elképzelni, hogy a tulajdon
és az ellen6rzés nagyfoklU decentralizaciéja mellett hogyan lehet egy
hatékony egészségpolitikat kifejleszteni.

Az orvosi monopdlium

Az orvosok mindig és mindenltt erds szakmai szervezetekbe tomo-
rultek, amelyek a szakmai szervezetek eredeti funkcioit (konferenciak,
folydirat-kiadas, stb.) kombinaljdk egy szakszervezeti szerepvéllaldssal.
Nagy-Britannidban a kérhazi orvosok fizetést kapnak, a korzeti orvo-
sokat pedig alapvetéen a hozzajuk feliratkozott betegek szdma alapjan
fizetik (kulonb6z6, a kortdl, az altaluk nyudjtott kilonleges szolgéaltata-
soktdl, stb. fiuggd potiékokkal kiegészitve). Noha a kdrzeti orvosok flg-
getlentl koétnek szerz@édést, alkalmazéjuk megegyezik a kérhazi orvo-
sok munkaltatjaval: ez az Allami Egészségiigyi Szolgalat, amely en-
nélfogva hatékony ellener6t képez a szakszervezet monopolhelyzetének
(ezt szakkifejezéssel monopszénianak, vasarléi monopdéliumnak nevezik)
ellensulyozasara. A fizetést id6rél idére egy feliigyel§ testilet allapitja
meg. Azt természetesen lehetetlen megmondani, hogy mekkora lenne
az orvosok életszinvonala az allam altal képviselt ellenerd nélkil. Min-
denesetre az allamnak azon kell lennie, hogy géatat szabjon az orvosi
monopdliumbél fakadé béremelési nyomasnak. llyen értelemben az al-
lam, mint egyedili fogyaszté és munkaltaté csdkkenti az egészséglgyi
szolgaltatasok koltségeit. Azt még az NHS legelszantabb kritikusai is
elismerik, hogy a szolgalat koéltségei figyelemreméltéan alacsonyak.

Non-profit motivacio

A piaci alapu termelés hatékonysaga melletti hagyomanyos érvelés
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abbdl a feltételezésbél indul ki, hogy a t6kepiacon a vallalatok tulaj-
donjogéért folyd, illetve a termékpiacokon a rivalis termel6k kozott
folytatott verseny egyarant biztositékot jelent arra, hogy azt fogjak
termelni, ami a fogyasztok preferencidinak megfelel, és hogy a ter-
melés a lehet6 legolcsébb lesz.

Sajnos az orvoslas teriletén egyik elem sem jelenik meg. A piaci
modellhez talan legkozelebb all6 Egyesiilt Allamokban az egészségiigyi
ellatdst nyujté intézményeknek csak egy kis hanyada m(ikodik profit
alapon. Nagy-Britannidban ez az ardny minimalis. Noha a szolgaltata-
sok piacan kétségkivul lehetséges a verseny, azt a hirdetési tilalmak,
a dijtarifa-megallapodasokkal és mas hasonlo intézkedésekkel meg az
USA-ban is er8sen korlatozzak.

Altalaban feltételezhetjilk ugyan, hogy a piaci intézmények a ver-
seny révén el6mozdithatjdk a hatékonysagot, észre kell azonban ven-
nink, hogy az egészségugyi ellatds nem az a terilet, ahol afféle felté-
telezéssel élhetiink. Ez az érv természetesen nem gyengiti azok igazat,
akik ugy vélik: az allami monopdéliumok hatékonysaga kivannivaldkat
hagy maga utan, de sulyosan érinti azok allaspontjat, akik szerint az
orvosi piac — vagy legalabbis azok a piacok, amelyekkel eddig dolgunk
volt — fels6bbrend( az allami monopdliummal szemben.

Az orvosok képviseleti szerepe

Az orvosnak a beteg sziikségleteinek értelmezésében betoltdtt sze-
repével kapcsolatban gyakran beszélnek az orvosok ,képviseleti”
(agency) szerepérdl, hiszen az orvos voltaképpen a beteg képvisel6je-
ként 1ép fel. Erdemes megjegyezni, hogy a klinikai gyakorlat nyelve
az ugynoki viszonyra rimel. Az orvosoknak nem vasarloik vagy ugy-
feleik, hanem pacienseik vannak. A szerep paternalizmuséat az is kife-
jezi, hogy szakmai beszélgetésekben a ,beleegyezés” problémajarol
beszélnek. Itt valdjaban arrél van sz6, hogy a beteget rabirjak, hogy
azt tegye, amit mondanak neki.

Mindennek aztan az a kdvetkezménye, hogy — mint mar jeleztik —
a beteg (6nkéntesen) sajat szabadsaganak egy részét az orvosra ruhazza.
Az is ennek a ténynek a (jelen esetben a piacok hatékony m(ikédését
érintd) kovetkezménye, hogy megnehezil a kereslet és a kinalat egy-
mastél valé megkllénboztetése. Az orvos, mint a beteg képviselGje
nemcsak szolgaltatasokat kinal, és méas szolgaltatékat ajanl, hanem neki
is vannak kivansagai, elvarasai.

Ez az a pont, amirdl sokan mondjak, hogy az orvoslas legkritikusabb
pontja. Arrdl van szé, hogyan lehet elkerilni, hogy az orvosnak mint
a szolgéltatas kinalojanak az érdekei tulzottan megrontsak ezt a kép-
viseleti szerepet. Vannak ugyanis olyan tények, amelyek azt bizonyit-
jak, hogy ott, ahol a bérezésnek (els6sorban a piaci rendszerekben ho-
nos) szolgaltatdsonkénti dijazason alapulé kalkulacioja van érvényben,
noha nem szikségképpen a betegek egészségének kéarara, de a keres-
letet az orvosok érdekeinek megfeleléen manipulaljadk. Kanadaban
példaul, miutan moédositottdk a dijtételeket, megndvekedett azoknak
a szolgaltatasoknak a kereslete (és kinalata), amelyek arai viszonylag
nagyobb mértékben emelkedtek. En ennélfogva ugy gondolom, hogy
ha azt szeretnénk, hogy az orvosok képviseleti szerepe ténylegesen a
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betegek érdekeinek megfeleléen érvényesuljon, a betegek éallapotanak
egyszer hangsulyozndm, ez nem segit a dontésben: piac vagy allam.
Az USA piaci rendszerében ugyanuigy vannak fizetett alkalmazottak,
mint ahogy Kanada allami rendszere is tartalmazza szolgaltatasi tari-
fak elemét. Az viszont igaz, hogy csak az allami rendszerben lehet tel-
jesen kiiktatni a szolgaltatasi tarifak megallapitasanak azokat az ele-
meit, amelyek torzithatjdk a képviseleti szerepet. Ez az a tény, amely az
érvek egyensulyat az allam javara billenti el.

Kovetkeztetések

Kidertlt mar eddig, hogy végil is az egészségigyi szolgaltatasok
mikodtetésének kérdésében inkabb az NHS tipusd megoldasokat ré-
szesitem el6nyben a decentralizdltabb piaci rendszerekkel szemben. A
hangsuly a ,végul is” kitételen van. A keresleti oldallal kapcsolatban
felhozott érvek a legjobb esetben is csak az allami finanszirozast, és
nem a szolgaltatdsok kozvetlen &llami kinalatat tdmasztjak ald. Min-
denesetre a kindlati oldalra vonatkozd érveket is szamitasba véve a
kilénb6zé tényez8k egyuttesen egy, az NHS-t er6sen tdmogaté érv-
készletté allnak 0ssze. Amikor olyan sok érv sz6l a tamogatasok mel-
lett, amikor a ,képviseleti szerepbdl” kovetkez6en a piactdl vald el-
mozdulds nem a szabadsag csOkkentését idézi el6, hanem még bizonyos
torzuldsok kikuszobolését is segitheti, amikor egy egyedili munkalta-
t0 vésarldi hatalma ellensulyozhatja a legképzettebb egészséglgyi
munkaer6 monopolhatalmat, amikor a hatékony piac versenyfeltételei
hianyoznak, akkor az itt felsorolt érvek nem csak azt sugalljdk, hogy
egy NHS tipusu struktura kilondsen alkalmas lehet, hanem azt is, hogy
az allami vallalkozassal altaldban Osszefliggésbe hozott, viszonylagos
hatranyok nem léteznek: az Egyesilt Allamokban a magankorhazak,
klinikak, biztositétarsasagok birokraciaja egyilttvéve nagyobb, mint
az, ami Nagy-Britannidban van; a profitmotivum hianya a magan-
szektorban ugyanligy megvan, mint a kozuleti szektorban, és igy to-
vabb.

S6t, ennél még tovabb is mennék. Ugy gondolom, hogy az emberek
egyre inkabb azt igénylik, hogy az egészségiigy az egészséget igyekez-
zen elémozditani. Ha azon dolgozunk, hogy a nemzet egészségét mél-
tanyos és hatékony modon mozditsuk el6, akkor egy olyan, nagymér-
tékben technikai természetl feladatban vesziink részt, amelynek célja
az, hogy a hatékony (és csak a hatékony) szolgaltatasok eljussanak
azokhoz (és csak azokhoz), akiknek szikségik van rajuk, és hogy az
intézmeényi és a kdzdssegi gondozas, a megelézés, gondoskodas és ke-
zelés, az orvoslas és a kornyezet kozott minél hatékonyabb egyen-
sulyt hozzunk létre. Tovdbbmenve: azon dolgozunk, hogy a rendszer
képes legyen feldolgozni a sajat sikereit (vagy azok hianyat), hogy mar
felmerilésik pillanatdban jelezze a felmerild szikségleteket, hogy ki-
allja az osszehasonlitast akkor, amikor az egészségligy a nemzet er6-
forrasaiért az élet mas dolgaival versenyez, legyenek azok magan vagy
kdzosségi uton elballitva.

Ugy tlinik, hogy a piacorientalt gondolkodasnak ebben a kontextus-
ban vannak hianyosséagai: elkildonult szolgéltatok nagy szadmban ver-



Egészségligyi szolgaltatasok a vegyes gazdasagban 47

senyeznek azért, hogy az igényl6k igényeinek megfeleljenek. Ezzel
nem azt akarom mondani, hogy az NHS tervezési rendszerével min-
den rendben van. Semmi sem lenne tavolabb az igazsagtol, mint ez
az allitas. De ezekr6l a részletekr6l mas alkalommal essék sz6. Amit
remélhet6leg sikerilt megtennem, az az, hogy ramutattam néhany
olyan f6bb érvre, amelynek jelentsége van annak eldontésében, hogy
melyik az egészséglgyi szolgaltatdsok megszervezésének legjobb méd-
ja. Nem azért érvelek az allam mellett, mert a piac nyilvanvalé hia-
nyossagainak eltavolitasa elégséges lenne ahhoz, hogy az allam sike-
rét eldmozditsa. Sokkal inkabb azért érvelek az allam mellett, mert a
piac hianyossagainak megsziintetése az allam sikerének feltétele. Az
NHS tipusu szervezet alapvetéen képessé tesz, szemben a piaccal,
amelyre inkdbb az a jellemz8, hogy megfoszt.

Az NHS mellett van hely egy kisméretli maganszektornak is, afféle
biztonsagi szelepként. Ez a szektor talan készségesebben reagal a kor-
hazak hotelszolgaltatasaival kapcsolatos igényekre. A szabadsag egy
fontos elemét segit megdrizni. Sajnalnam azonban, ha a jelenlegi 7—8
szazaléknal tobb beteget kezelne. Ha ugyanis, mint ahogy azt néha-
nyan javasoljak, 25 szazalékos lenne a részesedése, akkor egyfajta
Jlefolozési hatds” kovetkezne be, és akkor az NHS-re maradnanak a
geriatriai, mentalis, kréonikus és leginkdbb koltséges esetek. Egy ilyen
valtas elvonna az Allami Egészségligyi Szolgélattél az 6nmagat meg-
szervezni képes és legkritikusabb kdzéposztaly legnagyobb részét. Szin-
tén jelent8sen megnehezitené egy hatékony egészségugyi szolgaltatas
tervezését. Roviden, az egészséglgyi ellatas piaca mindaddig hasznos,
amig kicsi marad. Ha tul naggya novekedne, akkor az a mar emlitett
elszegényité hatassal jarna.

Le kell-e vonnunk azt a kovetkeztetést, hogy Nagy-Britannidban a
kdz- és a maganszektor ardnya immar nem képes lépést tartani a mai
szukségletekkel? Szerintem nem. A privatizalt egészségligyi rendsze-
rek a vilagban a legdragabb rendszerek kozétt vannak. A tények azt
mutatjak, hogy a varhatd élettartam novelésében és az egészségi alla-
pot javitasdban inkabb kisebb, mint nagyobb hatékonysagot képesek
felmutatni. Az NHS tipusd rendszerek mellett sz6l6 érvek ma lega-
labb annyira érvényesek, mint voltak tiz, vagy hasz évvel ezel6tt. S6t,
mindinkabb rendelkezésiinkre all az az orvosi ismeret és azok a pénz-
ugyi és tervezési mechanizmusok, amelyek révén még erésebbé tehetd
az NHS.

Azt kell mondjam, hogy a vegyes gazdasagban a magan- és az allami
egészsegligy helyes aranya valahol 5:95, plusz—minusz 3 széazalék-
pont megengedett eltéréssel mindkét oldalon.

Forditotta: Tdth Istvan Gyorgy
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KORKERDES A JOLETI SZOLGALTATASOK
PRIVATIZACIOJAROL

Andorba Rudolf

A JOléti szolgaltatasok
atalakulasanak kérdéseirol

(Valasz az ESELY korkérdésére)

A korkérdés felveti a szociolégus feladatairdl, szerepérél folyd régi
vitat, azt, hogy a tudds-szakért6-politikus harmasbol melyik szerepet
véallalhatja vagy vallalja magara. A magam szamara a valaszt ugy
fogalmaznam meg, hogy tudoés szeretnék lenni, elvallalom a szakértdi
munkat, ha erre felkérnek, és nem kivanok politikus lenni. Anélkil,
hogy ezt minden szociologusra nézve kotelez6 magatartasnak tekin-
teném, szeretném szociolégus kollégaimnak, els6sorban egyetemi ta-
nitvdnyaimnak azt ajanlani: gondoljdk &at, milyen szerepre vallalkoz-
nak, és dontésikhdz kovetkezetesen alkalmazkodjanak, mert a sze-
repek 0Osszekeverése, els6sorban a tudds és a politikus szerepek egy-
idejl eljatszasara tett kisérletek egyéni kudarchoz és az olvasokdzon-
ség Osszezavarasahoz vezethetnek.

Ezért a folydirat altal feltett kérdések megvalaszolasaban is a szoci-
olégus-tudds szerepet helyezem el6térbe, vagyis arra keresek valaszt,
hogy milyen tarsadalmi hatdsai vannak a joléti szolgéltatasok tertle-
tén a kozelmultban érvényben lévé megoldasoknak és egyes reform-
javaslatoknak. Természetesen minden szocioldgus legalabb Max Weber
oOta tudja, hogy a tudds sajat értékeit nem képes Kiiktatni, akkor sem,
ha ilyen latszdélag teljesen tényszer( kérdéseket kutat. Ez persze nem
menti fel az alol, hogy torekedjék a tényleges tarsadalmi valésag mi-
nél pontosabb és targyilagosabb bemutatasara. Ebben az udgyneve-
zett tarsadalomtudomanyi ,értékproblémaban” Myrdal (1972) javas-
latat latom a legjobbnak: a szociolégus expliciten fogalmazza meg
azokat az értékeit, amelyek a jelenség vizsgélatanal vezetik. Nos, a
joléti szolgaltatasokkal kapcsolatos alabbi elemzéseimnél a vilag szo-
ciolégusainak nagy tobbsége altal elfogadott ,szabadsag-egyenl6ség-
testvériség (szolidaritds)” értékharmas vezet. Ennek részletezése ku-
I6n tanulmany feladata lehetne, ezért itt csak arra utalok, hogy ter-
mészetesen tisztdban vagyok azzal, hogy ezek az értékek konfliktusba
kerUlhetnek egymassal. Csupan azt szeretném itt kiemelni, hogy én
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konfliktushelyzetben nem tekinteném az egyik értéket a masiknal
el6bbrevalénak, hanem olyan kompromisszumos megoldast keresnék,
amely a legkevésbé csorbitja mindegyik érték érvényesilését.

A korkérdésben megfogalmazott kérdések, Ugy értelmezem, a joléti
szolgaltatasok nyujtasanak, megszervezésének harom probléméja koré
csoportosulnak:

— milyen legyen az allami és a maganjelleg(i intézmények egymas-
hoz viszonyitott ardanya ezekben a tevékenységekben, mas széval no-
vekedjék-e a nem allami intézmények szerepe?

— milyen legyen a kozdsségi és a maganfinanszirozas aranya?

— milyen jéléti szolgaltatasok legyenek ingyenesek, és melyek
koltségeit kellene részben vagy egészben megfizetnie az igénybe vevé
allampolgarnak?

E harom kérdést érdemes vilagosan kuldnvélasztani, mert nem fe-
dik at egymast, elképzelhet6 a maganintézmények (példaul nem allami
iskoladk) kozosségi finanszirozasa, az allami intézmények altal nyuj-
tott joléti szolgaltatasok (példaul bizonyos tipusu egészségiigyi szol-
géltatasok) megfizettetése az igénybe vevékkel stb.

Konkrétan azt fogom vizsgalni, hogy a joléti szolgaltatasok nyuj-
tasanak kiilonb6z6 megoldasai

1. hogyan befolyasoljak a tarsadalmi egyenl8tlenségeket, mas széval
inkabb a jobb mdédu, vagy inkabb a szegényebb rétegeknek kedveznek,
és

2. milyen egyéb elképzelhetd kdvetkezményekkel jarhatnak az egész-
ségi allapot, a miveltség, a tarsadalmi biztonsag stb. teriletén.

Jelenleg a nyugdijrendszerben az éallami kotelez§ tarsadalombizto-
sitds 1ényegében monopolhelyzetben van, a nyugdijak finanszirozasa
egészen a kodzelmultig nem kulonult el egyértelm(ien az allami kolt-
ségvetéstdl; elvben a ,feloszto-kirovd” szemléletet veszi alapul, tehat
a ,kockazati-fedezeti” szemlélet nem érvényesil — ennek koévetkez-
tében nem Aallithatd, hogy az allampolgar az aktiv keres6 élete folya-
man befizetett nyugdijjarulékokkal ,megfizeti” id6s kordban kapott
nyugdijat, mert a befizetett jarulékok és a megallapitott nyugdij 0sz-
szege kozott alig van kapcsolat.

Ez a rendszer egyrészt cstkkenti, masrészt noveli az egyenlStlensége-
ket. Csokkenti a jovedelemegyenlftlenségeket abban az értelemben,
hogy ha nem lenne nyugdij (ami persze elképzelhetetlen egy, a ma-
gyarorszagihoz hasonl6 fejlettségi szinten lév6é tarsadalomban), akkor
sokkal nagyobb lenne a jovedelemegyenl8tlenség, mert az id6s csa-
lddoknak semmi vagy alig valami jovedelmik lenne. Ebb6l az eviden-
cidbdl azonban nem latom indokoltnak azt a kovetkeztetést levonni,
hogy a nyugdijrendszer minden tekintetben egyenl8tlenség csokkenté
hatasu, még kevésbé, hogy a pénzbeni tarsadalmi jovedelmeknek alta-
laban, s6t a teljes joléti redisztribuciénak ilyen hatasa lenne. (Lasd a
Manchin—Szelényi (1986) és Ferge Zsuzsa (1986) kozotti vitat.)

A jelenlegi nyugdijrendszernek a koévetkezd, egyenl6tlenségeket fo-
koz6 hatasait latom:

1. Az id6skoru népességnek egy része (bar csokkend része) egyal-
talan nem kap nyugdijat (1987-ben az aktiv keres6 nélkili haztarta-
sok tagjai kozil 50 szazalék inaktiv keresd, 39 szazalék 15 éves és
azon fellli eltartott és 10 szazalék 15 éven aluli eltartott volt, lasd
KSH, 1990). Azok a nyugdijas héaztartasok, ahol egy vagy tobb id8s-
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koru eltartott élt, nyilvanvaldéan sulyos anyagi hatranyt szenvedtek.
Ugyanez érvényes azokra az aktiv keres6s héaztartasokra is, ahol egy
id6s nem nyugdijas (legtdbbszér az aktiv keres6 életkord hazaspar idds
szilGje) élt.

2. A kezdd nyugdijtsszegnek az utolsé években elért kereset alap-
jan torténé megallapitasa a magas keresetlieknek kedvez, mert az 6
jovedelmik tdbbnyire a nyugdijba vonulasig lényegesen né, mig az
alacsony keresetlieké (a szakképzetlen munkasoké) a nyugdijba vonuléas
el6tti években mar alig, vagy egyaltalan nem né (f6képpen ha a real-
béreket vessziik alapul).

3. Mivel a nyugdijak nincsenek ,indexalva”, tehat nem emelked-
nek automatikusan az aremelkedéssel, az id6sebb nyugdijasok lényeges
hatranyban vannak (1989-ben a 80 éves és id6sebb nyugdijasok atlag-
nyugdija 10 szazalékkal alacsonyabb a 60—64 évesekénél).

4. A feloszté-kirové” elv mindaddig elényds a nyugdijas korosz-
talyok szdmara, amig azok a munkaképes életkorba Iép6 korosztalyok-
hoz viszonyitva kislétszamuak, azonban nagyon hatranyossa valhat a
nagylétszdami nyugdijas korosztalyok szdmara, ha a munkaba |ép6k
szama csokken. Fokozza a hatranyt, ha egyidejlleg a realbérek nem
nének. Ebben az esetben ugyanis csokkend vagy nem ndévekvé jaru-
lékbefizetésekbdl kellene ndvekvé szami nyugdijas nyugdijigényeit
kielégiteni. Ebben a rendszerben tehat ,benne van” egy nemzedékek
kozotti igazsagtalansag, egyenldtlenség megjelenésének veszélye.

A nyugdijrendszer reformjara vonatkozd javaslatok legtobbje Kki-
vanatosnak latja a kockazatfedezeti elvre val6 attérést (Fidesz é. n,
Gazdasagi Reformbizottsdg 1990), vagy a munkavallalé 6sszes befize-
tésein alapuld nyugdij-megallapitast (Kék Szalag 1990). Ez kdzelebb
hozhatnd a nyugdijak vasarloértéke meg6rzésének lehet8ségét. Ezzel
megszlinnének a fenti 2—4. pontokban emlitett egyenl6tlenséget okozé
hatasok. Viszont minden valészinlség szerint (nincsenek pontos sza-
mitadsok) a jelenleginél alacsonyabbak lennének a kezd§ nyugdijak
(kivéve, ha igen er6sen — mondjuk 65 évre — emelnék a nyugdijkor-
hatart), és igen hatranyos helyzetbe keriulnének azok, akiknek ,szol-
galati idejuk”, amely alatt nyugdijjarulékot fizettek, révid.

Az utobbi probléman segithetne, ha megvaldsulna a Fidesz altal ja-
vasolt ,népnyugdij”, vagy a Gazdasagi Reformbizottsag éaltal javasolt
~megélhetési koltségekkel aranyos alapnyugdij”, kulonésen, ha ezek
allampolgari jogon jarnadnak. Kérdés, hogy ezek mibdl finansziroz-
hatdak.

Ha a kotelezd tarsadalombiztositas mellett mikoédne o©nkéntes és
Uzleti alapon m(ikédé maganbiztositas (Fidesz é. n., Kék Szalag 1990,
Gazdasagi Reformbizottsag 1990), ez lehet6séget adna mindenkinek,
hogy tetszése szerint magasabb nyugdijat biztositson a maga szamara.
A kotelez6 nyugdijbiztositas teljes megsziintetése vagy igen nagyfoku
visszaszoruldsa a nyugdijrendszeren belll azonban rovid tavon azzal
a veszéllyel jarna, hogy az 6nkéntes biztositds gondolatdhoz még hozza
nem szokott népességnek igen nagy része id6s koraban széls6ségesen
elszegényedne, mert elmulasztand az 6nkéntes biztositasban valo rész-
vételt.

A jelenlegi névlegesen ingyenes egészségigyi ellatas elvben min-
denki szamara biztositott, ezért a betegség esetén fellépd igen nagy
koltségeknek az egyénrdl a kozosségre torténd atharitasaval egyen-
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I8sité hatasa van. Ténylegesen valoszinileg nincs olyan terllete a jo-
léti szolgaltatasoknak, amelynek miikodésében az egészségligyi ellatas-
hoz hasonléan nagy mértékl lenne a diszfunkcionalitas. Szerintem tob-
bek kozott ennek is kdvetkezménye a halanddsag ddbbenetes emel-
kedése, a varhatd élettartam rovidulése az utols6 25 évben (J6zan
1988). Kulén fel kell hivni a figyelmet a halandésag igen nagy tarsa-
dalmi kilénbségeire, az értelmiség lényeges elényére, és a segédmun-
kasok és parasztok lényeges hatranyara (KSH 1987). Ennél is latva-
nyosabban jelzi a bajokat az, hogy mindenki — a beteg, az orvos, az
apoléng, és az allami iranyitds egyarant — nagyon elégedetlen a je-
lenlegi ellatasi rendszerrel, mindenki ,kiszolgaltatott” (Losonczi 1986,
1989). Ennek egyik tényez6je a halapénzrendszer. Ezen keresztll a leg-
tobb egészségligyi szolgaltatast ténylegesen meg kell fizetni, nem vi-
lagos azonban, hogy kinek és mennyit kell fizetni. A tisztazatlan vi-
szonyok vesztesei valOszinlleg szintén a szegényebb rétegek tagjai,
mert vagy tulsagosan sok halapénzt adnak, vagy nem tudvan, Kinek
és mennyit fizessenek, rosszabb ellatast kapnak. Az ingyenes egészségi
ellatdson keresztll a haztartdsoknak juté természetbeni tarsadalmi jo-
vedelmek, azon kivll, hogy az inaktiv és ezért idésebb haztartasokban
magasabbak, nem mutatnak egyértelm(i 6sszefiiggést a haztartas jo-
vedelemszint,jévei (1. tdblazat).

Az egészséglgyi ellatas reformjaval igen sok program foglalkozott.
Ezek javasoltak:

1. a maganorvosi gyakorlat kiszélesitését, a magankorhazak létesité-
sének engedélyezését, s6t allami tulajdonban lévé intézmények magan-
kézbe adasat (MDF 1989; Kék Szalag 1990, Nemzeti Megujhodas 1990).

2. a kilonleges egészséglgyi szolgaltatasok ingyenességének meg-
szlintetését, tehat a beteg csaladja altal torténd megvasarlasat, dssze-
kapcsolva az 6nkéntes maganbiztositas lehet6ségével (Kék Szalag 1990).

3. az egészséghiztositds kilonvalasztasat a koltségvetéstél és a
nyugdijbiztositastél (Fidesz é. n.), esetleg tdbb egészségbiztositd intézet
egymassal versenyzd mikodését.

Mivel azonban nem latszik vilagosan, hogy milyen egészséglgyi el-
latdsok valnanak megfizetend6vé (példaul a magankérhaz kérhetne-e
magasabb arat, mint amennyit a biztosité megfizet), nehéz megitélni a
tarsadalmi hatédsokat. Val6szinlleg az egyenl6ség irdnyaban hatna, ha
a jelenlegi rejtett piaci viszonyok helyére vildgos és koézismert piaci
viszonyok Iéphetnének. Nagy veszélyét latnadm viszont annak, ha az
alapellatas egyes formai is megfizetendékké valnanak, vagy csak ma-
ganbiztositason keresztil lehetne koltségiket megtéritettni, félé ugyan-
is, hogy ennek kovetkeztében a legszegényebb rétegek tagjai képtele-
nek lennének a szilkséges ellatast adott esetben medfizetni. Az 6nkén-
tes biztositas elterjedéséhez hosszabb tanulasi id6 lesz sziikséges. Az
alapellatashoz nem tartozé kilonleges szolgaltatdsokat valoszindleg
csak a legjobb méduak veszik igénybe, ezért ezeknek megfizetendbvé
valdsa nem okozna Ujfajta egyenl&tlenséget.

Ezeken az egyenl6tlenségekre gyakorolt hatdsokon tulmenéen azon-
ban hangsulyozni kell, hogy ha a fent felsorolt reformok egy olyan al-
talanos egészségiigyi ellatasi reform részei lesznek, amely el6mozditja
azt, hogy mind az egészséglgyi intézmények, mind az orvosok és apoldok
abban legyenek érdekeltek, hogy minél tébb személyt minél hatéko-
nyabban lassanak el, gyégyitsanak, akkor a magyar népesség egészségi
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allapotadnak javitasan keresztill az egész magyar tarsadalom minden-
oldali kedvez6 fejl6désének fontos tényezdivé valhatnak.

Az oktatas ugynevezett ,demokratizalasanak™, vagyis a 8 osztalyos
altalanos iskola bevezetésének, a kozépfoku és fels6foku oktatas Kki-
terjesztésének és elvben ingyenessé tételének deklaralt célja az volt,
hogy minden tarsadalmi réteg gyermekei egyforma eséllyel bejuthas-
sanak ezekbe az iskoldkba, tehat hogy a tovabbtanulas és ezaltal a tar-
sadalmi mobilitas terén az esélyegyenl6séget megkozelitsiik. Iskolaszo-
ciologiai (Ferge 1972, GazsO 1976) és mobilitasi (Andorka 1982) vizs-
galatok egyértelmien kimutattak, hogy tavol allunk az esélyegyenl6-
ségtdl, s6t a hetvenes évektdl kezdve a téle vald tavolodas jelei is mu-
tatkoztak. A hetvenes évektdl lelassult a kozépfokon és még inkdbb a
fels6fokon tovabbtanuldk aranya a fiatal korosztalyokban, ugy hogy
a beiskolazasi aranyok a fejlett orszagok kozott a legalacsonyabbak
kozé estek vissza. Ujra és Gjra erGs kritikak fogalmazodtak meg az ok-
tatas mindségét illetéen is, hivatkoztak arra, hogy azonos iskolai vég-
zettség mellett a magyar fiatalok miveltsége alacsonyabb, mint mas
fejlett orszagokban. Ezt azonban nyilvanvaléan nem tudjuk olyan pon-
tos szintetikus mutatéval mérni, mint az egészségi allapotot a sziletés-
kor varhat6 élettartammal.

Az oktatasi rendszer allami finanszirozasan keresztiil a haztartasok-
nak juttatott természetbeni tarsadalmi jovedelemnek az egyenl6tlen-
ségekre valé hatasat nem konny( megitélni. Ezeknek egy fére juto
Osszege az alacsonyabb jovedelmi{ haztartasokban valamivel magasabb,
mint a jobb méduakban (1. tablazat). Az aktiv keres6k kozodtt megki-
I6nboztetett 6t nagy tarsadalmi réteg szerint részletezve viszont az el-
lenkez6 képet kapjuk (KSH 1990. 165—166. old.):

A haztartas f6keres6jének Egy f6re jutoé évi oktatasi
tarsadalmi helyzete, aktiv természetbeni tarsadalmi
keres6s haztartasokban jovedelem, Ft
Ertelmiségi 5 652
Kisarutermel6 5 253
Egyéb szellemi 4 989
Munkas 4704
Nagyuzemi paraszt 4 499

A leger8sebb kapcsolat érthet6en a gyermekszdmmal mutatkozik:
minél tdbb a gyermek, annal nagyobb az oktatasi természetbeni téar-
sadalmi jovedelem dsszege (KSH 1990. 164. old.):

Aktiv keres6s haztartasok, Egy f6re jutd évi oktatési
19 éven alu,li eltartottak természetbeni tarsadalmi
szama jovedelem, Ft

0 1154

1 5025

2 7154

3 8 431

4 és tobb 8 907
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A latszélagos tendencidkat részint az magyarazza, hogy a tébbgyer-
mekes csaladokban (egyszerlien a gyermekszam kovetkeztében) kisebb
az egy fére jutd jovedelem, és a tébb gyermek miatt nagyobb 6sszeg
természetbeni jovedelemhez jutnak az éaltalanos és kozépiskolas gyer-
mekek révén; masrészt viszont a fels6foku iskolak hallgatéira jutd al-
lami koltségvetési kiadas tbbbszorése az altalanos és kozépiskolai ta-
nuldkra juté 6sszegnek (2. tablazat), az értelmiségi csalddok gyermekei
kozul pedig sokkal tébben jarnak egyetemre és f@iskolara. Némi le-
egyszerdsitéssel azt lehet mondani, hogy az alapfoku és kdzépfoku ok-
tatas ingyenessége az egyenl6tlenségeket csdkkenti, a fels6foku okta-
tasé viszont sokkal inkdbb kedvez a jobb mddi csalddoknak, mint a
szegényebbeknek, tehat a csaladi jovedelmek egyenl6tlenségét noveli.

A klldénb6z6 reformjavaslatokban szerepld haromféle véltozas tar-
sadalmi hatésaira kivanok itt kitérni. Ezek:

1. Az iskolaalapitas engedélyezése nem allami szervezeteknek, mint az
egyhédzaknak, testlleteknek, maganszemélyeknek (MDF 1989, SzDSz
1989, Kék Szalag 1990, Fidesz é. n.). Nem egészen vilagos, hogy ez
vonatkozik-e a fels6foku iskoldkra is (a Fidesz-program ezt kifejezet-
ten emliti), és hogy ezek az iskolak milyen finanszirozasban részesul-
nének az allami koltségvetésbdl.

2. Tandij bevezetése, els6sorban a fels6oktatasban (Kék Sza-
lag 1990), esetleg a kozépiskolakban is, ha az iskola magasabb szin-
vonalu képzést, specidlis tananyagttbbletet kinal (MDF 1989). A fel-
s6foku tanulas lehetévé tétele érdekében a hallgatok késébb keresetik-
bél visszafizetendd koélcsont kaphatnanak (Kék Szalag 1990).

3. A jelenlegi 8-]-4-es oktatasi struktura moédositasa (MDF 1989,
Nemzeti Megujhodas 1990), hosszu tadvon az iskolakdteles kor feleme-
lése 16, illetve 18 éves életkorig (MDF 1989).

Az U0j, nem allami iskolak létesitése noveli az oktatasi helyek kinala-
tat. Ez természetesen nem érvényes abban az esetben, ha meglévé al-
lami iskoldkat adnak &t nem &llami szervezeteknek. A nem A&llami is-
kolak esetleg (de egyaltalan nem szikségképpen) magasabb szinvonall
oktatast nyuUjthatnak, és a versenytargyaldson keresztil maguk utan
hizhatjak az &llami iskoldkat is. Viszont kialakulhat olyan helyzet
— kildnosen, ha a nem allami iskolak tandijat kérnek, és igy magasabb
fizetést tudnak adni tanaraiknak —, hogy a nem allami iskoldk ,elit-
iskoldkka” valnak, mig az allami iskolak szinvonala leromlik, és a sze-
gényebb gyermekeket oktatjak. A nemzetkdzi szocioldgiai szakiroda-
lomban eltéré véleményeket olvashatunk az elitoktatasrél, mindeneset-
re létezik egy olyan allaspont, hogy az elitiskoldkat latogatd fiatalok
feln6ttkorukban nehezebben képesek megérteni a tarsadalom rosszabb
helyzetl tobbségének gondolkodasat, torekvéseit. Az, hogy Magyaror-
szagon a nem allami iskoldk elkulontlé elitiskolakka fognak-e valni,
valészinileg nagymértékben fog fliggeni allami finanszirozasuk mér-
tékétol.

A tandij bevezetése nyilvdnvaléan akadalyozza a szegényebb gyer-
mekek tovabbtanulasat. Tanulasi kolcson, 6sztondij, tandijkedvezmény
mérsékelheti ezt a hatast. A szakirodalomban altalanosan elfogadott-
nak mondhaté az a vélemény, hogy el6nyds, ha a szil6i csalad anyagi
helyzete minél kisebb mértékben befolyasolja a tovabbtanulasi lehe-
t6ségeket.

Hasonloképpen altalanosan elfogadottnak lehet tekinteni az oktatas-
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szociologianak azt a tételét, hogy minél hosszabb ideig, minél magasabb
életkorig egységes az iskolarendszer, annal kisebb — ceteris paribus —
a tarsadalmi szarmazas hatasa a befejezett iskolai vegzettségre (Ferge
1976.). Erdemes arra is emlékeztetni, hogy az 1973. évi mobilitas-vizs-
galat négy nemzedékre bontott adatainak dsszehasonlité elemzése azt
mutatta, hogy az alapfokl oktatads 8 évre valé hosszabbitasa jatszotta
a leglényegesebb szerepet a mobilitasi esélyek egyenlétlenségének mér-
séklésében, ehhez képest eltorpilt a kdzépfoka és fels6foku oktatas
ugynevezett ,demokratizalasanak” és a foglalkozasi mobilitasba val6
politikai beavatkozasnak az esélyegyenl6tlenségre gyakorolt hatasa
(Andorka, Simkus, 1983). Ezért a kotelez6 oktatas idejének Kiterjesz-
tése, a kilonboz6 iskolatipusok kozotti atjards megkonnyitése minden
bizonnyal el6segiti a tarsadalmi esélyegyenlétlenségek mérséklését.
Ugyanilyen hatassal lenne, ha emelnénk a fels6fokl oktatasban ré-
szesul6k szdmat.

A koltségvetésnek a lakasszektorral kapcsolatos dotaciokra forditott
része (a kamattamogatassal egyltt) az 6sszes koltségvetési kifizetések
15 szazalékat érte el 1989-ben (Kék Szalag, 1990). Ez tébb mint két-
szerese az oktatasra (7,5%) illetve az egészséglgyi és szocialis ellatasra
(6,7%) forditott koltségvetési kiadasnak. Ez a terilet az allami kolt-
ségvetési deficit legnagyobb forrasa (Hieronymi, 1990.). E dotacidk ha-
rom fajtaja kozul csak a viszonylag legcsekélyebb, a lakashoz jutashoz
adott szocialpolitikai kedvezmény nagyobb 06sszeg(i a szegényebb csa-
ladokban, mint a jobb mdduakban. A lakbérdotacio és a lakashitelek
kamattamogatasan keresztil adott dotacié egy fére jutd Osszege a jo-
vedelemmel egyltt egyértelmlen és meglehetésen nagy mértékben né
(3. téblazat). A lakasszektor eddigi rendszere tehat vitathatatlanul a
gazdagabbaknak kedvezett, az egyenl&tlenségeket novelte (Szelényi,
1990.). Emellett az allami lakasszektor egyértelmien rafizetéses volta
miatt oda vezetett, hogy az allami erébdl térténd Uj lakasépités az utol-
s6 években kozel ledllt: az 1989-ben épilt 51 487 Uj lakas kodzul mind-
Ossze 4886 készilt allami erdbdl. Mindezen tul, a lakaskérdéssel foglal-
kozé szakirodalom egyértelm(en Aallitja, hogy az allami tulajdonban
Iévd lakasallomany sulyosan leromlott, mivel nem volt pénz a lakas-
karbantartasra. Tovabbi probléma, hogy a meglévd bérlakasallomany
sincs megfeleléen kihasznalva, mert az alacsony lakbérek miatt a bér-
I6k nem érdekeltek abban, hogy a szamukra sziikségesnél nagyobb la-
kasbol kisebb bérlakasba koltdzzenek.

Ebbél kovetkez6en mindenki szamara vilagos, hogy a lakasszektort
ugy kellene megreformalni, hogy

1. csbkkenjen a vele kapcsolatos kéltségvetési deficit,

2. novekedjék a lakasépités,

3. novekedjék a lakdsmobilitas,

4. a lakassal kapcsolatos dotaciokat azok kapjak, akik erre a legjob-
ban raszorulnak.

Noha a célokban szinte teljes az egyetértés, a javasolt intézkedések
majdnem homlokegyenest ellentétesek. Az egyik koncepcio szerint,
amelyet Hegedls Jozsef, Ray Struyk és Tosics Ivan (1990), illetve a
Vilagbank elemzése (1990) képvisel a leghatarozottabban, a lakasbér-
leti rendszert piaci bérletté kell atalakitani, az allami tulajdond lakas-
szektornak onfinanszirozova kell valnia (Kék Szalag, 1990). Ennek ko-
vetkeztében a Gazdasagi Reformbizottsag (1990) szerint 300 szazalék-
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N, ., ,§ Semjén (1987) szerint 520 szazalékkal fognak néni a
1 k-h' a=>X A vila8bank elemzése azt javasolja, hogy egy, a csaladi pot-
J'ivere? A p lakbérpétiék (housing allowance) utjan védjék meg az
leknoz nasoni*vejeim” csaiadokat a lakasbéremeléssel jard elszegénye-
v kiemelik azt is, hogy a jovGben is sziikség lesz allami
destol. Masok kdgQk épitésére és mikodtetésére (Gazdasagi Reform-
szocialis berla”
bizottsag, 199/.hevéshé tsszekapcsolodik az a javaslat, hogy a korabban
Kzzel tobbe-.pitési kdlcsonok kamatait a piaci kamatlab szintjére
kiadott lakasea kolcsonfelvevBk az inflaciobdl adédoé indokolatlan nye-
emeljek, hogy intessék (Kék Szalag, 1990; Gazdasagi Reformbizottséag,
eleget megszegvalodsitasara kilonféle technikai megoldasokat fogal-
199U). Jennek Aidaul e nyereségnek a személyi jovedelemadén keresz-
maztak meg, f6zését (Vilagbank, 1990).
Tua l le™éremelés, mind a lakashitelek kamatlabanak rendezése
IVImd a pkttOssag hangsulyozasaval) és a raszorult rétegek szocialis
gi,gaz, a Jokoza3repei a kormany Nemzeti Megujhodas Programjaban
amogatasa s«
(1990). icepcié leghatarozottabban az MDF programjaban (1989)
A masik korieg. ,,semmit sem old meg ... a lakbéremelés, adéemelés,
iogalmazodik nzerz6dések allami részrdl torténd egyoldald felmondasa”,
meglevé ni eis, - lakasok eiacjasat és a magantulajdonban Iévé lakasok
m%/Zeie aZ a drnazza. Az allami lakdsoknak maganszemélyek részére
®z01/,csa tbbb mas reformjavaslatban is szerepel (Kék Szalag,
*°rten® eloadaSi, 1990, Nemzeti Megujhodéas, 1990).
1JJU, ieronyi a hikasszektort nagymértékben privatizaljak, akkor a
pme~nylberirendelkez8k — elsésorban a fiatal csaladok — lakéashoz
lakassal nem értékben megnehezilhet, mert el6 kell teremteni az
jutasa. nagymasarlagi koltségeket. A kordbbi kormany Szocidlpolitikai
épitési vagy v g. Bjz0™séga (1989) altal kidolgozott szociélpolitikai
lavati eles Ugy javasolta athidalni, hogy a lakbérek és lakbérhi-
koncepcio ezt e kovetkeztében felszabadulé allami koltségvetési 0sz-

tee’ ken ezesN részét a lakashoz jutési hitelek novelésére fordit-
szegnek legala bJ
sab' i k.- dszer reformjaval kapcsolatos bizonytalansagot legjobban

A a asrend” érzékelteti, hogy a Fidesz programjaban két varians
ta an a?. a t6ifyik az allami tulajdonu lakasok eladasat helyezi el6térbe
szelepe .az eghogy a jeienjegi bérl6k tulajdonjogat a lakas értékének
(olyan mo on,iék) a mas~k csak a magasabb joévedelemmel rendelkez8k
t., . ,rené a piaci viszonyokat, a szegényebb csaladok allamilag
e e eivényesiibérlakashoz juthatnanak.
aM°~d °  «kZ°'e*ormjavasiat feltehet6en 6sztonzi az Uj lakdsok épitését

m egyi< r,k mobilitasat, tovabba csokkenti a koltségvetési defi-

o+f 2 id6tlenségre valé hatads nagyon nehezen becsilhet, mert
Cle’' z attol fugg, hogy példaul milyen aron adjak el az allami

nyi vanva oandoknak (ha igen olcson, akkor a jobb médu réteg egy része
la .as® a a aap az allamtdl), kik juthatnak szocialis bérlakdshoz, kik
~ajandékot tablazat adatai mindenestre azt bizonyit-
J™h ] ~béremelés és a lakashitelek alacsony kamatlababol szar-
jak, Jegy,a ,negszintetése inkabb a jobb mdédiakat, mint a szegénye-

[azg .0 acio i eijami berlakasokba él6 szegénalebb — els6sorban id6s,
et sujtana. A
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varosi — csaladokat természetesen meg kellene védeni ebben az eset-
ben a sulyos elszegényedéstél.

Osszefoglaléan azt mondhatnam, hogy az ESELY Aaltal feltett kérdé-
sekre nem tudok valamilyen altalanos alapelvvel vagy megoldassal va-
laszolni. A redisztribucié vagy piac, allami tulajdon vagy privatizalas,
ingyenesség vagy piaci arak alternativdiban szerintem nincs minden
orszagra, korszakra és joléti szolgaltatasfajtara alkalmazhaté egyér-
telmd megoldas. Minden egyes reformjavaslat hatasait gondosan kell
mérlegelni. Csupan egyetlen szempontot adnék el6, amely a hozzaszé-
lasom elején jelzett értékeimbdl kdvetkezik: barmilyen valtoztatast ve-
zesslink is be a joléti szolgaltatasok tertletén, vigyazni kell arra, hogy
az ne hozza még hatranyosabb helyzetbe a magyar tarsadalomnak mar
jelenleg is leghatranyosabb helyzetl, egy és két milli6 kozotti nagy-
sagrend( részét. Ennek érdekében minden tervezett reformintézkedés-
nek nem csak globalis gazdasagi hatasait, hanem tarsadalmi és demog-
rafiai rétegenként részletezett szocialis hatasait is pontosan ismernink
kell. Ennek kutatdsat tartom ma a magyar szociolégia egyik f6 felada-
tanak.
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1. tablazat
Az egészségi és oktatasi természetbeni tarsadalmi jovedelmek
egy f6re jutd évi 6sszege a haztartas egy f6re jutd havi
jovedelmének nagysaga szerint, 1988.

Egy f6re juté Egészségigy Oktatéas
havi . «. | Inaktiv . « :
jovedelem, Aktiv keresds Aktiv keresss Inaktiv
Ft hadztart asok, Ft
— 2600 2 355 5 868 6 499 2 753
2 601— 3 400 2 834 5 936 6 288 857
3 401— 4 200 2 694 6 334 5 868 548
4 201— 5 000 2 842 4 631 5 105 563
5 001— 5 800 2 620 5 418 4 376 465
5 801— 6 600 2 611 5 338 4 007 339
6 601— 7 400 2 852 4 503 3615 649
7 401— 8 200 2 475 6 086 3 505 505
8 201—10 000 2 383 5715 3 154 370
10 000— 2 564 3 462 3236 170
Egyutt 2 674 5 557 4 872 741
Forras: KSH (1990), 166. p.
2. tablazat
Egy f6re jutd évi koltségvetési kiadas, 1989.
Oktatasi intézmény Evi koltségvetési kiadas, Ft
Ovoda 29 804
Altalanos iskola 26 748
Szakmunkastanulé iskola 37 242
Gimnazium 37 169
Szakko6zépiskola 45 592
Fels6foku oktatas 142 605
3. tablazat

A haztartasoknak az egy f6ére jutd jovedelem alapjan képzett
huszadai és tizedei altal kapott egy f6ére juté lakbér,
lakashitel és lakashoz jutasi szocialpolitikai kedvezmény
atlagos évi dsszege, Ft, 1988.

Lakas- Szocialpolitikai

Jovedelem Egy fére jutd Lakber hitel kedvezmény
kvantilis havi jovedelem
% Ft dotéacio, Ft/év
0— 5 — 3048 430 1417 1244
5— 10 3 049— 3 563 667 1957 1155
10— 15 3 564— 3 953 752 2 083 1183
15— 20 3954— 4 220 698 2 646 1264
20— 30 4 221— 4723 804 2 509 727

30— 40 4 724— 5 185 848 2 827 819



Jovedelem
kvantilis
%
40— 50
50— 60
60— 70
70— 80
80— 85
85— 90
90— 95
95—100
Osszesen
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Egy f6re jutd
havi jovedelem

Ft
5 186— 5 657
5 658— 6 219
6 220— 6 916
6 917— 7 947
7948— 8 727
8 728— 9 775
9 776—11 824

11 825—

Forras: KSH, Eletszinvonal, 1989.

Lakbér

1011
1 084
1171
1092
1380
1700
1 867
1731
1 062

59

Lakés-  Szocialpolitikai
hitel kedvezmény

dotaci6, Ft/év

2821
3 215
3070
3 477
4 230
4 688
3 862
5501
3111

875
660
651
685
544
457
237
235
758



Hegedis J6zsef—Tosics Ivan

Privatizacio
a lakasrendszerben

A privatizacio a kelet-europai tarsadalmak és kiilonésen Magyaror-
szag esetében — véleménylnk szerint — szerves része a tarsadalmi-
gazdasagi rendszer fokozatos strukturalis &talakulasdnak. A magyar
lakasrendszer esetében a tervgazdasag felbomlasa .lényegében a hat-
vanas évek végétdl datdlhatd, és Kkisebb-nagyobb kitérékkel jol kita-
pinthaté folyamat. A lakasrendszerben a privatizaciot a maganszféra
fokozottabb szerepeként foghatjuk fel, amely kilénb6z6 integracids
rendszerekbe illeszkedik bele: részben a piaciba (a maganlakasok és a
bérleti jog adas-vétele), részben pedig a reciprokativba (egymast kol-
csondsen segitd, ,kaldkas” lakasépités).

Hangsulyozni kell, hogy a tulajdonviszonyok (azaz a lakasok allami
és magantulajdona) nem voltak meghatarozé elemei ennek a folya-
matnak. Sokkal fontosabbnak tekinthet6 a tulajdoni formakhoz kot-
het6 jogok tartalmanak a szabalyozasa, igy példaul a magantulajdon
korlatozasa, amely akar a ,hasznalat jogatél” is megfoszthatta a tu-
lajdonost, formalis tulajdonjoganak érintetlentil hagyasaval. Az egyéni
magantulajdon korlatozdsa szerves eleme volt a kelet-eurdpai lakéas-
modellnek, mégis ennek valamilyen fokozatos atalakulasat figyelhettik
meg az elmult két évtizedben. Mig a hetvenes évtizedet lassu atalaku-
las jellemzi, addig 1982-t6l a folyamat felgyorsul, és 1990-ben illetve
1991-ben radikalis atalakulas kdvetkezik be.

A privatizacidnak az altalunk hasznalt szélesebb értelemben az a
lényege, hogy a maganszféra egyre nagyobb vagyon felett rendelke-
zik, és az allamnak egyre kisebb szerepe van a lakasrendszeren beliili
poziciok befolyasolasaban. Ugyanakkor az id6szak egészét egyfajta at-
meneti allapot jellemzi, amikor a maganszféraban akkumulalt el6-
nyok forrasa jelent8s részben az allami beavatkozas, részben szub-
venciok, részben korlatozasok szelektiv feloldasanak formajaban. (En-
nek valtozatos konkrét formai alakulnak Ki: készpénztamogatas, ar-
rendszer, épitési szabdalyozas, épitési tilalmak illetve feloldasuk.)) Na-
gyon fontos hangsulyozni, hogy kdzgazdasagi értelemben nem a piaci
gazdasagi kapcsolatok ontérvény( terjedésérél, hanem ,allam és piac”
illetve ,csaladi gazdasag és piac” interakcidirdl van szé.

Ebben az atmeneti id6szakban tag tere nyilik a spekulativ és kor-
rupciés tipusu befektetéseknek. Ezek forrasa az allami szabélyozas
megvaltozdsa, amikor kilonbdzd kampanyok keretében az értékesitési
ar piac alatti, és a rendelkezési (tulajdonosi) jogok kiszélesedése és
politikai elfogadtatdsa miatt a vagyon felértékel6dik.

Az é&llami tulajdona bérlakdsok elidegenitése pusztdn egyik eleme
ennek a folyamatnak.
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A bérlakasok privatizaciojanak torténete

A bérlakasoknak a bentlaké bérl6k tulajdonaba adasara 1969 oOta
van jogszabalyi lehet8ség. A nyolcvanas évek masodik feléig azonban
csak jelentéktelen mennyiségil lakas eladasara kerilt sor, mivel a ren-
delet nagyon sok korlatot szabott a megvasarolhaté lakdsok korét és a
megvasarlas modjat illetéen (pl. csak 12 lakasosnal kisebb éplletek
kerllhettek széba, ahol a lakéknak legaldbb 3A-e kérte a megvasarlast
sth.). Az utébbi 1—2 évben azonban a megvasarlas iranti lakossagi
igények ugrasszer(ien megn6ttek (Id. 1. tabla), f6leg annak hatésara,
hogy — folyamatos jogszabaly-moédositasok eredményeként — az ela-
das tiltdé rendelkezései oldodtak, és a megvasarlas a bérl6k szamara
egyre kedvez6bb feltételekkel valt lehetségessé.

Az érvényben lév6 szabalyozas alapjan Budapesten a bérlék rend-
kival kedvezd aron vehetik meg lakasaikat. A vételar a tobblakasos
épuletben lévd lakasok esetén a becstlt forgalmi érték (mely altala-
ban a realis értéktél jelent6sen elmarad) 15%-a, ha a lakas 15 éven
beltl nem volt feldjitva, 30%-a, ha az éplletet 15 éven belll feldjitot-
tak, és 40%, ha 5 éven belul volt a feldjitas. Az ilyen moédén meg-
allapitott vételar 10%-at kell a bérlének készpénzben Kifizetnie, a
a maradék 90%-ra 20—30 éves részletfizetési kedvezmény kérhetd,
amelyre évi 3%-0s kamatot szamolnak (egy®sszegil fizetésnél a teljes
vételarbdl kedvezményt adnak).

A magyar bérlakaseladas szabalyozéasa a bérl6k szaméara sokkal ked-
vez8bb feltételek mellett tdrténik, mint a nyugati orszagok esetében.
Még a privatizaciot a legnagyobb mértékben megengedd, ideolégiai
okokbdl tdmogaté Angliaban is sok olyan feltétel van beépitve az el-
adasi szabalyokba, amely fékezi a negativ tarsadalmi hatasokat,
igy a kulonbségek a magyar rendszerhez képest a kovetkez6k: a) a
megvasarlasnak feltétele, hogy a bérl§ legaldbb 2 éve lakjon a lakas-
ban; b) a lakads piaci arabdol adott engedmény flugg attél, hogy hany
éve lakik a bérl§ a lakdsban: az arengedmény az érték 44%-a, plusz
minden két éven tdli bentlakott év utan két szazalék; c) az ar-
engedmény maximalva van, a lakas értékének 70%-aban, vagy 3500
fontban; d) harom éven belili eladds esetén az engedményt vissza kell
fizetni. Ebben a szabalyozasban lemérhet§ a torekvés a privatizacios
nyereség korlatozasara, ami teljesen hianyzik a magyar szabdalyozas-
bol. Nalunk a bérl6 nyeresége egyenes aranyban novekszik a lakas
értékével, a nagyérték( villalakdsok esetében a nyereség sokszorosa a
lakételepi lakasok esetében elérhetének.

Korabban az emlitett kedvezd pénzigyi feltételek kotelezdk voltak,
ma mar csak ,ajanlasok”, hiszen a helyi tanacsok rendelettel eltérhet-
nek ezektdl, és akar ingyenesen, vagy akar teljes forgalmi értéken is
eladhatjak bérlakasaikat. A F8varosi Tanacs azonban nem élt a diffe-
rencialas lehet6ségével, és elrendelte a koradbbi szabalyozas kotelez§
jellegl fenntartasat.

Az adatok mutatjak, hogy az eladasi folyamat gyorsulé Utemben
beindult. A vételi igények rohamosan noévekedtek, és 1989-ben mar
meghaladtak az allomany 10%-at. Budapesten, becsllt adatok szerint,
az 1990. év végére mintegy 120—150 ezer bérlakéas elidegenitésre val6
kijelolése tortént meg, ami mar a bérlakasallomany koézel egyharma-
dat jelenti. Ugyanakkor feltételezhet8, hogy a vaséarlasi szandék a lég-
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jobb szinvonall lakasokra irdnyul. igy példaul a Budapesten 1982 és
1989 kozott beadott vasarlasi igények 43%-a a ,legjobb” kertletekbdl
(I, 1., XI. és XIl.) érkezett, mikdzben a bérlakdsoknak csupan 17%-a
van ezekben a keruletekben.

A bérlakasok privatizacidjanak fejleményeit értékelve nemcsak az
eladott vagy eladasra kijel6lt lakdasok szama alapjan tudunk kulénb-
séget tenni az utoébbi 1—2 év és a korabbi id8szak kozétt. A privati-
zacio felgyorsulasaval parhuzamosan UGj tipust problémak is jelent-
keznek. A korabbi, ,lassu privatizacio” id6szakanak f6 problémaja az
volt, hogy a legjobb terileteken lév6, legértékesebb lakasokat tudtak
megvasarolni bérlbik, akik e lakadsokhoz legtobbszor poziciéjuk révén
jutottak hozza, s ezt az elénylket most mar piaci elénnyé is at tudtak
valtani. A legutébbi id6szakban a témegessé valoé privatizacié Gj prob-
Iémékat is felvet. Egyrészt azt, hogy zsugorodik a raszoruldék szamara
Ujraeloszthaté lakasallomany (egyes keriletekben, részben a nagyara-
nyu privatizacié kovetkeztében, mar alig van meglresed6 bérlakas,
ami pedig az egyetlen lakdshoz jutasi lehetfsége jonéhany tarsadalmi
csoportnak). Masrészt azt, hogy a mar-mar hisztérikussa valé tomeg-
hangulatban olyanok is tulajdonossd akarnak valni, akikrdél nyilvan-
val6é, hogy hosszabb tadvon nem lesznek képesek a lakéépulet fenntar-
tasanak minimalis terheit se vallalni.

Mi lehet a magyarazata a privatizacié felgyorsulasanak-felgyorsi-
tasanak a nyolcvanas évek masodik felében? Tobbféle magyarazat is
lehetséges, s ezek nem zarjak ki egymast:

— az é&llami bérlakasok ,tulajdonosi” oldalardl politikai és gazda-
sagi érvek meriltek fel az eladasok felgyorsitasa mellett: egyrészt a
politikai elit az addiginal szélesebb kodrben szeretett volna részesulni
a megvasarlas konkrét elényeib6l, masrészt ez tlinhetett az allami la-
kaspolitikaval kapcsolatos noévekvd elégedetlenség levezetése legegy-
szer(ibb mdédjanak (az alternativa a lakbéremelés és/vagy a bérlakas-
fenntartas rendszerének radikdlis atalakitasa, az IKV-k monopolhely-
zetének felszdmolasa lett volna, melyek egyike sem kdnny({ politikai
feladat), s emiatt a pénzigyi kormanyzat minden lehetséges férumon
hangoztatta a bérlakasok eladasanak sziikségességét;

— a bérlék zome eleinte gyanakvassal fogadta a megvasarlas sza-
mukra egyre el6nydsebb feltételeit, s el6szor csak azok mentek bele,
akik esetében teljesen nyilvanvaléak voltak az elénydk (magas telek-
érték, a haz jé allapota); kés6bb azonban, az egyoldalt lakbéremelése-
ket hangsulyoz6 koncepciék hatasara (és latva, hogy az IKV-kkal nem
torténik semmi) eluralkodott a lakbéremeléstdl valé félelem és tehe-
tetlenség érzete, s olyanok is beadtak a vételi igényuket, akik racio-
nalis szamitadsok esetén sohasem akartak volna tulajdonosokka valni
(mindehhez még hozzajétt a tulajdonosi retorika erdsddése, melynek
azonban a bérlakasok esetében — szemben a terméfélddel — nem volt
dont6 szerepe).

A privatizacio, mint az el6nyok és hatranyok egyoldald kombinéaciéja
a) Koncentraltan jelentkez6 el6nyok, szétszértan jelentkezd hatra-

nyok:
A bérlakasok eladasaval kapcsolatos jelenlegi politikai helyzetnek
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létezik egy tagabb értelml magyarazata is, amely a kozponti lakas-
politikai beavatkozasok tarsadalmi hatasaival érvel. Nagyon leegysze-
rdsitve ezt a sémat, a kérdés az, hogy egy politikai dontésnek mennyi-
re specifikdltak a haszonélvezéi illetve karvallottjai. (Lényegében egy
politikai koltség/haszon elemzési modellrél van sz6.)

Ha jol definialhaté csoport a karvallottja egy dontésnek, akkor sza-
mitani lehet arra, hogy jelentds ellenallasba fog Utkozni a dontés ke-
resztilvitele. Gondoljunk itt a mai lakbéremelési tervek altal kivaltott
ellenallasra, vagy a ,kamatadd” miatti ellenallasra. Ebben az érte-
lemben masodlagos kérdés, hogy mennyire ,fair” vagy ,nem fair” egy
dontés, a kérdés pusztan az, hogy milyen er8s tarsadalmi csoportok
érdekeit érinti.

Ugyanakkor fontos kérdés, hogy a dontés haszonélvezdinek milyen
erds a politikai befolydsa, azaz ha egy jol definidlhaté csoportrél van
sz6, akkor varhat6, hogy komoly Iépéseket tesznek e dontés keresztil-
vitelére. Ha viszont nehezen definialhato, ,diffGz” tarsadalmi csoport-
rol van szé, akkor aligha varhatok jelent6sebb politikai 1épések ennek
érdekében. igy példaul a ,kamatado” esetében az elénytket a lakas-
piacra ma belép6 lakastalanok, vagy altalaban az adéfizet6k élveznék,
de semmi esetre sem lehet konkrétan korilhatérolni ezt a tarsadalmi
csoportot.

Vildgos, hogy politikailag az a koncepcié vihet6 kénnyen keresztil,
amelyiknek jol megfoghaté haszonélvez6i vannak, karvallottjait vi-
szont nehezen lehet korulhatarolni. Tipikusan ilyen a bérlakdsok eli-
degenitése. Itt a haszonélvez6k kore jol definiadlhatd, a kéarvallottak
pedig (a jovBbeni generacié) nem alkotnak befolyasos tarsadalmi cso-
portot.

b) A kozponti koltségvetés tehermentesitésének eszkdze (jol hangzé
gazdasagi érvek kdzponti szinten):

A kozponti pénzlgyi szervek egyértelmd, rovid tava koltségvetési
megfontoldsokon alapul6 elkdtelezettsége a bérlakdsok gyors és szé-
les kor( privatizdlasa mellett eleinte kdzvetlen modon érvényesult: a
helyi tanacsok az armegallapitdsba nem szélhattak bele, s a bérlék
megvasarlasi kérelmét csak tilalmi listaval védhették ki (magat a lis-
tat azonban egyre nehezebben tudtak megvédeni). 1989-ben lényeges
valtozas tortént annak megengedésével, hogy az eladasi ar helyi szin-
ten kerulhetett megallapitasra (Budapesten ezt a lehet6séget a kerdile-
tekre nem érvényesitették). Ekkor sem ért véget azonban a kdzvetlen
kdzponti beavatkozas, hiszen az eladéasi feltételek egyik legfontosabbi-
ka, a hosszu lejaratu részletfizetési kedvezmény tovabbra is kételezen
jar a vasarloknak. J6I mutatja a pénziigyi kormanyzat teljes privati-
zaci6 melletti elkotelezettségét, hogy ez az egyetlen olyan lakascélu
kdlcson (mert hogy lényegét tekintve ez kdlcsén, még ha részletfize-
tésnek hivjak is), melynek kamata nem valtozott, s még mindig az
inflacié el6tti id6szakra emlékeztetd, fixen rogzitett 3%-0s szinten
van megallapitva.

A Kkozponti-helyi konfliktus 0j mederbe terel6ddtt az 6szi hely-
hatdsagi valasztasok utan, amikor is a kormanynak viszonylag gyor-
san sikerllt meglépnie minden aremelési elképzelését, s a helyi on-
kormanyzatokra csak a helyi addk kivetésének lehet6ségét hagyta.
(Az 6nallo helyi lakéspolitika leglényegesebb elemeit, igy pl. a szabad
lakbér-megéllapitas jogat ma még nem gyakorolhatjak az énkormany-
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zatok.) A helyi adok kivetése azonban a lakossag leterheltsége miatt a
legtdbb helyen csak illuzié, s igy ma az 6nkormanyzatok kdzvetett
modon vannak arra kényszeritve, hogy bérlakasaik gyors — és ezért
elkerilhetetlendl aron aluli — privatizaciéjaval jussanak némi bevé-
telhez rovid tava anyagi problémaik megoldasara. A helyi énkormany-
zatoknak ma tehat ,onként” kell azt tennitk, amit eddig Iényegében
kotelez6 volt megtennilik.

c) A kozponti lakaspolitika elkerilésének eszkdze (jol hangzd poli-
tikai érvek kozponti szinten):

A bérlakasok el6nyds feltételekkel torténd privatizaciéjat megengedd
politikusoknak nincsen nagy kockazatuk (legalabbis révid tavon), s
kdnnyen népszerliségre tehetnek szert. A privatizacié leéllitdsa vagy
piaci arviszonyok kozé helyezése ezzel szemben nagy politikai kocka-
zatot jelent, hiszen ezt a Iépést lehetetlen ,igazsdgos” médon végrehaj-
tani (mindig lesznek olyanok, akik e lépés kéarvallottjainak vallhatjak
magukat, a szomszédjuk megvehette, de 6k nem stb.).

A lakaspolitika ma nem valaszthaté el az elmult egy-mésfél év po-
litikai kiizdelmeitél. Minden komolyabb politikai er6 szamara vilagos,
hogy a lakasprobléma ma is fontos tarsadalmi kérdés, amely szerves
része a legnagyobb tarsadalompolitikai kérdéseknek (szegénység, mun-
kanélkiliség stb.). A kdzponti kormanyzat szamara ugyanakkor ez ko-
moly terhet jelent.

Itt érdemes parhuzamot vonni az angliai privatizacio politikai hatte-
rével. Anglidban a privatizacié egyik indoka a kdzponti kormanyzat
lakaskiadasainak visszaszoritasa, amelyet a bérlakasok eladasa révén
kivantak elérni. Ugyanakkor emogott az a politikai érv is meghuzé-
dott, hogy a privatizacié révén csokkentik a tébbnyire munkasparti
helyi dnkormanyzatok hatalmat, amire a kdzponti térvények lehetdsé-
get adtak. A mai helyzet nagyon hasonl6 Magyarorszagon, hiszen a
privatizacio feltételeit a kozponti torvények befolyasoljak, és a politi-
kai nyoméas a helyi 6nkorméanyzatokra nehezedik, amelyek gyakorla-
tilag nem tudnak ellenédlini ennek a nyomasnak.

A privatizacio alternativai

Gyakran hangoztatott érv, hogy a bérlakdsok olcs6 aron torténd
eladasa lehet, hogy hatranyokkal is jar, de ,nincs ennél jobb megol-
das”. Az érv mogott egy olyan gondolatmenet hiazodik meg, hogy az
elmult negyven év allami lakaspolitikgja zlllesztette le ezt a szektort
mai allapotara, s ebbdl csak egyetlen kiut van, az allami iranyitas
minél teljesebb és gyorsabb megsziintetése. Ebb6l a gondolatmenethdl
annyi kétségtelendl igaz, hogy az allami bérlakasszektor mai forma-
jaban rosszul mikddtetett vagyon. Kovetkezik-e ebbél az, hogy a

problémak egyetlen megoldasa a vagyon minél gyorsabb — s ra-
adasul a mai allapotabol kovetkez6en minél olcsébban térténé — el-

adadsa? Természetesen nem. Létezik egy masik megoldas is, amellyel
véleménylink szerint a kozosségi bérlakasszektor miikodtetésének ha-
tékonysaga jelentésen megnovelhet, anélkil, hogy a szikséges szo-
cialis feladatok ellatasa csorbat szenvedne.

Az altalunk elképzelt jobb megoldas alapgondolata az, hogy a bérla-
kédsszektorban a szubvencidkat nem a targyaknak (lakdsoknak) kell
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adni, altaldnosan alacsony lakbérek formajaban, hanem a ténylegesen
raszorulé személyeknek, lakbértamogatas formajaban. A kozvetlen és
nagyaranyu lakbérkontrollt tehat fel kell valtani a lakbértamogata-
sokkal, ami szamos nyugati orszag tapasztalata szerint sokkal kevés-
bé ellentmondasos formaja az allami szubvencidk nyujtasanak.

Egy maésik fontos dsszetevbje egy mikodSképes bérlakasmodellnek a
tulajdonosi (bérbeaddi) és a kezel6i funkcidk szétvalasztasa, s az ingat-
lankezel§ vallalatok mai monopolhelyzetének megsziintetése. Itt nem
csupan arrol lehet szé, hogy egy-egy haz miikodtetését, fenntartasat
a legkedvez6bb ajanlatot tevé cég nyerje el nyilt verseny alapjan,
emellett széba johetnek ,non-profit” megoldasok is. igy elképzelhet§
alternativa a mai bérl6kodzésségekhez hasonlé rendszer, melyben a la-
kéhazak bérl6i kozvetlen beleszolast kapnak az adott haz Ugyeinek
intézésébe, s a lakbérbevétel meghatarozott hanyada felett maguk ren-
delkeznek. Az ilyen, esetenként kaldka tipusu elemeket is tartalmazo
megoldasok a piaci logika alapjan talan nem a legoptimalisabbak, de
a lakossagi jovedelmek mai szintje mellett még hosszabb ideig elkeriil-
hetetlennek tlinik az ilyen alternativdk megengedése is.

irasunk elemzd része alapjan joggal felvethet§ a kérdés: ha létezik
is a mainal sokkal racionalisabb, hatékonyabb modell a bérlakasszek-
tor mikodtetésére, vajon van-e bevezetésének politikai realitasa? Vé-
leménytnk szerint igen, de csak akkor, ha a kdzponti korményzat en-
nek néhany lényeges elemét keretszabalyozas jelleggel felvéllalja, és
a helyi 6nkorméanyzatok vezetésében is nagyobb hangsulyt kapnak a
hosszabb tava megfontolasok. A bérlakasokban lakék egy részét a lak-
bér-tdmogatasokkal, egy masik részét pedig atmeneti ideig érvényben
Iév6é kompenzaciés mechanizmusokkal (pl. a bérlék mai tulajdonosi jo-
gositvanyanak atmeneti jelleggel tulajdoni hanyadra valtasa) lehet
az 0j bérlakas-politika mellé allitani, vagy legalabbis ellenallasukat
cstkkenteni.
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( ZOIDO KULTURALIS FOLYOIRAT )

zsidé kulturalis folydirat a két vilAghabord kozétti harom évtizedes
palyaja utan 1989-tdl ismét megjelenik évente négyszer. A folyodirat
azokra a szellemi értékekre tamaszkodik, amelyek megérzik és Gjra-
élesztik az egyetemes és magyar zsidd kultira hagyomanyait, és fel-
tarjak ujabb kincseit.

A MULT ES JOVO hosszabb tavi megjelenése csak az el6fizet6k ta-
boranak szélesitésével érhetd el. A szerkeszt6ség arra kéri olvasoit,
hogy el6fizetésiikkel tamogassak a folyoirat életben tartaséat.

Az el6fizetési dijat az aldbbi szamlara lehet befizetni:

Magyar Hitel Bank — Mult és J6v6 Alapitvany 222—20378

El6fizetési dij: egy évre 592 — Ft, fél évre 296 — Ft.

Az elbfizet6k kedvezményes aron vasarolhatjak meg a folydirat korab-
bi szadmait.

Szerkeszt6ség: 1012 Bp., Marvany u. 17.



Kiraly Jualia

Valasz
az ESELY korkérdésére

Friedman klasszikussa valt hasonlata szerint a joléti szolgaltatasok
ugy miiikédnek, mint ha ahelyett, hogy meghivham a baratomat egy
jo, altala is élvezett ebédre, valakinek fizetnék, hogy altalam ellendriz-
hetetlen maédon, esetleg teljességgel a baratom izlése ellenére 6t szin-
te kényszerrel vendégul lassa. A szellemes hasonlat végul is csak
aforisztikus megfogalmazdsa annak a gazdaséagfilozéfidnak, amely a
jOléti szolgaltatdsokban kizardlag az egyéni racionalitas — és valdja-
ban mindenfajta racionalitds — korlatozasat latja. Ha pedig igaz, hogy
az egyéni racionalitds korlatozasmentessége egyben a tarsadalmi jolét
megvalosulasa, azaz annak korlatozdsaval a tarsadalmi optimum romlik,
akkor a friedmani logika méginkabb elfogadhatonak tinik. Ha példaul
egyértelmlen bizonyithatdé lenne, hogy a tarsadalombiztositas beve-
zetése negativ hatadssal van a t6keakkumulaciéra, és megakadalyozza
a tarsadalom jéléte szempontjabdl optimélis egyensulyi palyara valo
eljutast, akkor a tarsadalmi tébbletnyereségb6l, amit a be nem vezetés
(avagy a megszintetés) jelent, a tarsadalombiztositdsnal magasabb
szinten lehetne kompenzalni a latszélag vesztes rétegeket (példaul a
negativ jovedelemadd bevezetése helyzetiiket nem rontja a tarsada-
lombiztositas meglétéhez képest, ugyanakkor néveli dontési szabad-
sagukat).

Mind ez idaig azonban a tételt a maga altalanossagaban nem sikerult
bizonyitani, pontosabban nem sikerilt megcafolni ennek ellenkezgjét
— miszerint az egyéni racionalitds kollektiv korlatozasa a tarsadalmi
jolét javulasahoz vezethet. Ugyanakkor szamos tanulmany mutatott
arra példat, hogy a joléti programok a meglévd jovedelemegyenl6tlen-
séget nem csokkentik, a hatékonysagot azonban igen. Tehat parcialis
esetekben lehet bizonyitast produkalni, ugyanakkor ugy vélem, hogy
teljesen altalanos bizonyitas val6szinlileg nem is adhatd. Nem vélet-
len, hogy a joléti szolgaltatasok létjogosultsagat tagadé gazdasagfilo-
z6fia széles korben valo elterjedése ellenére sem szlintek meg az al-
lamilag szervezett nagy szolgaltatérendszerek, illetve a bels§ aranyok
folyamatos mddosulasaval tovabbra is a magan- és kdzosségi felelésség-
re alapozott szolgéaltatasok egymas mellett élése figyelhetd meg.

A volt tervgazdasdgokban nem az egyéni racionalitast korlatoztak
valamifajta szocializacié6 bevezetésével, hanem egyszerlien a magan-
felelGsséget felvaltottak a kollektivnek mondott allami felelsségvalla-
lassal, noha gazdasagfilozofiailag soha senki nem bizonyitotta, hogy
az egyeéni racionalitds teljes kizarasa barmifajta magasabb rendd tar-
sadalmi, gazdasagi optimumhoz vezetne. A joléti szolgaltatasokrol, a
joléti allamrél Nyugaton folyd vitdkban viszont fel sem meril az a
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kérdés, hogy egy tokéletesen kollektiv felel6sségre alapozott rendszer-
ben érdemes-e maganracionalitason alapul6é intézményeket is m(ikdod-
tetni. Eppen ellenkez6leg, nem a privat dontés jogat, hanem annak
tarsadalmi korlatozasat tartjak szikségesnek indokolni. Mivel a ma-
ganfinanszirozason alapulé maganellatas hianyaval jellemezhet6 rend-
szer sem elméletileg, sem gyakorlatilag nem bizonyitotta létjogosult-
sagat, ezért ugy vélem, ez a véglet mint a jov6ben lehetséges alter-
nativa kizarhato a vizsgalédasbol, és tényként kezelhet6 a joléti prog-
ramokban a magankezdeményezések megjelenése.

Nem koénny( azonban felmérni, hogy milyen hatdsa lehet a magan
alapon mikods intézmények bevezetésének. Ugyanis nem egyszerilen
arrol van szé, hogy egyes joléti szolgaltatdsok egyes részeit reprivati-
zaljak, és ezzel bizonyos, az egyén racionalis dontését mddosité kor-
latok megszlinnek. A privatizacié utani helyzetre — akar részleges,
akar teljes kord a privatizalas — azt a magatartast kellene megjésolni,
amikor az egyén dontés-elfogaddbdl dontéshozova valik. Mivel ez az
eddigi magatartas akar gyokeres megvaltozasaval is egyutt jarhat, nem
hiszem, hogy egyértelm( receptet lehetne adni a szikséges privati-
zaci0 méretére, és a kialakuld 0j helyzet tarsadalmi, gazdasagi kovet-
kezményeire. Az egyetlen dolog, amit nagy biztonsaggal el6re meg
lehet josolni, csak annyi, hogy rovid tavon a tarsadalomnak szinte
minden rétege jogainak, eddig latszélag garantalt jovedelmének el-
vesztéseként fogja megélni a folyamatot.

Az Aaltalanos megkozelitésen tulmenden némileg részletesebben sze-
retnék foglalkozni a tarsadalombiztositassal. A kérdés lényegének va-
I6jaban azt érzem, hogy vajon milyen érvekkel indokolhaté a tarsa-
dalombiztositds tovabbi fenntartasa a feltételezetten fokozatosan ter-
jed6 magan- (illetve munkahelyi) biztositasokkal szemben. A tovéabbi-
akban megkllonbdztetem a valamifajta biztositasi logikat is tikrozd,
jarulékfizetés ellenében jaradékfizetést biztositd, a koltségvetéstdl rész-
ben vagy egészben kildn kezelt tdrsadalombiztositast (social insurance)
az adokbdl fedezett, kizardlagosan allami feladatnak tekintett tarsa-
dalmi segélyprogramoktél (social assistance).

A modern szakirodalomban a kotelezd tarsadalombiztositds sziiksé-
gességének indoklasa az informéacidé kozgazdasdgtanaban hasznéalatos
kontraszelekcié fogalmahoz kapcsolédik. A dolog lényege az, hogy
amennyiben a biztositast a biztositd és az ugyfél kozotti aszimmetri-
kus informéciés jatékként értelmezzik, akkor belathatd, hogy a bizto-
sitasi piacrél fokozatosan kiszorulnak a biztositénak alacsony kockéa-
zatot jelentd Ugyfelek, és a biztositasi piacon az arakat a ,legrosszabb
ugyfél” fogja meghatarozni. A mechanizmus azon alapszik, hogy a
magasabb kockazatot jelent§ Ugyfél a magasabb biztositasi dijat (illet-
ve az alacsonyabb kartéritési dijat) is hajland6 elfogadni, mig az ala-
csonyabb kockazatu Ggyfél ilyenkor mar visszalép az Ugylett6l. Klasz-
szikus példa: ha valaki tudja, hogy nagy valdszinliséggel el fogjak bo-
csatani, hajlanddé akar magasabb jarulékl (avagy alacsonyabb jaradé-
kd) munkanélkili biztositast is kotni, mikdzben a biztositdé nem ismeri
az ugyfél szandékat motivalé tényez6ket. Azonban innen egy lépéssel
eljuthatunk ahhoz a helyzethez, hogy a folyamat soran kialakulé ar
nem lesz egyensulyi ar, mivel ez mar a legrosszabb ugyfélnek sem
fogja megérni. A kotelez6 tarsadalombiztositast felfoghatjuk dgy is,
mint a kontraszelekciés problémara adott egyfajta valaszt: a kotelez6
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jelleg megakadalyozza a kontraszelekciot, az alacsony kockazatd ré-
tegek kiszorulasat.

Megitélésem szerint, egy potlolagos korlat bevezetésével masfajta
gondolatmenet is elképzelhetd. Ha feltételezzik, hogy az ugyfélkor
egy adott része eleve kiszorul a jatékbol, mivel képtelen akar a mini-
malis kockazatot fedez6 jarulék fizetésére is, akkor a kotelez§ tarsa-
dalombiztositas lehet6évé teszi a jaték ,tarsadalmasitasat”. Ebben a
szemléletben a tarsadalombiztositas — a tarsadalombiztositas piacarél
kiszoruldkat, akik altalaban a legelesettebb rétegek — annyiban mint-
egy beemeli a tarsadalom altal altalanos human kockazatnak elismert
teriletek biztositasi piacara, melyek kozil a leglényegesebbek: oreg-
ség, betegség, rokkantsag, gyermekvallalas, munkanélkiliség. Mind-
ezek alapjan ugy gondolom, hogy a kotelez6 tarsadalombiztositas
fennmarad az altala eddig teljességgel lefedett terlleteken, azonban
ezzel korantsem allitom, hogy a magan- és a tarsadalmi felelGsség-
vallalds szempontjabdl teljesen egyformak lennének ezek a tertletek.
Nem egyforma a kockazatossaguk, nem egyforma az idétartamuk, nem
egyforma a finanszirozhatésaguk. Ennek megfeleléen nem egyforma
modon fognak kiépllni a maganbiztositasi programok.

Megitélésem szerint a maganbiztositas belépésének lehetfségeit ér-
demes a potencialis kereslet oldalarél megvizsgalni. A maganbiztosi-
tasok kilonféle formai (lett l1égyen szé tiszta maganbiztositasrél, avagy
valamifajta munkahelyhez kotott biztositasrél) a piacgazdasagokban
kevéssé épultek ki azokon a terilleteken, amelyeken a biztositott ese-
mény bekovetkeztének valbszinlisége alacsonyabb, és igy, feltehet6-
leg, a kereslet is alacsonyabb.

igy példaul a munkanélkiliségi biztositas jellemz&en kollektiv fele-
I6sségvallalassal megoldott biztositasi forma, talan leginkabb éppen a
fentebb emlitett jatékelméleti probléma miatt. A baleset-, beteg-, rok-
kantsdgi és egészségugyi biztositds olyan ,kareseményeket” érint,
amelyek mindenki szdmara nagyobb valészinlséggel kévetkeznek be,
és megfigyelhetd, hogy elterjedtebbek a kiilonb6z6 maganbiztositasi
formék, amelyeknek bévilése Magyarorszagon is kiszamithatéan be-
kovetkezik a kozeljovBben. A tarsadalombiztositas fennmaradasa ennek
ellenére valészinGsithetd. A finanszirozas viszonylag egyszeribben
megoldhato, ezekre a kockazati faktorokra ugyanis épithetd rovid tavu
(legfeljebb egy-két éves atfutasu) finanszirozasi rendszer, ahol az ér-
ték6rzés nem megoldhatatlan feladat. A tarsadalombiztositds nehézsé-
geit inkabb az esetlegesen szintén idetartozé egészségiigyi biztositas
intézményi megoldasa jelenti. Ennek mélyebb elemzése azonban mesz-
sze meghaladnd e rovid valasz kereteit.

A ,gyerekkor elleni biztositas” intézménye mégsem létezhet, mivel
az esemény azel6tt kovetkezik be, hogy az egyén racionalis dontésho-
zoként foglalkozhatna annak biztositasaval. A gyerekvallalas viszont
méar nem sziikségszer(ien bekovetkezd esemény, s6t, valamennyi eddig
targyalt esethez képest bekdvetkeztében a legnagyobb szerepet jatssza
az egyéni dontés, és a legkisebbet a ,kiils6 kérnyezet”. Ily moédon a leg-
kevésbé alkalmas hagyomanyos maganbiztositasra, egyértelmien to-
vabbra is a tarsadalombiztositds, s6t talan inkabb az adékbdl finan-
szirozott allami szociélpolitika hivatott a gyerekvallalas tamogataséara.
Ennek pontos kereteit a nemzedékek kozotti szerz6dés megkothetGsé-
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gének a politikai dontéshozatalban Kkifejez6dé tarsadalmi igénye ad-
hatja meg.

Az id6skor bekdvetkezte mindenki szamara elkerulhetetlen (ha csak
korabban meg nem hal), igy a ,hosszda élet elleni biztositas”-t szinte
mindenki hajlandé megkdtni. Abban a pillanatban, hogy felbomlott a
tradicionalis csalad a maga id6seket ellaté bels6 mechanizmusaval, el-
kerulhetetlenné valt, hogy mindenki megtakaritasain keresztil (ame-
lyeknek egy része biztositasban testesil meg) gondoskodjék id6s kora-
rél. A maganbiztositas kiépulése és formainak sokfélesége igen valto-
zatos képet mutat ezen a terileten, amelynek kezdeti — taldn nem
mindig a legszerencsésebb formaban megjelen6 — csirait Magyaror-
szagon is tapasztalhatjuk.

A nyugdijbiztositas mai rendszere nem tarthaté fenn. Ugy gondolom,
hogy durvan a koévetkezé alternativaval allunk szemben. Vagy az tor-
ténik, hogy a kotelez§ tarsadalombiztositas csak értékérzé minimum-
ellatdst fog garantalni, és a tarsadalombiztositasi jarulék drasztikus
csOkkentésével alapvetéen a munkahelyi illetve egyéb maganbiztosi-
tasokra bizza a differencialt id6skori ellatast; vagy tovabbra is a tar-
sadalombiztositds adja az id6skori jovedelem zomét, és a maganbizto-
sitasok csak kiegészitést fognak jelenteni. Az els§ varians az indulé
nyugdijak drasztikus cstkkentését jelenti, de egy parcialisan tékefel-
halmoz6 rendszer kiépitésével az értékdrz6 finanszirozas kézéptavon
megoldhatéva valik. A masodik esetben gyakorlatilag nem lehetne a
jelenlegi nyugdij/kereset ardnyhoz hozzanyudlni, a finanszirozasi fe-
szlltség legfeljebb valamifajta plafon bevezetésével lenne mérsékelhe-
t6, de az érték6rzés még hosszu tavon sem lenne megvalésithaté. A je-
lenlegi inflatorikus id6szakban mindkét varians atmenetileg csak ér-
tékvesztd nyugdijakat garantalhatna, de hosszabb tavon az els6 vari-
ansban mod nyilik ennek megvaltoztatasara. Az elsdé valtozat esetén
a rendszer meghirdetése azonnali 6sztonzést jelentene a magan- (mun-
kahelyi) nyugdijbiztositasi programok beinditasara, amelyek kezdetben
a tarsadalom fels6, majd egyre inkdbb kdzéprétege szamara is védelmet
jelentenének az id8skori jovedelemcsokkenéssel szemben. A jelenlegi
tényleges helyzethez azonban a masodik valtozat &ll kdzelebb, ily mé-
don megvan az a veszély, hogy a dontés halogatdsaval a révid tavon
talan kevesebb tarsadalmi konfliktust jelent6 masodik valtozat fog au-
tomatikusan megvaldsulni. Mivel ekkor a jelenlegi tarsadalombiztositési
jarulék jelent6sen nem mérsékelhetd, val6szinlleg forras hianyaban
sz(ik maradna a maganbiztositdsok kinalata, és az altaluk megcélzott
réteg is.

Ugy gondolom, hogy a tarsadalombiztositas Iétjogosultsagat minden-
képpen jelenlegi szervezeti kereteinek megvaltoztatasa, az altala fi-
nanszirozott programok jol kovethet6en kilonvalt finanszirozasa bi-
zonyithatja a feltehet6en a kozeljov6ben kivanatosan elszaporodé ma-
ganjellegd, illetve részben kollektiv biztositasi programok mellett.

A
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Maganoktatas:
perspektivak és problémak

Manapsag Ujra kell értelmeznink hagyoméanyos felfogasunkat az
allami ingyenes joléti szolgaltatasokrol, ellatasokrol. Ha elméleti meg-
fontolasokbo6l nem éreznénk is indittatast az Gjraértelmezésre, rakény-
szerit erre az élet az allam hagyomanyos szerepe atalakuléban van, Uj
szerepl6k jelennek meg a joléti szolgaltatasok piacdn. Nem kivétel ez alol
az oktatds sem. Egyhazi, alapitvanyi, vegyes finanszirozasu, s6t, ma-
ganiskolakrol hallani. Meghalt az allami iskola, éljen a maganiskola?
llyen egyszer(i volna ez? Attol tartok, nem egészen ez a helyzet.

Ahhoz, hogy képesek legylnk értékelni, megitélni ezeket az Gj je-
lenségeket, egyfel6l finomabb distinkcidkat kell tenniink, masfel8l pedig
tisztaznunk Kkell, hogy oktatastigyink problémai mennyiben kdvetkez-
tek annak ko6zoOsségi finanszirozasabol, illetve az intézményrendszer
allami, kozponti kontrolijdbol. Mig ez utdbbi elutasitasa egyre egyér-
telmlibb a hazai oktatasszociolégiaban, az el6bbi kérdés megitélése sem
ilyen egyontetd.

Kbézismertek az oktatashoz kapcsolodd pozitiv externalis hatasok,
melyek kovetkeztében az oktatast altalaban a kvazi-kdzjavakhoz so-
roljdk. Az oktatds allami tamogatasa mellett felhozott tipikus érvek!
a kovetkez6k: 1. Mivel az oktatas tarsadalmi hozamai meghaladjak az
egyéni hozadékot, a kormanyzati (kézosségi) pénzlgyi tamogatas nél-
kuldzhetetlen az alulkoltés megel6zéséhez, illetve a szektorba torténd
megfelelé (tarsadalmilag optimalis) szintl eré&forras-allokacié biztosi-
tasahoz. (Azt, hogy e tamogatas déntéen kdzponti kormanyzati pénzek-
b6l vagy helyben képz6d6 6énkormanyzati bevételekbdl szarmazzon, al-
talaban annak figgvényében dontik el, mit tartanak az oktatasi tal-
csordulasok, tovagydir(iz6 hatasok hatokorérdl) 2. Koltséggazdasagos-
sag: nagyobb intézményekhez gyakran alacsonyabb fajlagos kéltségek
tartoznak. A centralizalt rendszerekben a korrupcid veszélye is Kisebb,
és az adminisztrativ koltségek is alacsonyabbak. 3. Méltanyossag: az
oktatasi esélyegyenl&ség megvaldsuldsat sokan inkdbb vélik biztositott-
nak egy allami kodzoktatasi rendszerben, mint egy vegyes rendszerben,
ahol a tandijak, — illetve az a tény, hogy a jobb iskoldk gazdagabb
korzetekbe telepilnek —, ez ellen hathatnak. Persze az oktatas egyéni
megtérilése mellett is felhozhaték nyomés érvek — mindazonaltal nyil-
vanval6, hogy az oktatas tradicionalisan nem a tiszta maganjavak ka-
tegoriajaba tartozik. A kvazi-kézjavak biztositasaban azonban sem a
finanszirozas, sem az ellatas megszervezése szempontjabol nem sziuk-
ségszerld az allami monopdlium. Kovetkezésképp, a tiszta megoldasok
sem nem szlkségesek, sem nem ésszerilek, helyettilk valamilyen ma-
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gan-kozosségi keverék kialakitasat kell célul kitizni, s a keveréken be-
Ul az egyes elemek aranyéat kell a kdzgazdasagi és tarsadalmi raciona-
litas, illetve a tudatos értékvéalasztas alapjan kialakitani.

Nyilvanvaléan nem elégséges tehat pusztan egy szempontot figye-
lembe vennink (pl. hogy ki fedezi a koltségeket), amikor a magan-,
illetve a kozosségi szektor hatarait kivanjuk meghatarozni az oktatas-
Uugyben — ugyanilyen fontos szempontot jelent az iranyitas, a kontroll
is. E két szempont alapjan az elméleti széls§ pontok a teljesen kézponti-
lag finanszirozott és iranyitott allami oktatas, illetve a teljesen egyéni
és helyi eréforrasokra épitd, helyileg — vagy az autoném iskola altal —
iranyitott maganoktatas. Abrazoljuk grafikusan a jelenlegi, mind a
finanszirozas, mind az iranyitas szempontjabdl tulzott centralizaciéval
jellemezhet6 helyzetet (A), és a szamitasba jov6é elmozdulasok iranyait..

Az oktatasi kiadasok felhasznaldk, is-
kolak, illetve helyhatésagok altal finan-
szirozott hanyada (%)

Az oktatasi szolgaltatasok felhasznalok,
iskolak, illetve hel/yhatc’)ségok altal ira-
nyitott hanyada (%)

Korabbi — az oktatas kvazi-kodzjoé jellegére vonatkozé — érvelésem-
b6l kdvetkezBen, a teljes decentralizacié, azaz az abra jobb felsd sar-
kdba torténé elmozdulas a fellépd hatékonysagi és méltanyossagi vesz-
teségek miatt nem is lenne kivanatos, és tarsadalmilag is aligha volna
kivitelezhetd. Azonban a B (aranyos, kiegyenlitett finanszirozéasi-igaz-
gatasi decentralizacié), a C (adminisztrativ decentralizacid) és a D (fi-
nanszirozasi decentralizacié) pontok altal jel6lt helyzetek, iranyok le-
hetségesek. Az elmozdulds kivanatos vagy varhaté irdnyat valamint
mértékét csak tovabbi — a hazai fejl6édést és a nemzetkdzi tenden-
cidkat figyelembe vevd — elemzés utan hatarozhatjuk meg pon-
tosabban. Vizsgalédasunkat UGjabb szemponttal egészitheti ki az
oktataspolitikai jatéktér mind ©nallébba valé szerepl6inek elemzése.
Tekintetbe kell venniink a korabbi, alapvetéen monolitikus oktatastgy
allami szektoran keletkezett mind nagyobb réseket — a partallam
lebomlasaval, az iranyitas legitimaciés valsagaval parhuzamosan mind
autonémabba valo iskolakat, illetve az 6ndall6 arculatot felmutat6 helyi
oktataspolitikat. Vizsgalédasunkat ki kell terjeszteniink a rendszer Uj
elemeként megjelend, potencialisan 6nallé6 oktataspolitika-formald er6,
az o6nkormanyzat altal fenntartott és irdnyitott dnkormanyzati isko-
lakra is.
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Az 6nkormanyzati szektor (azaz az irdnyitasi szempont) explicit fi-
gyelembe vétele azért is fontos, mert csak igy Iéphetink ki abbodl a
hamis — és sajnos tul altalanosan elterjedt — leegyszer(sitésbél, mely
szerint a kozosségi (allami) iskola jellemz&je a kinalati rugalmatlansag
(azaz a lakossagi igények valtozasaihoz torténé alkalmazkodas hianya),
mig a maganintézmények jelenléte a piaci kinalati alkalmazkodas
gyorsasagat hozza a rendszerbe. Ezt az ismer8s érvet az utalvanyrend-
szer amerikai és hazai tamogat6i (pl. Friedman, Sugarman illetve Bes-
senyei Istvan, Surényi Balint) egyarant sokat hangoztattak.3 Ugyanakkor
a kisérleti tapasztalatok (Alum Rock) illetve méas elméleti megfontolasok
fényében az érvelés relevanciaja némiképp megkérd6jelezédik. Esteile
James ramutat arra, hogy maganiskolakat altalaban (s a fejlett orsza-
gokban kuléndsképpen) non-profit szervezetek m(ikddtetnek, azaz olyan
szervezetek, melyek nem osztjak szét a megmarad6é hasznot. Raadasul
a non-profit status gyakran az allami tdmogatasok feltétele is egyben.
-Ebben az esetben egyéaltalan nem tehetjik fel automatikusan, hogy
a magankinalat képes reagalni a potencialisan nyereséget hozo kereslet
meglétére”, (i. m. 8 old) A kinalati alkalmazkodas feladata eszerint
a piac helyett — legalabb részben — a helyi énkormanyzatokra ma-
rad. A ,kbzosségi — magan” ellatas dichotémiaja helyett tehat joval
bonyolultabb szervezeti mezén kell eligazodnunk, ha véalaszt prébalunk
talalni arra a kihivasra, amelyet az allam altal monopolizalt iskolatigy
szamara a pluralis demokracia és a piaci versenyelv diadala jelent.
Ezt az eligazodast segiti Winkler tablazata.

Az allami iskolafinanszirozasi rendszer megvaltozasanak, az iskola-
fenntartéi monopdlium feloldasanak alighanem a hosszabb tava tar-
sadalmi kovetkezményei a legellentmondasosabbak, legnehezebben
megitélhetdk. Kétsegkiviul fennall az elkilonllés, a szegregacid veszé-
lye — akar a csaladi szocializaciés értékek, akar a vagyoni helyzet sze-
rint —, mint ahogy erre egyes baloldali amerikai szerz6k pl. az utal-
vanyrendszert biralva is felhivtak a figyelmet. (Lasd pl. Levin irasat
Lukacs—Semjén, i. m.) Azonban ilyen tendencidak a korabbi — csak
retorikdjaban egalitarianus — magyar oktatasi rendszerben is medgfi-
gyelhet6k voltak. Az el6z6ekben az oktatas allami tdmogatasa, masszo6-
val centralizalt finanszirozasa és iranyitasa mellett felhozott érvek val6-
jaban nem annyira a centralizacié erdsitését, mint a kormanyzati be-
avatkozas szerepének pontos korulhatarolasat igénylik illetve tamaszt-
jak alad. Az egyenl6tlenség novelése példaul kikiszébdlhetd a magan-
oktatas kozponti kormanyzati tamogatasaval, mas szoéval a lakossagi
kereslet kormanyzati el6segitésével, piacépitéssel — a magyar oktatas-
szociolégia nyelvén: szektorsemleges normativ finanszirozassalb Ha
lehetdvé tesszilk a maganoktatds vegyes finanszirozasat, allami tamo-
gatasat, ezéltal csokkenthetjiuk a jovedelmi szegregacid esélyét. A ta-
mogatads nagysaga tukrozheti a hatranyos helyzetliek pozitiv diszkri-

minacidjat is — ezaltal még jobban segitve az esélyegyenléség foko-
zottabb megvaldsulasat.
Mindez — finanszirozasi szempontbél — alahlzza a ,vegyes” esetek

(a magyar zsargon szerint a ,tobbcsatornas finanszirozas”) kitliintetett
jelentéségét. Mint Esteile James kivalé tanulmanyaban megallapitja:
,Ha a maganszektor Kiterjedt, akkor egyben valdszin(ileg allamilag
tamogatott is, és a tAmogatasok velejaréja az ellen6rzés bizonyos szint-
je, létrehozva egyfajta kdzosségi — maganhibridet.” (39. old.) A ma-
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o bevételeibdl manyzatilag.* bevételekbdl nak (természetben) mészetben kap-
z fedeznek finansziroznak fedezik jak, kozponti
A elosztas alapjan
S
i Dontés a kiada- Iskolai don- Az iskola donté- Helyi 6nkormany- Helyi 6nkormanyza- Kozponti kor-
R sok szinvonala- téshozatal, seit a kormany* zat 3titbnom don-  ti dontések koz- manyzat egye-
A rél és modjarol amely a kli- ellendrzi tése a helyi la- ponti** kontrol- dul dént
entdra pre- kossag preferen- lal
N ferenciait ciai alapjan
Y tikrozi
T Tandijpolitika Piaci er6k Kormanyzati* Odnkormanyzat Kozponti** el- Nincsenek tan-
A hatarozzak tandijplafon autoném médon lenérzés a tan- dijak
meg a tan- allapitja meg dijak mértéke
S dijak szin- a dijakat felett
vonalat
Szolgaltatas tar- Tantervva- Bizonyos mérték(i  Helyi tanterv- A helyi 6nallésa- Egységes nemze-
talmi kérdései lasztas tantervellen6r- valasztas got kbzponti** ti tantervek az
szabad zés korlatozasok csok- Osszes iskola

kentik szamara

*) Kormanyzat alatt itt a helyit6l a sz6vetségiig az iranyitas minden szintjét értjuk.
**)  Kozpont alatt a jelSlt helyeken minden, a helyi 6nkormanyzatnal magasabb iranyitasi szintet értunk.
Forras: Winkler, i. m.

ganiskolak koltségeihez torténd allami hozzajarulas mértéke a fejlett
orszagokban gyakran a 95 szazalékos mértéket is eléri. A vegyes
megoldasok szlikségességét tdmasztja ala a decentralizacio mellett fel-
hozhaté szamos érv is — ezek legnyomésabbika alighanem a kinalati
alkalmazkodas megkénnyitésébdél, a helyi igényekhez valé idomuléasbél
fakadd hatékonysagi nyereség. Hatékonysagi nyereséget eredményez-
het az is, hogy a helyi, vagy az iskolai szintl iranyitas képes lehet az
inputok hatékonyabb (kisebb koltségl) kombindlasara, vagy a tanul-
manyi eredményesség javitasara. A magan- és az allami iskolak ered-
ményességének és koltséghatékonysaganak osszehasonlité vizsgalataval
foglalkozé irodalom igen szertedgazé mind a fejlett, mind a fejl6d6 or-
szagokban.t A szamos mdédszertani probléma, a mintavételi torzitasok
(melyek kiszlrése bonyolult becslési eljarasok alkalmazasat teszi szik-
ségessé) ellenére is, ezek eredménye meglehetésen egybehangzé. To-
moren: a maganiskolak tanulmanyi hatékonysaga altalaban jobb az
allami iskoladkénal (a mérések objektiv tantargyi teljesitménytesztek
Osszehasonlitasan alapulnak, s a tanulék kilénbségeibdl eredd hatasok
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kiszlrésével torténtek). A vizsgalatok raadasul sokszor ahhoz a zavar-
ba ejt6 kovetkeztetéshez vezettek, miszerint a jobb eredményeket az
alacsonyabb fajlagos koltségekkel mikdds iskoldkban érték el. (Cole-
manék vizsgalata mellett pl. ugyanezt mutatjak a Jimenez—Lockheed—
Wattanawaha harmas thaifoldi eredményei: ,,A kritikus kérdés az, hogy
vajon a hatékonyabb iskolak sziikségképpen koltségesebbek-e. A kolt-
ségadatok azt mutatjak, hogy a valasz hatarozott nem”. I. m. 161. old.)

Mindez arra utal, hogy a maganiskolak elterjedése Magyarorszagon
is felszabadithat bizonyos hatékonysagi tartalékokat. A magam részérél
ezt inkabb csak a tanulmanyi hatékonysag tekintetében érzem valdszi-
nlinek — a varhatdé koéltségmegtakaritasokat illetéen egyes fejlédd or-
szagok (pl. Kolumbia és Tanzénia) tapasztalatainak elemzése szkepszis-
re ad okot. Cox és Jimenez (i. m.) vizsgalatai szerint ugyanis az iskolak
inputellatottsaga és eredményessége e fejl6dd orszagokban hatarozott
pozitiv korrelacidt mutat, szemben a fejlett orszagok (igy pl. az Egyesult
Allamok) tapasztalataival, melyek szerint nincs szignifikans 6sszefiiggés
e véaltozok kozott. A szkepszis nemcsak a kdltséghatékonysag, de a ki-
nalatbdvités szempontjabol is indokolt. Szamos szerz6 (pl. Estelié Ja-
mes, Jee-Peng Tan) egybehangzé allitasa szerint a magéanoktatas ki-
nalatbévité szerepe inkabb csak a fejl6d6 orszadgokban, az oktatasi
szektor fejlettségének alacsony szintjén érvényesil] Kés6bb a nem
allami szektor fejl6édése inkabb az allami oktatds valamilyen alterna-
tivaja iranti lakossagi igényt tikrozi. A kritikus kérdés persze itt is
(mint az el6z6 Cox—lJimenez-féle kovetkeztetés alkalmazaséanal is) az,
mennyire tekinthet§ hazank fejl6dé (vagy éppen fejlett) orszagnak.
A magam részér6l bar az el6z6 példa szempontjabél Magyarorszagot
hajlamos lennék fejléd6 orszagnak tekinteni — ezuttal inkadbb az al-
lami oktatéasi rendszer relativ fejlettségét érzem meghatarozénak. Ezért
hazankban a (vegyes) maganoktatas szerepét els@sorban a kinalat szi-
nesitésében latom. Persze egyel6re — els@sorban a képzési piac egyes
szegmenseiben — a kindlat b6vitése sem kizarhatd. Talan — a tavolsag
és a fejlettség kulonbségei ellenére is — relevansak lehetnek egyes
kelet-afrikai orszagok tapasztalatai, melyek arra utalnak, hogy ameny-
nyiben az allami oktatasi szolgaltatas kifejezetten rossz min6ségl, még
a szegény haztartasok is hajlandék maganiskoladkra koélteni. (Tan, i. m.
114. old)
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Interju dr. Hirsch Tiborral,
a Heim Pal Gyermekkorhaz intenziv osztalyanak

féorvosaval

Esély: Elgondolkoztaté az Onok felhivasa. A Heim Pal Korhaz, egy
orszagos intézet, Budapest egyik un. elit kérhaza, végsé megoldasként a
szulok anyagi tamogatasat kéri abban, hogy életmentd fontossagu ké-
sziilékeket vasarolhasson beteg gyerekek szamara.

dr. Hirsch Tibor: Elgondolkoztatd, ugye? Nyolc—tizezer altatast vég-
zink évente olyan korilmények kozott, ahogyan ma mar nem szabad-
na dolgozni. Nincsenek megfeleld ellen6rz6 berendezések, monitorok,
igy hagyomanyos médon szamlaljuk a pulzust, figyeljuk a légzést, ami
nyilvdnvaléan oriasi rizikdval jar. Nem csekély szakmai, etikai dilem-
ma el6tt allunk, amikor el kell donteniink, hogy melyik beteg kapjon
korszer(i lélegeztet6gépet, és kinek jusson egy kevésbé jo. A két gép
kozott annyi lehet a kulénbség, mint mondjuk egy Mercédes és egy
Trabant kozott.

E.. Az allamtol semmilyen tAmogatast nem kapnak?

dr. H. T.: Gyakorlatilag nem. Olyan sz(ikds volt a koltségvetésiink,
hogy évente mindossze két, két és fél millid forintot tudtunk mdszerre
forditani. Manapsag a legegyszeribb készilék ara is minimum félmillié
Ft. Ez azt jelenti, hogy az elmult 6t évben, amidta megalakult az in-
tenziv osztaly, semmilyen komoly fejlesztésre nem volt lehet6ségink.
Ezért az alapitvany kizarolagos célkitlizése az anesztezioldgiai és az
intenziv terapias osztaly m(iszerezettségének javitasa.

E.: A koltségvetés nem méltanyolja azt a szempontot, hogy életmenté
készulékrél van szg?

dr. H. T.. Méltanyolja, és az egylttérzésérdl biztosit, de a szlkods
keretekre hivatkozva nem ad pénzt.

E.: Ugy gondolom, hogy ma, amikor még nem alakult ki az egyéni
mecenatira Magyarorszagon, és az emberek anyagi helyzete altalaban
lehangol6, egy ilyen alapitvany létrehozésa csak a végs6 eszkdz lehet
és kevés reménnyel kecsegtet.

dr. H. T.. Természetesen ez végs6 eszkdz, amit végul is szégyelllink...
senki sem szeret pénzt kunyeralni. Nagyon sokat tépel6dtem azon, be-
levagjunk-e egyaltalan. Jogunk van-e ahhoz, hogy a szil6k tdmoga-
tasat kérjuk, sok esetben olyan szulékét, akiknek a gyereke nalunk
gyogyult. A felhivas szdvegében figyeltink erre, és tulajdonképpen
nem a szuléket kérjuk, hogy adomanyozzanak a korhdz szamaéra, ha-
nem a segitséguket kérjuk abban, hogy a kdrnyezetikben él§ kisipa-
rosok, vallalkozdk, véllalatok kdrében terjesszék a felhivast, segitsenek
mecénasokat talalni. Az eddigi tapasztalatok azt mutatjak, hogy gyak-
ran a kisemberekben tobb a segit6készség. Sokan fizettek mar be Kki-
sebb-nagyobb 6sszeget, kaptunk pénzt a Nyugdijasok Klubjatol is.
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Sajnos mar lehet6ségeink nemigen vannak. A kérhaz a legkiilénbdzébb
maodokon igyekszik nyereségessé valni. Még mosast, f6zést is vallalunk
mas intézmények részére, de hat az mégsem lehet egy egészségiigyi
intézmény célja, hogy mellékiizemagban gazdalkodjon. Ez valahol alap-
vetéen elhibazott. A kdrhaznak a betegért kell mikddnie, a beteg az
elsé6. Ha a fels6 szervekhez fordulunk, empatiaban ott sincs hiany, de
ett6l a betegnek nem lesz jobb. Ez vitt odaig, hogy a tarsadalomhoz
forduljak segitségért.

E.. Ezt a vallalkozast az allamnak kellene finansziroznia. Mi torténik,
ha a varakozasok ellenére nem jon 6ssze a megfeleld mennyiség( téke?

dr. H. T.. Akkor minden marad a régiben.

E.: Mit mutatnak a statisztikdk? Hogyan alakult a beteg gyerekek
szama az elmult években?

dr. H. T.: A baleseti betegek szama egyértelm(ien 6riasi ndvekedést
mutat. Csak ki kell menni az utakra, ahol nap mint nap elszabadul a
pokol. Rengetegen vezetnek, akiknek nemhogy autéra, de még rollerre
sem adnék jogositvanyt.

E.: Hogyan valtozott a légz6szervi betegek szama?

dr. H. T.: Az is nétt, ez elkertlhetetlen. Aki hallgatja reggelenként
a levegBszennyez8désrél szol6 hireket, annak napnal vildgosabb, mi
ennek az oka. Alig van olyan reggel, amikor ne azt hallanank, hogy a
leveg8szennyezettség meghaladja a megengedettet, vagy annak kdze-
Iében van.

E.. Egészségugyi statisztikdink Eurdpaban messze a legrosszabbak
kdzott vannak.

dr. H. T. A statisztikak sok mindent tikréznek. Kérnyezetszennye-
zést, rossz taplalkozast, mozgasszegény életmédot stb. Ezen mind val-
toztatni kellene, és ez nem kizardlag az anyagiakon mulik, hanem
hozz4allas, szemléletmdd kérdése is.

E.: A kérhaz befogaddképessége elegend6 a betegek névekvd szama-
hoz képest?

dr. H. T.. Pillanatnyilag tobbé-kevésbé még igen. Ennek az az oka,
hogy joval kevesebb a sziiletések szama. A gyermeknépesség szama
évek ota lefelé megy, igaz, ekdzben a balesetek és légz6szervi megbe-
tegedések aranya né. Mégsem a fér6hely szlkéssége a gondunk. Ha az
ellatas és apolas szinvonalat nézzik, akkor a mi kérhazaink tobbsége,
sajnos, megintcsak jocskan lemarad pl. egy nyugat-eurdpai kérhaz
szinvonalahoz képest. Gyermekkoérhazaink elrendezése a hagyomanyos,
porosz szemléletet tikrozi. Egy osztaly kértermekbdl all, orvosi meg
féorvosi szobabdl, és kész. Ez nagyjabdl a régi beosztas. Hianyoznak a
jatszészobak, olyan helyiségek, ahol a gyerekek étkezhetnének stb.

E.: Nincs étkezd a kdrhazakban?

dr. H. T.: Nem mindenutt. Tébb helyen a folyosén esznek. Az osz-
talyok modernizalasa nyilvanvaléan az agyszam rovasara menne. Ez
Ujabb problémakat vetne fel.

E.: Az egészséglgyi rendszeren beltil mennyire részesul elényben
vagy szorul hattérbe a gyermekegészségligy?

dr. H. T.: Van egy hatarozott koncepcié arrol, hogy a gyermekegész-
séguigyet nem kell fejleszteni, mivel nem sziletik kell6 szamu gyerek.
De ez rossz koncepcio. Nagyon sok fontos min8ségi véaltoztatasra lenne
szuikség, a korszer( felszereltségtdél a modern elrendezésl kdortermekig.
Eleve rosszak azok a normativdk, amelyek megszabjak, hany agyra
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hany névér juthat. Alacsonyak a fizetések, nehéz a munka, rendkivil
elénytelen az id6beosztas... Jelenleg az egészségligyben oOriasi mun-
kaer6hiany van. Megdobbent6, hogy munkanélkili segélyeket fizetlnk,
mikdzben egy fontos szakma munkaer6hiannyal kiizd. Ha a tarsadalom-
biztositds rendszere nem fejlédik tovabb néhany éven belill, és nem
alakul ki olyan helyzet, amelyben a betegért végzett munkéat aszerint
fizeti a biztositd, hogy milyen teljesitmény all moégotte, addig nem re-
ménykedhetink Iényeges javulasban.

Az interjat készitette: Lévai Katalin



Tisztelt Szulék!

A Heim Pal Gyermekkdérhaz anaesthesioldgiai és intenziv therapias
osztalya ,Eletveszélyben 1évé csecsemOk és gyermekek megmentésé-
ért” alapitvanyt létesitett.

Az osztaly 25 éve foglalkozik életveszélyesen beteg Ujszllottek, cse-
csembk és gyermekek intenziv gyoégyitasaval, évente 200—300 rend-
kivil sulyos allapotban 1évé csecsem@ és gyermek életéért kiizd, nem-
zetk6zi Osszehasonlitasban is j6 eredménnyel. A Kiterjedt mdtétet
igényl8, balesetet szenvedett, slulyosan égett, lélegeztetésre szoruld,
fuldoklé betegek mellett a mérgezett, maj-vese elégtelenségben szen-
vedd, eszméletlen vagy egyéb életveszélyben lévé Ujszuldttek, csecse-
mék és gyermekek folyamatos magas szint(i ellatasardl kell gondoskod-
nunk.

Mindezen feladatok megoldasa korszer( mdliszerezettséget igényel. Az
alapitvany kizardlagos célja az eredményesebb gyoégyitas alapfeltételét
jelentd mliszerezettség javitasa. Ennek sziikségességét igazolja néhany
adat. Miszerparkunk hianyos, korszer(tlen, masrészt kevés és elhasz-
nalédott. Az osztaly évente 8—10 ezer altatast végez és egyetlen korszer(
altatas alatti betegellenérzé rendszerrel sem rendelkezik, pedig ez ma
alapkovetelmény, mert a beteg biztonsagat szolgalja. Osztalyunknak
egyetlen korszer(i ,Siemens” lélegeztet6gépe van, mely ha meghiba-
sodna, katasztrofélis helyzet alakulna ki. A tobbi lélegeztet6keészilék
mar elavult. Elgondolhatd, hogy milyen nehéz szakmailag és etikailag
a dontés akkor — és erre mar volt példa —, ha egyszerre tobb beteget
kell lélegeztet6gépre helyezni. Az emlitett példak jelzik gondjainkat,
egyre nehezitik a munkat és rontjdk eredményeinket. Sulyos betege-
inknél sziikség volna kiterjedt m(iszeres ellen6rzésre, folyamatos gyogy-
szeradagolast biztositdo készllékekre, méregtelenit§ eljards alkalmaza-
sara. Mindezt sajnos jelenleg, korszer(i miszerek hianydban nem tud-
juk maradéktalanul biztositani.

A gyermekekkel szemben lelkiismereti kotelességlink, hogy ezen ne-
gativ jelenséggel szemben mindent megtegyink. Mivel &llami tamoga-
tasra a kozeljov6ben nem szamithatunk, ezért fordulunk segitségért a
tarsadalomhoz vallalatokhoz, kisiparosokhoz és vallalkozékhoz, ko-
zO6sségekhez és egyénekhez, akik atérzik az alapitvany célkitlizéseinek
jelent8ségét, hogy belsd indittatasbol, kényszer nélkil, lelkiismeretuk
szavara hallgatva pénzbeli adomany formajaban jaruljanak hozza az
alapitvanyhoz.

A hozzajarulas 6sszegét addalapjukbdl levonhatjak. Az alapitvanyt
tamogatdkat igazolvannyal latjuk el, mely feljogositja 6ket, hogy gyer-
mekeik a terileti beosztastol fuggetlentl, a szakmai szempontok fi-
gyelembevételével kérhdzunk ambulancigjan és osztalyain ellatdsban
részesiljenek.

Kedves szlil6k, ha egyetértenek az alapitvany célkit(izésével, tisz-
telettel kérem, fejtsenek ki széles kor(i propagandat munkahelyikén
és barati kdrtukben e nemes cél érdekében.
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Az Alapitvany a Magyar Kulkereskedelmi Bank Rt.-nal vezetett el-
szamolasi szamlgja: ,Intenziv kezelést igénylé gyermekek megmenté-
séért” Alapitvany MKKB 203-25831-7007.

Devizabefizetés: Swift: MKKB HUHB/HOLD/C 8. Heim Pal Gyermek-
kérhaz ,Intenziv kezelést igényl6 gyermekek megmentéséért” Alapit-
vany.

Budapest, 1990. szeptember
Kdszonettel
Dr. Hirsch Tibor
oszt. vez. f6orvos
c. egyetemi docens
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Csaba Ivan

A joléti allam privatizacioja
Nagy-Britanniaban

Az 0j jobboldal szocialpolitikaja
és a privatizacio jelentése

A nyolcvanas években Uj kulcsszavak honosodtak meg a brit szocial-
politikaban. A ,kdzosségiség”, ,szolidaritas™, ,egyenl6ség” és ,szaocialis
jogok” fogalomrendszerével szemben a ,szabad valasztas”, az ,0nsegi-
tés”, a ,személyes fliggetlenség”, a ,szabad verseny” és a ,maganval-
lalkozas” fogalmai emel6dtek be a hivatalos politika szétaradba. Napi-
rendre kertlt a joléti allam privatizacidja.

Az 1979-ben hatalomra Kkerult konzervativ kormanyzat szamara ide-
olégiai hattérként szolgalé neoliberalizmus a fejlett orszagokban lét-
rejott joléti allamokat alapjaikban kérddjelezte meg. A joléti allam
kritikaja kozgazdasagi és moralis jellegl érveket egyarant tartalmaz.

Az Uj-jobboldali gondolkodas szamara.a joéléti allam pazarlénak mu-
tatkozik, mert a szolgéaltatasok finanszirozasara Kivetett adok lefojtjak
a gazdasagot, mikdzben a szocidlis juttatasok is teljesitményvisszatarté
hatasuak. A redisztriblcié ezen allaspont képvisel6i szamara ésszer(it-
len méreteket 6ltott. Ezt az is példazza, hogy azoknak fizetik a szocialis
juttatasokat, akiket egyuttal az allam sulyosan megadoztat. Emellett
a joléti szolgéltatasok allami elBallitdsa is hatékonysagrontd. A verseny
minden elemét kiiktaté univerzélis rendszerek valdjaban nem a fo-
gyaszték, hanem a szolgaltatbk és a bulrokracia érdekeit szolgéljak,
akik a kozosségi er6forrasok felhasznalasardl minden anyagi kockazat
és gazdasagossagi kényszer nélkil donthetnek. llyen kéralmények kdzott
az igénybe vev6k kiszolgéltatottak, mikdézben a szolgaltatasok kinala-
tukban rugalmatlanok. Az univerzélis szolgaltatasok okozta veszteség-
lista tovabb ndvekszik, ha figyelembe vessziik azokat a lehetséges Uji-
tasokat és valtozatos megolddsokat, amelyek elmaradtak, mert a mo-
nopolizalt allami rendszerek kiszoritottak a magankezdeményezést. A
kozosségi joléti szolgaltatdsok hatékony mikodését, a kritikusok sze-
rint, Kizarja azok ingyenes volta is. Ez, tal azon, hogy elkerulhetetlenl
tulkeresletet eredményez, nem teszi lehetévé a kinalati oldal szamara
a kereslet realis felmérését, sem a fogyasztok szdméra a gazdasagilag
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raciondlis dontéshozatalt. A fogyasztok csupan szavazédpolgarként gya-
korolhatnak kozvetett hatast a joléti kiadasok méretére és jellegére,
ami a piaci kereslethez képest nagy hibalehet6ségeket rejt magaban.

Morélis alapon egyrészt azért tartjdk elfogadhatatlannak a neolibe-
ralisok a Kkiépult joléti rendszereket, mert szerintik a joléti allam tar-
toésitja az eltartottsag helyzetét. A segélyek nem teszik érdekeltté a
leszakadt csoportokat, hogy valtoztassanak helyzetiikdn, igy a szocidl-
politika maga gerjeszti a segélyekért jelentkez8k szamat. Létrejott egy
LfuggBségi kultara”. Az egyenl6sité célok nem veszik figyelembe az
Osztdnzési problémakat, azt, hogy a segélyezetteknek kotelezettségeik
is vannak a tarsadalommal szemben. Masfel6l, libertarianus szemszog-
b6l a jéléti allam igazolhatatlan médon korlatozza az egyéni szabad-
sagot is. A szocialis szolgaltatasok azon az elven miikédnek, hogy az
allam jobban tudja, mi szolgalja az egyének érdekeit, mint 6k maguk.
Ez a paternalista felfogas annal inkabb sujtja a szegényeket, mivel az
allami rendszerekhez 6k kevésbé tudnak hozzaférni. Ezért helyzetiket
is Iényegesen javitana és szabadsagukat is szélesitené, ha a természet-
beni szolgaltatasok helyett pénzutalvanyban részesilnének, és maguk
donthetnék el, hogy milyen jellegl szolgaltatast kivannak igénybe ven-
ni.

A szocidlpolitika Uj-jobboldali programja a kotelezd és univerzalis
rendszerek lebontasat és az an. rezidudlis joléti allam megteremtését
javasolja. A rezidudlis joléti allam a szocidlis szolgaltatasok mikodte-
tését, mértékben amennyire ez csak lehetséges, a piacra bizza. Az al-
lami intézményeknek csak kiegészitd szerepet szabad jatszaniuk a csa-
lad, az onkéntes adomanyozas és a szabad vallalkozas intézményei mel-
lett. A rezidualis jo6léti allam annyiban is Kkiegészit§ jellegl, hogy fi-
gyelme a teljes lakossag helyett csak a legszegényebbekre terjed ki.
Ugyanakkor a redisztribucié nem szolgalhat egyenl8sit6 célokat, csu-
pan a legalapvet6bb létfenntartasi szikségletek kielégitését biztosit-
hatja, de csak abban az esetben, ha a segélyezett maga is erdéfeszité-
seket tesz helyzete javitasa érdekében. (A joléti allam dj-jobboldali
kritikajarol lasd még: Flynn 1989, Murray 1984, Anderson 1990, Seldon
1977)

Ahhoz a radikalizmushoz képest, amelyet a konzervativokhoz ko-
zelallo agytrészt (mint az Adam Smith Intézet vagy a Gazdasagi Ugyek
Intézete) szocialpolitikai javaslatai képviselnek, a ténylegesen végbe-
ment valtozasok nem tlnnek olyan dramainak. Ha szemigyre vesz-
szik Nagy-Britannia szocialis kiadasait Thatcher miniszterelndk kor-
manyzasa alatt, azt latjuk, hogy ezek dsszege reélértékben nem hogy
csOkkent, hanem évrél évre nodvekedett; a lakasra, egészségigyre és
személyes szocialis szolgaltatdsokra, tarsadalombiztositadsra valamint
az oktatasra forditott kiadasok az 1989/1990-es koltségvetési évben
egylttesen mintegy 18 szazalékkal haladtdk meg az 1978/1979-es szin-
tet. Az a konzervativ parti jelmondat, miszerint ,,a mi ellen6rzésink
alatt a joléti allam biztos kezekben van” ugyanakkor azt is jelenti,
hogy megszigoritottak a szociélis szféra koltségvetési korlatjat. A het-
venes évek végétél a szocidlis kiadasok a bruttdé nemzeti termékhez
(GDP) mért aranya — Kkisebb ingadozasok mellett — azonos szinten
maradt a korabbi id6szak dinamikus ndvekedésével szemben. Emellett
a joléti kiadasok Osszetétele atrendez6dott. A lakascélu kiadasok ab-
szolut értelemben mintegy egyharmadnyira sz(kultek. Az oktatas rész-
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aranya a GDP-hez képest valamelyest csokkent (53 szézalékrol 4,8
szazalékra), mig az egészségugyi szektoré némileg emelkedett (5,2 sza-
zalékrél 5,6 szdzalékra). A tarsadalombiztositasi juttatasok 6sszege vi-
szont jelent8sen novekedett a vizsgalt id8szakban: 1986/87-ben tébb
mint 40 szazalékkal magasabb szintet ért el, mint 1978/79-ben. Az
Osszképet arnyaltabba teszi, ha figyelembe vessziik a demografiai val-
tozasokat (a tarsadalom eldregedését) és azt, hogy a tarsadalombiztosi-
tasi kiadasok rendkivili mértékben érzékenyek a gazdasagi valtozasok-
ra (pl. a munkanélkiliség alakulasara). (Lasd a tablazatot). A szocialis
kiadasok alakuldsa azonban nem tukrozi teljesen a valésagot. Egyfeldl
igaz, hogy nem ment végbe a joléti allam lebontasa. Masfel8l a szo-
cialpolitikdban egy egészen Ujfajta megkodzelités érvényesilt, és — a
politikai tAmogatottsagtol is figgben — terlletenként kiilonb6z6 mély-
ségl strukturalis valtozasok zajlottak le (leglatvanyosabb mddon a la-
kasszektorban, legkisebb mértékben az egészséglgyi szolgaltatasok
esetében). A szociélpolitika egész rendszerében hatareltolédasrol be-
szélhetiink a piac és a maganszféra javara (Gretton, Harrison, Beetan
1987).

A kulcsfogalomma valt privatizacio jelentése differencialtabba lesz,
ha megkilonboztetjik a joléti szolgaltatasokban vald allami részvétel
kialonbdz6 formait, amint azok a szolgéaltatasok el6éallitasaban, finan-
szirozdsdban vagy szabdalyozasaban megnyilvanulnak. Méasodszor, béar
Nagy-Britanniaban, mas fejlett t6kés orszagokkal 6sszehasonlitva, a
szocialis szektorban az allam dominancidja egyike a legnagyobb mér-
tékleknek, a szigetorszagban az allam korabban nem volt a joléti po-
litika egyedili felel6se. Ezen a téren is egyfajta vegyesgazdasag mu-
kddott. Tovabba, a nem allami nem azonosithatd egyszer(ien a magan-
vallalkozéssal, emellett a munkahelyi szocialpolitikat, a non-profit
intézményeket és a karitativ szervezeteket, valamint az informalis
szektort (csaldd, szomszédsag) is kilon tényezéként célszerl kezelni.
A privatizacio cimszéval tobb eltér§ jellegl tevékenységet jeldlnek meg
az angol gyakorlatban (O’Higgins 1989, le Grand-Robinson 1984, Wal-
ker 1984).

1. Szimuldlt piac. Az ,allamtalanitasnak” ez a mddja tulajdonképpen
sem a kereslet, sem a kinalat oldalarél nem jelent tényleges privati-
zaciét. A konzervativ kormany igyekezett a tervezés hatokorét minél
sz(ikebbre vonni, és a korabbi kdzpontositott allokaciot az allami szek-
toron belll létrehozott piac mikddtetésével helyettesiteni. Ennek ti-
pikus formaja, amikor egy allami tulajdonu intézmény lehet8séget kap
arra, hogy kilépjen (opt out) a kdzvetlen allami iranyitas szervezeti
kereteibdl, és gazdasagilag 6nall6 egységként versenyezzen a fogyasz-
tékért. Mindemogott az a meggy6z6dés huzodik meg, hogy a profitmo-
tivum nem idegen a szocidlis szektortél sem, s6t pozitivan hat tevé-
kenysége hatasfokara.

2. Maganhozzajarulas novelése. Bizonyos, korabban ingyenes szol-
galtatasok esetén a dijszabas bevezetésétdl nemcsak egyszer(ien be-
vételndvekedést vartak, hanem a fogyasztéi magatartas megvaltoza-
sat is. A téritési dijak ugyanis a konzervativ érvelés szerint, névelik
a fogyasztoi felel6sséget, és visszatarthatnak a talfogyasztastél. Az
esetek tdbbségében az arszabas tovabbra is a piaci érték alatt maradt.

3. Az allami felel6sség atruhazasa (contracting out). A privatizacio-
nak elGszeretettel alkalmazott mddszere ez Nagy-Britannidban. Az arak
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bevezetésétdl eltéren ebben az esetben az allam nem a finanszirozas-
bol, hanem a szolgaltatas el6allitasabél vonul vissza. Az allam ,Kkiszer-
z6dik” egy maganvallalattal vagy karitativ szervezettel egy bizonyos
tevékenység ellatasara. Az allam vagy a teljes koltséget megtériti,
vagy egy fix Osszeget a szolgaltaténak, illetve utalvanyt (voucher)
ad maganak a fogyasztonak. Gyakori modja a kiszerz6désnek a ver-
senypalyazati forma, amikor magan- és allami szervezetek egyarant
versenyezhetnek ajanlataikkal. A szolgaltatas ilyen tipusU privatiza-
lasatél a gazdasagossag novekedését és a kinalat rugalmasabba vala-
sat remélték.

4. Az allami szolgaltatasok cstkkentése és/vagy a maganszektor 0sz-
tbnzése. A privatizdldsnak tulajdonképpen az a legpasszivabb formaja,
amikor az allami szolgéltatdsok mennyisége és minfsége nem tart lé-
pést a lakossag igényeivel, arra késztetve a fogyasztokat, hogy magan-
megoldas utdn nézzenek. Fontos itt megjegyezni, hogy az UGn. human
szolgaltatasok iranti kereslet a személyes jovedelem novekedésénél al-
taldban nagyobb Gtemben névekszik, ami elGrevetiti a fejlett orszagok-
ban a nem &llami szolgéaltatasok térnyerését. Ez fokozottabban igaz az
Egyesult Kirdlysagra, ahol a kormany megfékezte a szocialis kiada-
sokat.

A fogyasztok maganszektorba vald atirdnyitdsanak aktiv eszkdze ke-
resletik tamogatasa valamilyen pénziigyi 6szténz6é (szubvencio, adoé-
kedvezmény) bevezetésével. Az ilyen jellegl nyilt vagy burkolt koélt-
ségvetési raforditdsok nagysagrendekkel néttek az utdbbi évtizedbem
Végul a maganszektor kozvetlentl is részesiul allami tamogatasban.
(A kulénbdzd karitativ és onkéntes szocialis tevékenységet folytatd
szervezeteknek nydjtott allami tdmogatas példaul mintegy kétszeresére
noévekedett a nyolcvanas években, nem szamitva az adomanyozdknak
nyujtott adékedvezményeket (Knopp 1989).

A kormany tdbbek kozétt Ggy érvel a maganszektor igénybevételé-
nek tamogatasa mellett, hogy ezaltal csdkkentheté az allami rendsze-
rekre nehezedd teher, és véltozatosabb moédon elégithet6k ki a speci-
alis igények.

5. Az allami javak privatizalasa. A privatizacionak ez a klasszikus
fajtdja nem jellemz6 a joléti intézményekre, az allami iparra annal
inkdbb. A szocialis szektoron belil a javak magankézbe adasa lénye-
gében egy teriletre, a lakasvagyonra koncentralodott.

A kovetkez6kben az egyes szocialpolitikai részteruleteken mutatom
be a privatizaci6 mértékét, és az itt felsorolt privatizacidés technikék
alkalmazasat.

A tarsadalombiztositas és a szocialis juttatasok rendszere

Annak ellenére, hogy a Thatcher-kormany az allami kiadasok meg-
faragasara torekedett, a tarsadalombiztositds koltségvetése masszivan
ellenallt minden eré6feszitésnek. A végbement koltségrobbanas mogott
a juttatasokra szorulék szamanak drasztikus novekedése huzddott meg:
nétt a nyugdijra jogosult népesség, a nyolcvanas évek els6 felében
rekordméreteket o6ltétt a munkanélktliség, és ezzel parhuzamosan a
minimum segélyekbdl él6k szama is majdnem megduplazddott, az 1978-
as 4,3 milliérol 8 milliora emelkedett 1987-ig.
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llyen korilmények kozétt a kormany igyekezett az egyes juttatasokat
fokrél fokra megkurtitani, illetve a jogosultak korét szikebbre fogni.
Ez egybecsengett azokkal a meghirdetett célkitlizéseivel, hogy a szo-
cialpolitikanak is 6sztondznie kell a munkavallalasra, a juttatasokkal
valé allitélagos kiterjedt visszaéléseket vissza kell szoritani, valamint
a kiadasokat a legrosszabb helyzetben Iév6k csoportjaira kell koncent-
ralni.

Ennek keretében tobbek kdzott médositottak a nyugdij-megallapitas
moédjat (pl. eltordlték a realbérszinvonalhoz torténd indexalast), tore-
dék szolgéalati id6 esetén eltdrolték a tarsadalombiztositasra vald rész-
leges jogosultsagot, egyes juttatasokat adokotelessé tettek, megszintet-
ték az anyasagi, betegségi és a munkanélkili segély jovedelemaranyos
részét. Ez utébbi mar 0Osszefliggésben van a munkavallalasi kényszer
politikajaval, mint ahogy az is, hogy az Ujabb rendelkezések szerint
mar 26 hétig nem fizethet6 munkanélkili segély annak, aki sajat hi-
bajabdl veszitette el allasat. A fiatalkord munkanélkiliekkel szembeni
allami szigor még jobban érvényesiilt, akik csak akkor részestlhettek se-
gélyben, ha 2—6 hetenként lakékorzetet valtottak munkahely keresése
céljabol. A hivatalos propaganda a fiatalkortdak esetében is hangsulyozta
a csalad felel6sségét az allami szocialpolitikaval szemben, ily médon a
szocidlis transzferek megnyirbalasa is felfoghaté egyfajta privatizacio-
ként.

A legraszorultabbak megcélzdsa praktikusan azt jelentette, hogy a
szocidlis juttatasok rendszerén belil megnétt — az egyéb juttatasok
csokkentésének logikus kovetkezményeként — a jovedelemigazolashoz
kotott segélyek jelent6sége (ami egyébként ellentmondasos médon eré-
siti az uUn. szegénységi csapda hatasat). A jovedelemfliggé segélyek
irant latvanyosan emelkedd kereslet viszont érvet szolgéltatott ezek
visszafogasahoz is. Ismét megjelent az ,érdemes” és ,érdemtelen” sze-
gények kozotti megkilonboztetés, a lecsuszottak morélis megbélyegzé-
se. A szocidlis segélyezés piacositasanak egy sajatos formaja az 1986-0s
tarsadalombiztositasi torvény nyoman felallitott Szocialis Alap, amely
a korabbi egyszeri segélyek helyett (pl. temetési segély), tébbnyire ka-
matmentes hiteleket nyujt a raszoruldknak. Ezzel a technikaval tulaj-
donképpen a legszegényebbek finanszirozzak egymas segélyeit.

Az elmult id6szak masik jellegzetessége a tarsadalombiztositas terén,
hogy nétt a munkahelyi szocialpolitika jelent6sége. A tappénzbiztosi-
tast és a gyermekgondozasi dijat ugymond privatizaltdk azaltal, hogy
a foglalkoztatok kotelezettségévé tették ezen juttatdsok alkalmazottaik
szamara torténé fizetését. Valdjaban arrél van sz6, hogy az adminiszt-
racios tevékenység elvégzését a vallalatokra biztdk, hiszen azok Kifi-
zetéseiket teljes egészében levonhatjak tarsadalombiztositasi jarulé-
kukbol. Az is kétséges, hogy ezaltal az adminisztracios koltségek je-
lentésen cstkkentek volna. A nyugdijbiztositas esetén a kormanyzat
eredetileg radikalisabb terveket dédelgetett: a nyugdij jovedelemara-
nyos részét kivonni a tarsadalombiztositasbdl, és a kotelezd jelleget
megtartva az allampolgarok valasztasara bizni a nyugdij e részének
biztositasat. Nagy-Britannidban ugyanis 1975 6ta a nyugdij két elembdl
tevédik Ossze: egy fix Osszegl alapnyugdijbdl, és egy ezen fellli jove-
delemfligg6 részbdl. Ez utdbbira a dolgozok foglalkoztatoi kiszerzdédhet-
tek, ha garantalni tudtak a megfelel6 6sszegl nyugdij biztositasat, az
allam viszont kotelezettséget vallalt e nyugdijak értékének fenntarta-
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sara is. Végul is a nagyfoku ellenallas hatasara a korméany letett szan-
dékarol, de er6teljesebb tamogatasban részesitette az allami nyugdij-
biztositasbol valé kilépést. Ezen tal egy bizonyos mérték(i hozzajaru-
lasra, nem pedig adott mérték( nyugdij garantdlasara lehet szerzédést
megkotni. A dolgozdk arra is lehetdséget kaptak, hogy a munkahelyi
nyugdijbiztositas helyett nyugdijszerz6dést kossenek Uzleti biztositok-
kal. Ezek adminisztracios koltségeit is atvallalta a tarsadalombiztositas.
Ezen intézkedések hatdsara nem nétt latvanyosan a tarsadalombizto-
sitdson Kkivili nyugdijbiztositasok mértéke, amely korabban is tekin-
télyes volt: az Osszes dolgozé 50 szazaléka, és a teljes munkaid6ben
foglalkoztatottak 60 szazaléka rendelkezett alkalmazotti nyugdijjogo-
sultsaggal (Papadakis, — Taylor-Gosby, 1990).

A nyugdijbiztositas esetében vildgosan kimutathaté a konzervativok
ideoldgiai elfogultsdga, ami a maganbiztositas pozitiv diszkriminalasat
is elfogadhatova tette. A kovetkez6 megjegyzés a jovedelemelosztasra
és annak hatasra vonatkozik. Mivel alkalmazotti nyugdijjal jéval na-
gyobb ardnyban rendelkeznek a magasabb iskolai végzettségli és na-
gyobb jovedelmi dolgozok, mint az alacsonyabbak, igy a tarsadalombiz-
tositds nagyobb jarulékosszegtdl esett el, és a kiszerz8dés negativ ha-
tast gyakorolt a redisztribuciéra is. Ezt tetézi a maganhozzajarulasra
vonatkozé addékedvezmény, ami mint ,lathatatlan” kiadasi tétel, ara-
nyosan novekedett a szocialis juttatasok megnyirbalasanak id6szakadban
is. Bar az alkalmazotti nyugdijak fontos, kiegészit6 szerepet jatszanak
egy rugalmas tarsadalombiztositasi rendszerben, ezek névelhetik a dol-
gozok munkahelyi fligg6ségét. Ez vonatkozik a munkahelyi szocialpo-
litikara altaldban is, ami a tapasztalatok szerint a munkahely elhagya-
sokat illetve a kevésbé fontos dolgozdkat hatranyosan kezeli. Tovabba,
a munkahelyek altal menedzselt nyugdijalapok mikddtetésének ellen-
6rzése sem teljesen megoldott. igy fennall a veszélye annak, hogy a
vallalatok ,belenyulnak” a nyugdijalapokba (Lister 1989, McGlore 1990,
Van Langendonck 1986, Munnel 1982).

Egészségligyi szolgaltatasok

A Nemzeti Egészségugyi Szolgalat (NHS), amely 1948 6ta mukodik,
altaldnos népszerlségnek orvend Nagy-Britanniaban. Bar a radikalis
privatizalas és maganbiztositasra vald attérés javaslata is felvet6dott
szakért6i berkekben, a Thatcher-kabinet — els8sorban politikai meg-
fontolasok alapjan — elvetette ezt a lehet6séget. Nagy hangsulyt fek-
tettek ugyanakkor a hatékonysag kérdésére. A gazdasdgi szemlélet
meghonositasat ugy igyekezték elérni, hogy az egészségligyi korzetek
élén menedzseri stdbokat hoztak létre. (Viszont eltavolitottdk a helyi
lakossag és az érdekcsoportok képvisel6it, ugyancsak elszigetelték az
egészségugyi szervezetet az 6nkormanyzatoktdl) A fenntartasi, kar-
bantartasi, takaritasi munkalatok lebonyolitasat a gazdasagossagra hi-
vatkozva szerz6déses formara allitottak at. Szerepet kapott a politikai
nyomas és a demonstracios hatas kivaltasa is a maganvallalkozasok
novekvé mértékl megbizasdban, hiszen esetenként a kimutathatoan
dragdbban dolgoz6 maganszervezetekkel kotottek szerz6dést az olcsébb
allami helyett (Maynard 1984). A téritési dijakat is emelték; a gyogy-
szerarak Ugy Otszorosére emelkedtek, de a fogaszati és az optikai ke-
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zelést is nagyobb egyéni hozzajarulashoz kototték. Mindezzel egyutt
is a lakossagi téritési dijak részardnya az NHS 06ssz-koltségvetésében
minddssze 1 szazalékkal emelkedett 1979-t61 1987-ig, és 3,2 szdzalékot
tett ki. Novekedett az allami kérhazakban az Un. fizetett agyak szama
is, ami lehet6séget ad az orvosoknak maganpraxis folytatasara. Bar
ennek nagysaga elenyész8 (az Osszadgyszam 4 szézaléka), az ellenz6k
szerint demoralizalé hatasuk annal nagyobb. Tovabba, a kdézpénzek el-
lenbrizhetetlenil atszivaroghatnak ily médon a magankezelésbe.

Az allami egészséglgyon kivluli maganegészségigy jelentds fejlédé-
sen ment keresztll az elmult évtizedben. Ehhez hozzajarult az NHS
szolgéltatdsainak viszonylagos elmaradasa a novekv6 kereslethez ké-
pest. Annak ellenére, hogy az egészségligyre forditott allami kiadasok
mintegy 30 szazalékkal novekedtek, a kezelésre varék sora meghosz-
szabbodott. (Nem slrg6s kezelést igényld betegség esetén egy angol
beteg akar egy évnél is hosszabb ideig varhat, mig sorra keril.) A la-
kossag eloregedése mellett azt is figyelembe kell venni, hogy a techni-
kai fejlédés jellege miatt a koltségek az egészségligyben az atlagosnal
gyorsabban emelkednek. A maganbiztositas és a magankezelés igény-
bevétele tehat az allami szolgaltatdsokkal szembeni elégedetlenség ki-
fejez6dése is lehet. A maganegészségligy egyszerre versenytarsa és ki-
egészit6je az allaminak, de igazabdl csak a magasabb jovedelmid cso-
portok szaméra bdviti a valasztasi szabadsagot.

1979-t61 1987-ig az egészségligyi biztositas valamilyen formajaval
rendelkez6 lakossag aranya 5 szazalékrol 9 szézalékra bévilt. Itt em-
litést érdemel, hogy Ujabban az id6skoruak levonhatjdk addalapjukbdl
a betegbiztositasi prémiumalapot. A biztositasok tulnyomo tobbsége cso-
portos vagy alkalmazotti biztositas, és nagyrészt harom nagy non-profit
tarsasag bonyolitja le azokat. A biztositdsok altalaban nem terjednek
ki a hosszabb kezelést igénylé, illetve krénikus betegségekre (ami mu-
tatja a maganbiztositas korlatait is), és gyakori az a forma, amikor az
NHS-nél valé hosszabb sorban allds esetén vallaljdk a finanszirozast.
A magankorhazak a biztositdsokéhoz hasonlé noévekedésen mentek ke-
resztil: az Ossz-agykapacitas 7 szazalékat képviselik az 1979-es 4 szaza-
Iékhoz képest. Erdekes tendencia a profitért tevékenykedd (féleg ameri-
kai) koérhazi vallalkozasok térnyerése a non-profit és karitativ kérha-
zakhoz képest (az 1979-es 29 szazalékhoz képest 50 szazalék 1986-ban).
Lathatjuk, hogy az aranyeltol6das ellenére az allam elsdpré tulsalya
tovabbra is érvényesll az egészségugyi szektoron belul (Papadakis—
Taylor—Grooby 1987).

A brit egészségligyi rendszer még el6tte all a radikalis valtozasoknak.
Az NHS ,napja” 1991 aprilis 1., amikor is életbe 1ép az 0 finanszi-
rozasi rendszer. Ennek lényege, hogy a finanszirozast és a szolgaltatast
elvalasztjak egymastdl, de a beteg helyett az 6t képvisel§ intézmény
véalasztja ki a kezelés elvégzését. Az eddigi allokacios rendszerbdl ki-
lépett korhazakkal és egészséglgyi egységekkel az egészségligyi kor-
zetek ezentul szerz6dést kotnek adott kezelésfajtak elvégzésére, még-
pedig a kedvez6bb arajanlatok alapjan. A korzetek viszont fejpénzben
részesilnek (kilénbozé mutatok alapjan). A csaladi orvosoknak is le-
het6séget adnak arra, hogy 6k kezeljék a hozzajuk tartoz6 betegek
egészségugyi koltségvetését. A most bevezetend6é reform tulajdonkép-
pen belsdé piacot hoz létre az allami rendszeren belil, és igyekszik a
koltségvetési adagolast a biztositasi finanszirozassal el6nybsen kom-
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binalni. Az amerikai egészségfenntarté szervezetek (HMO — amelyek
a klasszikus biztositasi modellhez képest a biztositd és a kezelés szo-
rosabb 0Osszekapcsolasaval torekednek a takarékosabb gyogykezelés-
re — kétségkivill mintaként szolgaltak ehhez. A Thatcher-kormany-
zatot a politikai ellenallas mellett a koltségrobbanastol valé félelem
tantoritotta vissza a radikalisabb biztositasi rendszer bevezetésétdl.

Ma még nem sokat tudhatunk e piaci reform kévetkezményeirdl. Az
elemz6k egy része az NHS univerzdlis jellegének megsziinésétél tart.
Masok a valGs verseny lehet6ségét vonjak kétségbe, és a koltségek no-
vekedését josoljak a minGség romlasa mellett. Van, aki arra hivja fel
a figyelmet, hogy az Uj rendszerben a kdrhéazak és a csaladi orvosok
igyekeznek majd megszabadulni a dragabb, id6s és krénikus betegektdl.
Az orvos és beteg kozoétti bizalmi viszony megsz(inését is a lehetséges
karok kozott tartjak szamon. Az kétségtelen, hogy e valtozasok eltoljak
az orvos szerepkorét a beteg Ugyndke pozicigjabdl a szolgaltatéi sze-
repkorbe (Paton 1990, Allsop 1989, Kendall—Moon 1990).

Oktatés

Az oktatasi kiadasokat visszafogta a kormany: egyes években az ok-
tatasra forditott 6sszeg realértékben is alacsonyabb volt, mint a That-
cher-kabinet el6tti szint. Az igazsaghoz az is hozzatartozik, hogy mind-
erre egy demogréfiai hullamvdlgyben kerilt sor. Mindenesetre az ok-
tatds alulfinanszirozottsaga is kozrejatszhatott abban, hogy ndvekedett
azon szll6k aranya, akik magéaniskoldkba irattdk gyermekeiket. Ez a
valtozas nem dramai: 1987-ben az 6sszes tanuld 7,8 szazaléka jart ma-
ganiskolaba az 1979-es 6,2 szazalékhoz képest; a 16 éven fellliek ko-
rében 1985-ben 17%-ot ért el a maganiskoldkban tanuldk aranya. Az
allam jelent6sebben nem 0sztbntzte a maganiskolak térnyerését, ha-
csak nem tekintjuk azt, hogy ezek 75 szazaléka az onkéntes illetve a
non-profit szférdba tartozik, és ezért szponzoraik addkedvezményben
részestlnek. A maganoktatasban valdé részvételt az alacsonyabb jove-
delmlek szamara egy specidlis jovedelemigazolashoz kotott 6sztondij-
rendszer bevezetésével igyekeztek elérhet6bbé tenni. Ennek hatasa
azonban elenyész8, mivel ez valamennyi évfolyamban egyuttvéve mind-
Ossze csupan 30 ezer didkot érint.

Az é&llami oktatdson belul ugyanakkor radikalisabb valtozasok tor-
téntek egy kvazi piaci rendszer iranyaba, ami parhuzamba allithat6é az
NHS reformjaval. Az iskolakat ©6nalléan gazdalkodé egységekké tet-
ték, Uzleti gondolkodasra kényszeritve ezzel az iskoldk vezetését. Az
elUzletiesedésnek az is jele, hogy az iskolak egyre szélesebb kdrben
kérnek téritési dijat a szigortan vett alapoktatason tuli oktatd tevé-
kenységért. Az iskolavalasztas szabadsagat szélesre vontdk, ami prak-
tikusan a szil6k dontési szabadsagara vonatkozik. Az iskolakat igy
versenyhelyzetbe kivantadk hozni, hiszen a rossz eredményt felmutato
iskoldknak cstkkend tanuldi létszam esetén alacsonyabb bevétellel vagy
éppen kapubezarassal kell szamolniuk. Az egészségigyhdz hasonldan
az oktatasban is a fogyasztasi jelleget hangsulyoztdk, és igy a tanar
szerepkorét kommercializaltdk. Az oktatas szolgaltatds jellegét azzal is
aldtamasztottdk, hogy novelték a szulék részvételével m(ikéds, az is-
kolaszékhez hasonlatos iranyitotestiletek hataskorét a tanari szabadsag
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és legf6képpen a lokalis kdzoktatasi iranyité szervek rovasara. Az fel
sem vet6dott a konzervativ oktataspolitikusokban, hogy esetleg a szU-
I16i elGitéletektdl is meg kell 6vni a gyermekeket, és ezért a fogyasztoi
modell nem helytélléan irja le a valdsagot, hiszen nem beszélhetlink szu-
verén fogyasztokrél. Az onkormanyzati oktatasiranyitas befolydsanak
csokkentése egyik fé jellegzetessége a végbement reformoknak. A maga-
sabb fokozatl oktatasi intézmények jelentds részét kivontak a helyi
irdnyitas aldl. Az iskolédk is lehetdséget kaptak a ,kilépésre” és a koz-
vetlen minisztériumi feltgyelet ala val6é kerilésre, ha a szulék tébb
mint fele megszavazta ezt. Ez gyakorlatilag teljes financialis 6nallo-
sagot is jelent. Az oktatast masfel6l kdzpontilag egységesitették a nem-
zeti tanterv bevezetésével, amely el6irja a tantargyi alapkovetelmeé-
nyeket. Az 1988-ban elfogadott oktatasi torvény alapjan a tanuldkat
tanulmanyaik alatt négyszer tesztelik a tantervi kdvetelmények szem-
pontjabdl. A teszteredmények a tanarok illetve az iskolak megitélésé-
nek legfébb kritériumai. Ez a fajta eredménycentrikussag all leginkabb
ellentétben (a konzervativ oktataspolitika mar fentebb bemutatott ele-
me mellett) a kozoktatas egyik eredeti céljaval, az esélyegyenl&tlenség
el6segitésével. Ugyanis az iskolak vizsgaeredmeényeét rontja, ha hatra-
nyos helyzetli csaladbdl szdrmazé didkokat vesznek fel. Erdemes fel-
figyelni arra is, hogy az oktatasi rendszer 0j elemei el6készitették a
terepet egy régen dédelgetett libertarianus javaslat, az utalvanyrend-
szer bevezetése szamara. Ezzel a kormany eddig mar kétszer el6hoza-
kodott, és minden bizonnyal nem allt el végleg ettdl a szandékatol.

Az oktatés feladatardl vallott konzervativ elképzelést jellemzi ugyan-
csak az ipar és a termel6i szektor bevonasa az oktatastigybe. Az instru-
mentalista megkdzelités alapjan az oktatas feladata mindenekel6tt az,
hogy képzett munkaerét szolgaltasson a gazdasag szamara. Ennek je-
gyében az anyagilag megszorongatott kdzépfokld oktatasi intézmények
magasabb allami tamogatasban részesilhettek, ha tanterviikbe a ter-
melési prioritdsoknak megfeleld elemeket is beépitettek. Ez a mddszer
felfoghaté a munkaerdpiaci tervezés alternativajaként is. Uj oktatasi
intézménytipus Nagy-Britannidban a ,varosi miszaki kollégiumok”
rendszere, amelyeket részben az ipar finansziroz kozvetlenil. Ezek
gyakorlati szemlélet(i iskolak, ahol a mf(iszaki ismeretek allnak kozép-
pontban. A birdlok ramutatnak arra, hogy ezaltal az alapfok( oktatas
szintjétél kezdve elsikkadnak az oktatas mas szocializaciés és kultu-
ralis feladatai.

A fels6fokl oktatas finanszirozasaba is bevonta a kormanyzat a gaz-
dasagi élet képviselGit; 6k is helyet kaptak az egyetemek és f6iskolak
allami juttatdsardl donté testuletekben. A piacot azzal is szimulélni
prébéaltak a miszaki féiskoldk juttatasi rendszerében, hogy egy sajatos
arversenyt vezettek be. A f6iskoldk ugyanis akkor kaphatnak egy
csbkkentett ©sszegl alapjuttatasnal tobbet, ha tdébb diakot hajlandék
felvenni, és ezért versenyképes ,arat” kérnek cserébe. Az egyetemeket
ugyanakkor arra szoritottdk, hogy a koltségvetésen Kkivili alternativ
forrasok utan nézzenek. A leglényegesebb valtozas azonban a hallgatéi
hitelek bevezetése. Ezentul a hallgatoknak részt kell vallalniuk okta-
tési koltségeik viselésében, amire allamilag garantalt kedvezményes hi-
telt vehetnek igénybe. Ez az intézkedés mindenesetre ellentétben van
azzal a hirdetett célkit(izéssel, hogy noveljék a szigetorszagban a fel-
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s6fokl iskolai végzettséggel rendelkez6k aranyat (David 1989, McVicar
1990, Restan 1984).

Lakasszektor

A konzervativok azt a célt tlizték ki, hogy az éallam latvdnyosan Kki-
vonuljon a lakasszektorbdl, mind a kiadasok, mind a tulajdoni rész-
arany tekintetében. Minden bizonnyal a legmesszebb ezen a terileten
jutottak el. Mindenekel6tt nagy lendiletet adtak a tanacsi bérlakdsok
magankézbe adasanak. Ezt egyrészt azzal indokoltdk, hogy a lakastu-
lajdonosok érdekeltek lesznek a bérlakasok feluUjitasdban, masrészt ez
egybevagott a tulajdonnal rendelkez6k gyarapitdsanak programjaval.
(Nem utols6é sorban szavazétaborat kivanta novelni a kormany a Kki-
arusitasok meglehetésen nagyvonall maddjaval.) Csaladi hazak esetében
a bentlakdk szamara az arengedmény a bérleti viszony id&tartamatél
fuggben 33 és 50 szazalék kozott mozgott. A késBbbiekben a fels6 ha-
tar az arleszéllitasban 60 szazalékra emelkedett, ugyanez a lakasok
esetében 75 szazalékot ért el. lly médon nem egészen tiz év alatt mint-
egy 1,2 milli6 tanacsi bérlakast vasaroltak meg. A jobb min&ségl csala-
di hazak szinte teljes mértékben elkeltek. Gyakorlatilag sikerult elérni
azt az abszolut hatart, ameddig a privatizacié ilyen uton még egyal-
talan elvihetd. Ennek kovetkeztében az allami tulajdond bérlakasok
aranya a teljes lakdsallomanyhoz képest 1979-t6l 1987-ig 35 szazalékrol
26 szazalékra sullyedt. Az eladasbdl szarmazé bevételt a helyi tana-
csok nem fordithattak Gjabb lakasépitésre, ami Ujabb példaja az ide-
ologiai korlatoknak. A fennmaradt bérlakasokat az dnkormanyzatokkal
szembeni politikai irdnyvonalnak megfeleléen igyekeztek kivonni a
helyi kezelésb6l. A lakok a kezel6i jogkort tobbségi szavazattal magan-
személyeknek adhattédk at, de ezt az allami bérlakas kezelésére vallal-
kozni szandékozok is kezdeményezhették.

Fokozatosan atsrukturalédott a lakastdmogatéasi rendszer a lakbérek
szubvencionalasabdl a lakdk kodzvetlen tdmogatasa irdnyaba. 1983-ban
bevezették az egységes lakhatasi segélyt. Ez jovedelemigazolashoz ko-
tott juttatds, az 6nkormanyzatok itélhetik oda barmely lakastipusban
lakd raszorultak szamara. Ez jelzi azt a koncepciot, hogy a helyi ta-
nacsoknak inkabb a juttatdsok oldalardl, mintsem a lakasépités és
fenntartas oldalardl kell részt venniik a lakasszektorban. A lakbérek
emelkedése nyoman megemelkedett segélyfizetés miatt azonban szigo-
ritottdk a jogosultsag kritériumait, és korlatoztak a segély Osszegét az
egyes esetekben tulzottan magasnak itélt lakbérekre hivatkozva. Mind-
ez azért ellentmondéasos, mert a lakbéremeléseket ugyanakkor azzal
indokoltdk, hogy a lakdkat segélyek formajaban kompenzalni fogjak.
Még kialtobb ellentmondasnak tekintheté azonban az, hogy mikdz-
ben a lakaskiadasokat a kormany drasztikusan cstkkentette, és megbé-
lyegz6dtek a lakhatasi segélyben részesitettek, a lakashitelt felvevék
egyre nagyobb 06sszegl rejtett allami tdmogatast élveztek. Ez a tétel
az 1979-es 15 milliard fontrdl 4,7 milliard fontra novekedett 1987-ig,
mely 0Osszeg felulmulja az az évi lakascélu koltségvetési kiadasokat.
A jelzéloghitelt torleszt6k ugyanis a konzervativok &ltal megemelt
Osszeghatarnal alacsonyabb hitel esetén torlesztérészletik egynegyedét
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levonhatjak az adoéalapjukbdl. Ez az addébevétel-csokkents koltségvetési
juttatas egyértelm(ien a magasabb jovedelmieknek kedvez.

A kormany eréfeszitéseket tett a ,flggetlen” bérlakaspiac fellendi-
tése érdekében, de eredménytelentil. A maganbérlakas-szektor folya-
matosan hanyatlik ebben az évszazadban: mig pl. 1945-ben a lakasok
50 szazalékat képviselte, részardnya a nyolcvanas évekre 10 szazalék
ald esett. A konzervativok a tulzott allami szabdlyozast és a lakbér-
kontrolit karhoztattak emiatt a visszaesés miatt. Ezért egyrészt a meg-
Iévé bérleti szerz6dések esetében cstkkentették a bérl6k jogi védett-
ségét, masrészt az Ujabb bérleményekre vonatkozdé megkdtottségeket
enyhitették, illetve az egyik bérleti formédban a lakbérek mértékét sza-
bad megéllapodas figgvényévé tették. Mindez azonban nem vezetett
kinalatndvekedéshez, csak a kordbbi bérl6k helyzetét rontotta. A jelen-
legi korilmények kozott ugyanis meglehetésen sz(k a fizet6képes ke-
reslet a jelenleginél magasabb lakbérek esetén, ami a maganbefektet6k
szamara mar vonzo jovedelmez@ségi szintet biztositana. Egyrészt a
magasabb jovedelm(iek a lakasvasarlast el6nyodsebbnek tartjak ennek
allami tdmogatasa miatt. Masrészt az alacsony jovedelmiek csak a je-
lenleginél lényegesebben nagyobb lakhatasi segély esetén tudnak ezt
megfizetni, amelynek emelésére nem mutatkozik a kormany részérél
tulzott hajlandésadg. A nem allami bérlakasok fennmarad6 része az
allami tamogatast élvezd non-profit lakasszévetkezetekhez tartozik. A
lakdsszbvetkezetek csupan 1—2 szézalékot képviselnek a lakésszekto-
ron belil. A korméany ellentétes moédon kezelte a lakasszovetkezeteket:
egyrészt itt is lehetévé tette a lakdasok megvasarlasat, masrészt igye-
kezett az allami bérlakasok kezelését ezek szaméara &tadni.

Az elmudlt id8szakban az Uj lakasok épitésének Uteme lelassult,
ugyanis a lecsokkent allami épitkezéseket a maganberuhazasok nem
tudtédk helyettesiteni. A konzervativok politikaja nyoman egyre na-
gyobb problémat okoz az olcsé vagy elérhet6 bérlakdsok hidnya, ami
tobbek kozétt akadalyozza a munkaer§ mobilitasat. Mikdzben az al-
lami bérlakasszektor szerepe marginalizalédik, a lakasigényl6k szama
novekedett. A hivatalosan hajléktalannak nyilvanitottak szdma meg-
duplazédott (100 ezerre rugott 1987-ben), ezen felul 200 ezren élnek
a hajléktalansag peremén. Allami bérlakasok hidnyaban az 6nkormany-
zatok kénytelenek a hajléktalanokat draga és rossz mindségl hotelszo-
bakban elhelyezni (Atkinson—Durden 1990, Monk—Izleinman 1989,
Kriwan 1984, Whitehead 1984, Raynsford 1989).

A személyes szocialis szolgaltatasok és a kd6zosségi gondozas
(community care)

A hivatalos definici6 szerint ,,a személyes szocialis szolgaltatasok
kérébe azok a szolgaltatasok tartoznak, amelyek 4polassal, tanacsadas-
sal és egyéb tamogatd tevékenységgel gondoskodnak a tarsadalom leg-
védtelenebb tagjair6l” (Az Egészséglgyi Minisztérium koltségvetési
felosztasa 1990). Ide sorolhatdé példaul a rokkantak, a mentalisan be-
tegek, az id6sek és a gyermekek szamara nyujtott specialis szocidlis
munka. Ezen a tertleten az allami illetve a helyi hatdsagok szervezé-
sében mikodds intézmények korabban sem toltottek be egyeduralkodoi
szerepkort. A nyolcvanas években megfogalmazédott célkitlizések alap-
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jan egyrészt az onkormanyzatoknak elssorban a szocialis gondozas
szervezésében és finanszirozasaban, nem pedig annak nyujtasaban kel-
lett kdzrem(kddnilk; a szocialis tevékenységek tobbségét a magan- és
Onkéntes szervezetekre kivantak bizni. Masrészt a bentlakdsos intéz-
ményekkel szemben elényben részesitették az otthoni gondozast. To-
vabba, az intézményesitett formékkal szemben hangsulyoztdk az in-
formalis szektor, a rokonsag, szomszédsag és els6sorban a csaladi gon-
dozas szerepét. A kozOsségi gondozas igy egyszerre jelenti a kdzosség-
ben val6 és a kdzosség altali gondoskodast. Mindezen valtozasok mellett
a koltségmegtakaritas szempontjabodl is hathatds érveket sorakoztattak
fel.

E politika jegyében radikéalisan csokkentették az elmegydgyintéze-
tekben kezeltek szamat, akik vagy maganotthonokba, vagy a csalad-
jukhoz kertltek. A hosszt tavl id6ésgondozas feladata is a magan el-
fekv6 otthonokhoz kerllt a koérhazaktél. Ekdézben a magan szocialis
otthonok is viragzasnak indultak: az ott lakék szama 5 év alatt 1985-ig
megduplézédott. A gyermekgondozasban viszont nétt a nevel8szulék
szerepe, mig az intézetben ellatottak aranya zsugorodott.

A magan szocidlis otthonok elterjedésével érdemes egy kicsit ala-
posabban foglalkozni, mert allatorvosi loként illusztralja a maganszol-
géltatds és a koOzosségi finanszirozds osszekapcsolasakor felvet6dd le-
hetséges probléméakat a szocialis szektorban. A magan szocidlis ottho-
nok felivelése tulajdonképpen a szocialis kormanyzat szaméara vératlan
fejlemény. Erre az adott lehet6séget, hogy azon id&skortak szamara,
akik esetében az otthonban val6 elhelyezés latszott a legmegfelel6bb-
nek, a szocidlis juttatasokra szant alapbdl lehetévé tették ellatasuk
allami finanszirozasat. igy egy ,negyedik fél fizet” tipusu probléma
allt eld, hiszen az idéskord kapja, a maganotthon nyujtja — az 6nkor-
manyzat szervezésében — a szolgaltatast, amelynek koltségeit a kolt-
ségvetés allja (Knabb 1989). Ez a szituacié a gondozasi dijra kivetett
koltségvetési korlat hidnyaban kiadasi expanziét eredményezett. Az igy
jo jovedelmez@séget biztosité ellatds a maganvallalkozdsok szdmara
vonzova valt, és a kindlat bévilt. A kormanyzat védekezésképpen
el6irta a helyi hatdésagoknak, hogy szabjanak meg fels6¢ arhatart.
Ennek meg az lett a kdvetkezménye, hogy azok az intézmények,
amelyek korabban alacsonyabb &rat kértek, a maximum szintjére e-
melték dijtételiket. Az ellatottak ugyanis nem voltak érdekeltek a
koltségek visszafogasdban. A masik figyelemre méltd jelenség a szin-
vonalban! tapasztalhaté nagy szorédas, ami felhivja a figyelmet az
elldtottak korlatozott valasztasi szabadsagara és a mindségi szabalyo-
zas szllkségességére. Tovabbi érdekesség, hogy a maganotthonok tar-
tézkodtak a nehezebben kontrolldlhatd vagy koltségesebben gondoz-
haté id6skoruak felvételét6l (Evans 1990, Walker 1989).

Tanulsagok

1. Az elmudlt egy évtized kétségtelenil jelentds valtozast jelent a
brit szocialpolitika torténetében. Leegyszer(sités volna azonban a tor-
ténteket Ugy interpretalni, hogy a Thatcher-kormany duhodt offenzi-
vat inditott a szocialis kiadasok ellen, és ekdzben egy olyan avitt ideo-
l6giara tamaszkodott, amely az eddigi ideoldgiai ciklusokban korabban



96 Csaba Ivan

is mar nemegyszer felszinre kerllt. A szocidlpolitikaban ugyanis a
~mennyit” kérdése mellett a ,hogyan” problémaja is el6térbe keriilt.
A gazdasagi kategoéridk és a kdzgazdasagi megkdzelités legitimmé valtak
e kordbban gazdasagossagi megfontolasoktél flggetlennek tekintett
szféraban. A konzervativ politikai vonal azonban a ,hogyan” kérdésé-
re sok esetben dogmak és elbitéletek sziilte valaszokat adott. A re-
formkisérletek ugyanakkor megmutattadk, hogy szamos alternativa léte-
zik a szocialpolitikaban. Ekdzben olyan Gjitasok is sziilettek, amelyek
abszurdnak nevezhet6k, (pl. szocidlis segélyezés hitel formajaban), de
akadnak olyanok is, amelyek hasznos eszkdznek bizonyulhatnak egy
mas értékrendszer kontextusaban is (pl. szerz6déses forma).

2. A hangzatos retorika ellenére nem a joléti allam radikalis pri-
vatizacidja zajlott le a nyolcvanas években, hanem a maganszektor
részleges térnyerése egy joléti vegyesgazdasag keretei kdzott. Ebben az
aranyeltolédasban egy torténelmi trend is kitapinthaté. A jéléti rend-
szerek érett szakaszokba érkeztek, amikor is a joléti szolgaltatasok
iranti igény egyszerre né és differencialddik, amikor a joléti intézmé-
nyekkel kapcsolatba kertlé egyének egyre hatarozottabb fogyasztéi
igényeket fogalmaznak meg. Ez a korilmény 06szténz6en hat a piaci
human szolgaltatasokra is.

3. A konzervativok privatizaciés programja mogott egy olyan vilag-
kép huzédik meg, ahol az egyik oldalon az idealizalt tokéletes piac,
mig a masik pdluson a defektusokkal kiszkédd allami szféra helyezke-
dik el. A privatizacié azonban korantsem tlinik olyan csabiténak, ha
figyelembe vesszilk a piaci elégedetlenségeket. A piaci megoldas el-
maradhat a kozgazdasagi optimumtdl, ha a kinalat monopolisztikus
(pl. az iskoldk tobbsége helyi monopdliumnak tekinthet), ha a fo-
gyasztoi valasztas lehet6sége korlatozott (pl. slirg6s sebészi beavatko-
zas). A joléti intézményekkel kapcsolatba hozhatok a kilsé gazdasagi
hatadsok kiillonbdz6 tipusai, ami a redisztribucié mellett indokoltta te-
heti a kozosségi finanszirozast. A szocidlis szférdban a profitmaxima-
lizalé vallalkozas nem garantalja minden esetben a tagabb értelemben
vett hatékonysagot, mivel itt szdamos olyan tényezd jatszik szerepet az
input-output oldalon, amely nem rendelkezik valodi piaci arral. Min-
denekel6tt az ember maga és a human t6ke — ami a szocialis szolgal-
tatasok ,terméke” —ilyen korlatozottan piacképes tényez8. Az univer-
zélis joléti rendszerek tehat nemcsak a szocidlis integracio, hanem a
gazdasagi hatékonysag érdekeit is szolgalhatjak. A privatizacios vita
azonban mindaddig suketek parbeszéde marad, amig nem a ténylege-
sen létez6 piacot vetik Ossze a valosagos nem piaci intézményekkel, a
tokéletlen piacot a kormanyzati elégtelenségekkel. Ebben a gondolko-
dasi keretben valhat redlissa az intézményi alternativak kozotti va-
lasztas. Ez éaltalaban a kilonboz6 tipusu elénydk és hatranyok ossze-
vetését jelenti: pl. a maganegészségugy hajlamos a betegek tulkezelé-
sére, mig az allam az alulszolgaltatasra. Még nagyobb problémat okoz-
hat, ha az elénydk és a hatranyok egyaltalan nem 6sszehasonlithatok
egymassal.

4. A brit privatizaciés gyakorlat altalaban nem a teljes szociélis
szolgaltatast, hanem annak el8allitdsat privatizalta illetve piacositotta.
A finanszirozas és a szolgédltatd személyének elvalasztasa a verseny
lehetBségével és a koltséghatékonysaggal kecsegtet, ugyanakkor poét-
I6lagos koltségeket is hozhat magéaval. El6fordulhat példaul, hogy a
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raforditdsok novelése teljesen a szolgaltatok jovedelmét néveli a ki-
nalat valtozatlansaga mellett (bérlakasszektor). A ,harmadik fél fi-
zet” tipusu szituacidok koltségrobbanast idézhetnek el§ (magan szoci-
alis otthonok esete). Kulén problémat jelenthet a valéban elvégzett
tevékenység értékelése, az elvart mindség teljesitése. Ez viszonylag
egyszerl szolgaltatasok esetén (pl. kérhazi takaritds) nem jelent gon-
dot. Azonban minél komplexebb az elvégzett tevékenység, minél ne-
hezebben megfigyelhetd az eredmény, annél kockazatosabb lehet a
szerz6déses forma, kiléndsen a profitorientalt szervezetekkel. A per-
verz hatasok kisz(irése ilyenkor er6teljes és esetenként koltséges ellen-
6rz6 tevékenységet igényel. Végul megjegyzendd, hogy a marginalis
helyzetben mikéd6 szervezetek kénnyen elveszthetik rugalmassagukat,
innovacidra vald hajlamukat, ha elveszitik a kis méretbdl szarmazé
elényoket. (Ez figyelhetd meg azon lakasszbvetkezetek esetében, ame-
lyek kezelésre nagyobb szamu allami bérlakast adtak at.)

5. A privatizacionak nincs eleve meghatarozott redisztribucios ha-
tdsa. Az, hogy a privatizacié milyen hatast gyakorol a jovedelmi viszo-
nyokra, az jellegétdl fiigg. Példaul a hallgatoi hitelek rendszere csok-
kenti a negativ iranyd redisztribuciét, hiszen mérsékli a magasabb
varhaté jovedelemmel rendelkez§ egyetemistdak szamara nyujtott
transzfert. A profitorientalt maganintézményeknél azt tapasztalhatjuk
kozfinanszirozas esetén, hogy igyekeznek a koltségesebb klienseket
tavoltartani, az orvosok a rosszabb allapotu beteget, az iskoldk a gyen-
gébb felkészlltségl és képességl tanulét. Ez a hatranyos helyzet(e-
ket sujthatja, de a probléma megoldhaté Ggy is, ha az allam magasabb
Osszeget fizet ellatdsukért. Azonban az a fajta privatizacio, amelyet a
brit konzervativok véghez vittek, tendencidjdban — munkahelyi pri-
vilégiumok és addkedvezmények az egyik oldalon, jévedelemigazolas-
hoz kotott, romlo szinvonall szegényellatds a masikon — a tarsadalmi
egyenl6tlenségek novekedése iranyaba hat.
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Orosz Eva

Az egeszségugy
finanszirozasanak néhany
nemzetko6zi tapasztalata

Az egészségugyi kiadasok gyors ndvekedése miatt mar a hetvenes
évek eleje ota hallatsz6 — aggddd hangok a finanszirozas valsagarol
sz6lo globalis vitava terebélyesedtek az évtized végére. Az egészségigy-
politikdk szinte egyetlen — a napirendr6l minden mast lesdpré —
kérdésévé a kiadasok korlatozasa valt. A politikusok nyugtalansaga
nem volt alaptalan: a hatvanas évek eleje és a hetvenes évek kozepe
kozott az egészséglgyi kiadasok novekedése lényegesen meghaladta a
gazdasagét; az OECD orszagok atlagat tekintve 60%-kal volt mere-
dekebb, mint a brutté nemzeti termék novekedése (OECD, 1987). A
valsdghangulat eluralkodasanak alapvetd oka azonban a gazdasagi no-
vekedés megtorpandsa, és az azt kisérG koltségvetési deficit ndveke-
dése volt. Ezt az is mutatja, hogy az egészségligyre a legtobbet és a
relative legkevesebbet koélt6 orszagok (igy példaul az egészséglgyre
1975-ben a GDP 8,6%-at koltd USA és a GDP 5,6%-at fordité Anglia)
egyforma hevességgel beszéltek az egészségugy tulkoltekezésérdl, és
a kiadasok megfékezésének elodazhatatlansagarol.

A konzervativ politikai retorika a privatizaciéban, a piac Ujjaélesz-
tésében vélte megtalalni minden bajok orvossigat. Tanulsagos para-
doxon, hogy mig az egészségugy-politikai vitak kézéppontjaban a piac
szerepének fokozasa, az &llam visszavonulasanak sziikségessége allt,
a nyugat-eurdpai orszagok tdbbségében valdjaban noévekedett az al-
lami szabéalyozas (Eyles, 1989).

A nyolcvanas évtized végére nyilvanvalova valt, hogy a kézfinan-
szirozason alapulé nyugat-eurdpai egészségigyi rendszerek alkalmaz-
kodoképesnek bizonyultak — legalabbis abban az értelemben, hogy
sikerilt stabilizalniuk az egészségigyi kiadasok globalis szintjének a
GDP-hez viszonyitott részaranyat. Ezzel szemben az USA-ban toret-
lendl folytatédott az egészségligyi kiadasoknak a gazdasagét meghaladé
ndvekedése — és 1987-re elérte a GDP Il,2°/0-4t (Levit és méasok, 1989.)
Tehat az USA maganbiztositason alapulé egészségligyi rendszere nem
volt képes a kiadadsok megfékezésére.

irAsomnak nem célja, hogy atfogé képet adjon a finanszirozas bo-
nyolult és szertedgazé problémairél. Néhany, a magyarorszagi vitak,
alternativak tisztazdsa szempontjabdl alapvet6 fontossagu kérdés vaz-
latos targyalasara térekedtem csupan.
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Az egészségugy finanszirozasanak f6 tipusairol

Az egészséglgy finanszirozasdnak harom alapvet§ tipusa ismert: a
maganbiztositas (USA), a tarsadalombiztositas (pl. NSZK, Hollandia),
és a koltségvetés (pl. Anglia, Svédorszag, Kanada) dominanciajan ala-
pulé rendszer. Valgjaban minden egészséglgyi rendszer finanszirozasa
tbbbcsatornas — mindenutt megtalalhatd (bar orszagonként kilénbozé
mértékben) a biztositas, a kdzponti és/vagy helyi koltségvetés, valamint
a kozvetlen fogyasztoi kifizetés is. Példaul Angliaban és Svédorszag-
ban is létezik magéanbiztositas, az NSZK-ban a tarsadalombiztositas
csak a foly0 kiadasokat fedezi, a beruhazasokat pedig a tartomanyi
koltségvetésbdl valdsitjak meg. Az USA-ban pedig a szovetségi kor-
manyzat és az allamok koltségvetései finanszirozzak a szegények egy
részének egészségigyi ellatasat biztositdé Medicaid programot. A tipu-
sok elnevezése tehat csak azt mutatja, hogy a finanszirozas kulénb6z6
csatornai kozal melyik a dominéans.

A magyar egészségugyi reform alternativdinak mérlegelését segit-
heti annak a kérdésnek a megvélaszolasa, hogy milyen kilénbség van
a finanszirozas fenti harom fé tipusa kozott.

A kuldnbségek megfogalmazasahoz az egészséglgyon bellli gazda-
sagi kapcsolatok leegyszer(sitett modelljébdl célszer(i kiindulni (Rein-
hardt, 1989).

fogyasztok
(paciensek)

Lharmadik fél"
(finanszirozo)

A gazdasagi (finanszirozasi) viszonyok harom jol elktlénitheté vi-
szonyt (,A”, ,,B”, ,,C”) jelentenek (amelyek azonban jelentésen hatnak
egymasra). Az ,A” kapcsolat, azaz a fogyaszt6 és a ,harmadik fél”
(tovabbiakban: finanszirozé) ko6zotti kapcsolat Iényege, hogy a finan-
sziroz6 — bizonyos (ado6- vagy jarulék-) befizetésekért cserébe atval-
lalja a fogyasztok pénzlgyi kockézatat. Ez a kapcsolat hatarozza meg
els6sorban azt, hogy a tarsadalmon belil hogyan oszlanak meg az
egészségugyi rendszer miikodtetésének terhei.

A ,,B” kapcsolat, azaz a finansziroz6 és a szolgéltatd kodzotti kapcso-
lat f6 kérdése a koérhazak és az orvosok finanszirozasanak modszere.
Azaz, hogy milyen szabalyok alapjan tériti meg a finanszirozé a péa-
ciens ellatasanak koltségét a szolgaltatoknak (pl. az orvosok havi fi-
zetést vagy szolgéaltatasonkénti dijtételeken alapul6 téritést kapnak-e),
tovdbba, hogyan hatarozédnak meg ezek a szabalyok (allami elG&iras-
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ként, vagy a finanszirozé és a szolgaltatok képvisel6i kozotti alkufo-
lyamatban). Az er6forrasok racionalisabb felhasznalasa szempontjabol
— az abra altal mutatott kapcsolatok kozil — ennek, azaz a finanszi-
roz6 és a szolgaltatok kozotti viszonynak a szerepe a meghatarozd.l

A ,,C” kapcsolat, azaz a fogyaszté és a szolgaltaté kozotti gazdasagi
kapcsolat alapvet§ kérdését az egyének kozvetlen terhei jelentik. Azaz,
hogy a szolgaltatas igénybevételekor az ar jelentés részét fizeti-e a
paciens vagy névleges dijat, avagy egyaltalan nem fizet kdzvetlendil.

A maganbiztositas és a kotelezd egészségiigy-biztositas (tarsadalombiz-
tositas) kozotti kulénbség

Maganbiztositas esetén a fogyaszté dontésén mulik a biztositas meg-
kotése (az ,,A” kapcsolat létesitése), mig kotelez6 biztositas esetén ezt
a torvény elGirja. A fejlett nyugati orszagok kozul egyedul az USA
egészséglgyi rendszerében jatszik dominans szerepet a maganbiztosi-
tés. Itt az esetek tdlnyomd tdbbségében nem az egyének, hanem a
munkaltatok vasaroljdk a biztositdst — csoportos biztositast kodtnek
munkavallaldik szamara, amelynek dijat a csoport kockéazata alapjan
allapitja meg a biztositd.2 A biztositas feltételeinek meghatarozasa — pl.
hogy az egészségligyi szolgaltatasok milyen korére terjed ki, és azok
aranak milyen hanyadat fedezi, valamint, hogy a biztositasi dij fize-
tése hogyan oszlik meg a munkaltaté és a munkavallalo kozo6tt stb. —
lényegében a munkaltaté ,el6joga” (ahogy az is, hogy egyaltalan
nyUjt-e egészségiigyi biztositdst a dolgozdinak). A maganbiztositason
alapuld rendszer ezen immanens jellemzdjének egyik kovetkezménye,
hogy annak a 37—39 milli6 amerikainak, akik nem rendelkeznek biz-
tositassal, tobbsége olyan dolgoz6 szegény, akinek a munkahelye nem
nyudjt egészségligyi biztositast (Capron, 1985). A munkahely tehat alap-
vetéen befolyasolja, hogy milyen egészségiigyi ellatashoz és milyen
feltételekkel juthat hozzd az adott egyén.l

Tarsadalombiztositas, azaz kotelez6 egészségugyi biztositas esetén
torvény irja el§ a lakossag egészére (vagy meghatarozott részére) a biz-
tositast, ez tehat nem az egyén szabad valasztdsanak fliggvénye. A
legtobb esetben bizonyos jovedelmi plafon alatti jévedelm( egyénekre
terjed a kotelez6 egészségligy-biztositas. Torvény irja el6, hogy a biz-
tositds milyen szolgaltatasokra terjed ki, tovabba torvények szabalyoz-
zak a jarulékfizetés maodjat is. A biztositas jogosultsagainak csokken-
tése igy olyan politikai dontésnek szamit, amelyben orszagos (vagy
tartomanyi szintl) egyeztetésre van szikség.

A munkaltatok ,el6joga” és a torvényi szabalyozas fentiekben vazolt
kuldénbsége korantsem csak elméleti kérdés.

A nyolcvanas években az USA egészséglgyének meghatarozé tevé-
kenysége volt a biztositasi feltételek megszigoritdsa, és a munkaltatok
altal nyujtott juttatdsok ,karcsusitasa” (Blendon és masok, 1990). En-
nek mértéke igen kilénbdzd volt — nagyban mulott azon, hogy milyen
erdt képviseltek az érdekvédelmi szervezetek (ha egyéltalan voltak).

Alapvet§ kildnbség van a biztositasi dij fizetésében (a kockazat meg-
osztasaban is) a két rendszer kdzott. A maganbiztositas esetén a bizto-
sitd az egészségi allapot milyenségébdl fakadé kockazat alapjan alla-
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pitjia meg a biztositasi dijat az adott csoport vagy egyén szamara. A
kotelez6 biztositas esetében a biztositasi dij figgetlen az egyén egész-
ségi allapotatol. Az egyének fizetségik aranyaban jarulnak hozza az
egészségigyi rendszer mikodtetéséhez — azaz jovedelmik meghata-
rozott szazalékat fizetik biztositasi dijként. (Tanulmanyom végén rész-
letesen foglalkozom a két fizetési mod tarsadalmi konzekvencidival.)

A maganbiztositason alapulé rendszer alapvetd jellemzéje, hogy a
lakossag jelent6s rétegei biztositas nélkdl maradnak. Részben a sze-
gények, akik alacsony jovedelmik miatt nem képesek megfizetni a
biztositasi dijat, részben pedig a sulyosabb kronikus betegségben szen-
veddk (az id6skoruak jelent6s része), akik a biztositasi dij — egészségi
allapotukbdl kovetkez§ — nagysaga miatt nem képesek biztositast
kotni. Elvileg megoldast jelenthetnek az ezen rétegeket célzé allami
programok. Az USA példaja azonban azt mutatja, hogy az ilyen prog-
ramokkal jard gyakorlati nehézségek — mindenekel6tt a jogosultsag
feltételeinek megfelel6 megallapitasa — driasiak. Amig a Medicare
program, azaz az id6skorlaknak a szovetségi kormanyzat altal nyuj-
tott egészségligyi biztositas teljes mértékben atfogja az id6skoruakat,
addig a Medicaid program — azaz a szegényeknek nydujtott ellatds —
esetében a gyakorlatban nem voltak képesek megoldani ezt a problé-
mat. Az USA lakossaganak kb. 17%-a semmilyen biztositadssal nem
rendelkezik, és az emlitett allami programokra sem jogosult. Tegyik
hozza, hogy a nyolcvanas évek koltségvetési lefaragasainak is a sze-
gények szdmara sz6lo egészségiigyi program volt az egyik f6 aldozata,
mig a joval nagyobb 0Osszeget kitevd (de jelent8s politikai tAmogatott-
sagot élvezd), id6skoruaknak szél6 program lényegében érintetlen ma-
radt.

Hatékonysagi szempontbdl is komoly probléméakkal jartak ezek a
programok. A rendszer logikajabdl kovetkezéen az allam csak mint
Ujabb vasarlé Iépett fel a maganbiztositas piacan, azaz alkalmazkodott
az adott finanszirozasi feltételekhez — igy az araknak a szolgaltatok
altal torténd szabad megallapitdsdhoz. (A korhazak esetében az 1983-
ban bevezetett diagnozishoz kotott tarifamodszer részleges valtozast
jelentett ezen a téren.) igy az allami beavatkozasnak csak a kereset-
noveld, azaz a kiadasokat ndvel6 hatasa érvényesilt. Az allami beavat-
kozas tehat nem 6nmagaban, hanem a finanszirozasi feltételek érin-
tetlentl hagyasaval parosulva vezetett a szaguldo egészségugyi infla-
cibhoz az USA-ban.

A finansziroz6” az USA esetében (maganbiztositas) tébb ezer koor-
dindlatlan, a szolgaltatékkal szemben alarendelt pozicidban lévé intéz-
meényt jelent. A koézfinanszirozas viszont (mind a kotelezd biztositas,
mind a koltségvetési finanszirozas) megfelel ellenerdt képvisel a szol-
galtatokkal szemben. Igaz ez példaul az NSZK (tébb mint ezer biz-
tositasi alappal rendelkez6) decentralizalt intézményrendszere esetében
is — ahol az alapok tertleti szovetségei allnak szemben a szolgaltatok
képviselGivel. A kozfinanszirozas esetében tehat az allami beavatkozas-
nak nemcsak a keresletnovel6 hatasa, hanem a kiadasok korlatozasara
valé képessége is érvényesiilhet. A makroszintl szabalyozas eredmé-
nyessége azonban nem jelenti azt, hogy mikroszinten, azaz egyes szol-
galtatok esetében sikertlt volna megteremteni az 0Osztonzést az er6-
forrasokkal val6 hatékony gazdalkodasra.
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A koltségvetési finanszirozas és a kotelez6 biztositas kozotti kilonbség

Az el6z6ek azt is jelentik, hogy a ,,B” kapcsolatot tekintve az alap-
vetd kuldonbség nem abban all, hogy koltségvetési finanszirozasrél vagy
kotelezd biztositasrol van szd. (Az egyes koézfinanszirozasu rendszerek
kozott természetesen igen lIényeges kilonbségek lehetnek.)

Az egyén szempontjabol Iényeges klulénbség, hogy mig a koéltségve-
tésnek befizetett add felhasznéldsa az egyén szamara attekinthetetlen,
addig a kotelezd biztositds esetén lathatd, hogy mit fizet az egészség-
Ugyi ellatasért. Uralkodé vélemény, hogy ezért az emberek szivesebben
fizetnek jarulékot, mint adét. Tovabba, az egészségiigy a kotelezé biz-
tositas esetén védettebb a koltségvetési lefaragasok onkényével szem-
ben. Ellenvéleményként azonban megfogalmazdédik, hogy valdjaban
semmi sem indokolja, hogy az egészségligy nagyobb védelmet élvezzen,
mint pl. az oktatas, vagy a kornyezetvédelem (Nolan, 1988). Altalaban
sem indokolhatd, hogy a kodzkiadasok prioritasainak megallapitasakor
az egészségiugynek ne kelljen versenyeznie a tébbi agazattal. Mar csak
azért sem, mert az egészségi allapotot nemcsak (és nem els@sorban)
az egészségugy, hanem szamos mas kdzpénzbél finanszirozott agazat
tevékenysége is befolyasolja (Evans—Stoddart, 1990).

Tovabbi kilénbség, hogy a fizet6képesség alapjan torténd tehervi-
selés koltségvetési finanszirozas esetén progressziv moédon valésul meg.
A kotelez6 biztositds esetén nem érvényesil progresszivitas (mivel
mindenki ugyanazt a szazalékot fizeti), vagy amennyiben létezik olyan
jovedelemplafon, amely f6lott mar nem emelkedik a jarulék, akkor
ez val6jaban degresszivitast jelent. A jovedelmek Ujraelosztasanak mér-
téke azonban csak az addzas, és az 0sszes (nemcsak az egészségugyre
vonatkozé) tarsadalombiztositasi befizetések egyittes figyelembevétele
alapjan vizsgalhato.

Torténelmileg a tarsadalombiztositas az ©nkéntes biztositasbol, a
koltségvetési finanszirozds pedig a tarsadalombiztositasbdl alakult Kki.
Ez utobbi esetében a hagyomanyok miatt kiilonb6z6 rendszerek létez-
hetnek a foglalkoztatds bizonyos jellemz6i szerint (pl. a kdzalkalma-
zottak, a mez8gazdasag, egyes iparagak vagy a nyugdijasok esetében).
Ezek eltér6 feltételeket jelenthetnek a tarsadalom egyes csoportjai sza-
mara. A hatvanas és hetvenes évtized folyaman els6sorban ezen ku-
I6nbségek megszilintetésére torekedve tért 4t néhany orszag a biztosi-
tasi tipusu finanszirozasrdl a koltségvetési tipusura (pl. Finnorszag,
Kanada, Olaszorszag).

Manapsag nem jellemz8, hogy az egyes orszagok az egyik finanszi-
rozasi tipusrol at akarnanak térni a masikra, inkabb az adott tipuson
belil keresik a megoldast a hatékonysag novelésére. Kivételt képez
Anglia, ahol a Thatcher-kormanyzatot a nyolcvanas évek elején ko-
molyan foglalkoztatta az Allami Egészségligyi Szolgalat (NHS) felsza-
molasa, s ennek részeként a koltségvetési finanszirozasrél az egészség-
Ugy-biztositasra valé attérés gondolata. Végul azonban a koltségvetési
finanszirozas fenntartasa mellett déntdttek — ezt ugyanis alkalmasabb-
nak itélték a kiadasok nodvekedésének fékentartasara. (Valamint kény-
telenek voltak azzal is szembenézni, hogy a lakossag korében még
mindig meglehetds népszerlségnek 6rvend az ingyenes ellatast nyujté
allami egészségligy.)
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A finanszirozas és a szolgéltatas kapcsolatarol

A finanszirozasi tipusok 6nmagukban nem adnak elegend6 tampon-
tot az egészségligyi rendszerek miikodésének megértéséhez. Tovabbi
Iényeges kérdés egyrészt, hogy a finanszirozas intézményrendszere
centralizalt-e avagy decentralizalt, masrészt hogy az adott finansziro-
zas a szolgaltatasok milyen strukturalis jellemz8ivel (elsésorban milyen
tulajdonviszonyokkal) parosul. Nem tehet6 tehat egyenl6ségjel két
egészségigyi rendszer kozé csak azért, mert mindkett6ben koltségve-
tésbdl torténik a finanszirozas. Pl. Kanada vagy a skandindv orszdgok
alapvet6en decentralizdlt (tartomanyi, megyei ©Onkormanyzatok Aaltal
finanszirozott) rendszerei nem azonosithaték Anglia centralizalt egész-
séglgyi rendszerével. Hasonléan lényeges kilénbségek vannak a fran-
cia kotelez§ egészségugy-biztositds centralizalt, és a német biztositas
decentralizalt intézményrendszere kozott

A finanszirozéas és a szolgaltatasok (a tulajdonlas egyittes figyelem-
bevétele) alapjan az aladbbi f6 tipusok hatarozhaték meg: ,maganfinan-
szirozas -j- maganszolgéltatds”, ,kozfinanszirozas -j- maganszolgaltatas”
-kozfinanszirozds vegyes szolgaltatas” és ,kozfinanszirozas -j- koz-
szolgéltatas™.

A maganfinanszirozas esetén nyilvanvald, hogy a szolgaltatdsok ma-
ganjellege (az orvosok maganpraxisa és az intézmények magantulaj-
dona) a dominans. Azonban még ebben az esetben is alapvetéen eltér-
nek az egészségugy tulajdonviszonyai a gazdasagéitol. A kérhazak ese-
tében ugyanis a ,magan” alapvet6en non-profit maganintézményt je-
lent. Még az USA-ban is csak a kérhazak 9—10%-a tartozik a profit-
érdekeltségl korhazak korébe. A nyolcvanas évtized elején (elsésorban
az USA leggazdagabb allamaiban) elindult térhéditasuk az évtized vé-
gére megallt — ugy tlnik, hogy hatara van a profitérdekeltségl kor-
hazak mikodésének (Scarpaci, 1989).

A kotelez6 biztositas altaldban az 6nkormanyzati tulajdon és a non-
profit magantulajdon egyuttesével parosul. Szamos orszagban gyakor-
latilag elenyész6 a profitérdekeltségld kérhazak aranya.

A Kkoltségvetési finanszirozasb6l sem koévetkezik még az allami tu-
lajdon dominancidja. A koézponti ad6bevételeken és az allami tulajdo-
non alapulé angol egészségugy (amelyet sokszor tipikus példaként szok-
tak felhozni) tulajdonképpen inkabb kivételt jelent. A skandinav or-
szagokban a finanszirozas megoszlik a helyi és kézponti addbevételek
kdzott, az intézmények pedig az dnkormanyzatok tulajdonaban van-
nak. Ennek kovetkeztében a déntéshozatal decentralizalt, jobban képes
alkalmazkodni a helyi igényekhez.

Joval tobb figyelmet érdemelne Kanada egészségiigyi rendszere,
amely tipikus példaja a ,kozfinanszirozas -|- maganszolgaltatas”) egyutt-
élésének. A finanszirozas (kozponti tdmogatds mellett) a tartomanyi
koltségvetésbdl torténik, a koérhazak tdlnyomoé tobbsége non-profit
maganintézmény, az orvosok pedig maganpraxist folytatnak. A lakos-
sag szamara az egészségigyi ellatas az igénybevételkor ingyenes (Ham,
1990).

A magyarorszagi reform szempontjabdl is alapveté annak figyelembe
vétele, hogy mast jelent a ,kdz” és a ,magan” a finanszirozas, és mast
a szolgaltatasok teriletén. Azt, hogy az egészségigyi ellatashoz vald
hozzajutas allampolgari jog-e, vagy az egyén fizet6képességén mulik,
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a finanszirozds modja hatarozza meg (tehat nem sziikségeltetik hozza
az allami, de még a kodzosségi tulajdon sem).

Piaci retorika — novekvd szabalyozas: A kiadasok horlatozasara ira-
nyuld térekvések

A hetvenes évek kozepe-vége Ota az egészségigyi rendszerek alap-
vet6 kérdése (fuggetlenul attol, hogy a finanszirozas melyik tipusaba
tartoztak) a kiadasok (novekedésének) korlatozasa, a GDP-n belili ré-
szesedésének a stabilizalasa volt.

Az egészséglgy-politikai retorika kdzéppontjdban a privatizacio, az
allam szerepének visszaszoritasa allt. Privatizacio alatt sokan csak a
kozintézmények magankézbe adasat értik. A privatizaci6 — ha ezen
az allam szerepének csOkkenését széles értelemben értjik — nem fel-
tétlendl a profitérdekeltségli maganvallalkozas szerepének fokozasat
jelenti. A privatizaci6 megnyilvanulhat a juttatasok mértékének csok-
kenésében (azaz a paciensek kozvetlen fizetéseinek novelésében, mind
tarsadalombiztositas, mind maganbiztositas esetén), az allami szabélyo-
zas csokkenésében, és végul jelentheti a kéztulajdonban 1évé intézmé-
nyek (vagy azok egy részének) szerz8déses kezelésbe vagy magantu-
lajdonba adasat. Az egészségiigyi rendszerek el6z6ekben targyalt ti-
pusainak eltérd jellemz8i nagymértékben meghataroztak, hogy valdja-
ban milyen formaban és milyen mértékben érvényesult a privatizacio.
A legtdbb nyugat-eurépai orszagban a privatizacio f6 formajat a jutta-
tasok mértékének csokkentése, a szolgaltatasokért valé kozvetlen fi-
zetés bevezetése vagy ezen dijak novelése jelentette. Nyilvanvald, hogy
ahol a szolgéltatasok széles kdrét korabban is maganintézmények nydj-
tottdk (pl. Franciaorszag, NSZK), a privatizaci6 masként merult fel,
mint Anglidban.

A leger6teljesebben az angol és az amerikai retorikat uralta a pri-
vatizacid. Szamunkra az angol tapasztalatok az igazan elgondolkodta-
téak. A Thatcher-kormanyzat a nyolcvanas évek elejét6l er6teljesen
0sztonodzte a maganbiztositast. Mrs Thatcher egy évtizeddel ezel6tt azt
nyilatkozta, hogy napjainkra az angol lakossagnak minimum 25%-a
magéanbiztositassal fog rendelkezni. Jelenleg ez az arany 9%. Mind
a tarsadalmi rétegek, mind a foldrajzi elhelyezkedés szerinti megoszlas
igen jellemzd: els6sorban a magasabb jovedelm( értelmiségiek, vala-
mint a Londonban és a gazdagabb déli orszagrészben él6k rendelkez-
nek maganbiztositassal. Ami nem jelenti azt, hogy egyidejlileg ne
vennék igénybe az allami egészségligy szolgaltatasait is. JOI korilha-
tarolhatdé az a kor is, ahol az Uj magankoérhazak jelent6sebb szerepre
tettek szert — ezek a nem sirgdsségi sebészeti beavatkozasok. Gyakran
a magankdrhéazat az allami korhaz kozelébe telepitették, és a magan-
kérhaz az utébbi magasabb szinvonal( diagnosztikai kapacitasat veszi
igénybe. Amellett, hogy vitathatatlan a maganegészségiigy iranti
igény, nem feledkezhetiink el a kevésbé pozitiv kdvetkezményekrél
sem. Mivel a magankorhazakban dolgozok, illetve maganpraxist foly-
tatok jelent8s része f6allasban az Allami Egészségiigyi Szolgalatban
dolgozik, a sokat emlegetett varakozasi lista nem tilnt el, a varakozasi
id6 nem csokkent, hanem nétt. Ugyanis az orvosoknak az az érdekik,
hogy a betegeket a maganellatas felé tereljék. Tehat a privatizalas az
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Allami Egészségiigyi Szolgalatot nem tehermentesitette. Viszont a tar-
sadalom magasabb jévedelm(, nagyobb politikai nyomas Kifejtésére
képes rétegeinek — amelyek a maganbiztositas és a maganintézmények
révén magas szinvonall ellatashoz jutnak — tovabb mar nem annyira
érdekik, hogy az addbevételbdl finanszirozott allami egészségigy szin-
vonala emelkedjék. A romlé szinvonal meger@sitheti azt a vélekedést,
hogy nem is lehet magas szinvonall az &llami egészségiligy, azaz ero-
dalodhat a lakossag tdmogatasa (Griffith, 1987; Higgins, 1988). Ennél-
fogva alapvet§ fontossagu a mérték kérdése: mekkora a lakossagnak
az a kore, amely kilép a kozfinanszirozas keretei kdzul.

A piaci retorikatdl eltéréen, az eurdpai orszagok els6sorban makro-
szint(i szabalyozassal torekedtek a kiadasok csokkentésére, pl. a be-
ruhazasok ellen6rzésével, az arak szabalyozasaval (Altenstetter, 1987;
Godt, 1987). A végeredmény: a nyolcvanas évtizedben az eur6pai or-
szagokban sikerult stabilizalni a kiadasok GDP-n bellli részaranyéat,
mig az USA nem volt képes erre. A kodzfinanszirozason alapulé rend-
szerek sikeresnek bizonyultak a kiadasok globalis szabalyozasaban, ami
azonban nem jelenti azt, hogy meg tudtdk volna teremteni az orvosok
és a korhazak érdekeltségét az eréforrasok hatékonyabb felhasznéla-
séaban.

Az NSZK-ban 1977-ben toérvényt fogadtak el az egészséglgyi Kia-
dasok korlatozasara. Ezt — a német hagyomanyokhoz hiven — az ér-
dekegyeztetési mechanizmusok révén kivantadk elérni. A térvény az
érdekegyeztetés 0j intézményi kereteit hozta létre: az Egészségligyi
Konferenciat (Konzertierte Aktion). Az évente kétszer (lésez6, 60 f6-
bdl allo testilet legfontosabb funkcidja az volt, hogy a gazdasagi no-
vekedés Uteméhez igazitsa az egészségugyi kiadasokat. (igy példaul
fels hatart allapitott meg az orvosi dijakbdél ered6 kiadasok éves glo-
balis 6sszegére.) Az Egészségligyi Konferencia résztvevli: az egészség-
ugy f6 szerepl6inek képviselGi (biztositasi alapok, gyoégyszeripar, or-
vosszovetségek, koérhazak), a munkavallalék és munkaltatok (azaz a
jarulékfizet6k) képvisel6i, tovabba a kormanyzat képvisel6i.

Az egészségligyi kiaddsoknak a gazdasagi ndvekedés Uteméhez koté-
sével tulajdonképpen ,kvazi-zartta” tették az amigy — természetébdl
eredéen — ,nyitott” biztositasi finanszirozast/! (Hasonl6an jart el az
egészségugy-politika Franciaorszagban is.)

Az europai rendszerek egyik legfontosabb jellemz8je a decentrali-
zaltsdg — az egyes régiok nagyfoku autondmiaval rendelkeznek (mind
a finanszirozas, mind a szolgaltatasok terén). Ennek koévetkeztében a
koltségek szabalyozasanak fo eszkdze: a regionalis szinten torténd ér-
dekegyeztetés a szolgaltatok és a finanszirozok regionalis szintl szer-
vezete kozott (Jonsson, 1989). (A koltségvetési finanszirozasu rendsze-
rekben ez nyilvdnvaléan a megyei vagy tartomanyi kormanyzat) Az
NSZK-ban is — ahol tébb mint ezer fiiggetlen betegségbiztositasi alap
mikodik — megvan az a kvazi-kormanyzati hatalommal felruhazott
szervezet, amely a makroszintl ellenérzést gyakorolja: a biztositasi
alapok terlleti szdvetsége. Ez targyal és kot megéallapodasokat a szol-
galtatok (orvosok, kérhazak) teruileti szervezeteivel.

Az amerikai egészségligy-politika a piac Ujjaélesztését6l remélte a
kiadasok megfékezését (Fuch, 1988). Az ezt kikényszerit§ erének a piac
hivei a ,fogyasztova atalakitott pacienst” szantak. A koltségérzékennyé
tett fogyaszté azonban nem bizonyult megfeleld ellen6rnek a szolgal-
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taték hatalmaval szemben. Az USA maganfinanszirozason alapulé rend-
szere sem a kiadasok globalis szabalyozasaban, sem a szolgaltatok ha-
tékonysagra 0Osztonzésében nem bizonyult sikeresnek (Davis, 1985;
Ham, 1990). ,/A szolgaltatok és a biztositok a jo egészségi kockazat
alapjan versenyeznek, mert eddig még nem lettek arra kényszeritve,
hogy a hatékonysag alapjan versenyezzenek.” (OECD, 1990.)

Valéjdban az USA-ban végrehajtott intézkedések kozil a legjelen-
t6sebbek ellentmondanak a piaci logikdanak. A kérhazak finansziroza-
sara (a Medicare programban) bevezetett DRG rendszer sokkal direk-
tebb kozponti korményzati beavatkozas, mint amilyen a nyugat-eurdpai
orszagokban honos.5 A legjelentsebb innovacidk, a HMO-k (Health
Maintainance Organization — Egészségmeg6rzd szervezetek) és a DRG
valdjaban a koltségvetési szabalyozassal mutatnak rokon vonasokat.
(A HMO egy paciensre alkalmaz el6re meghatarozott, azonos &sszeg(
fizetést, mig a DRG egy adott tipust betegségre teszi ugyanezt) Az
USA-ban tehat fokoz6d6 mértékben szakitanak az orvosoknak a hagyo-
manyos fee-for-service (szolgaltatdsonkénti dijtételek) alapjan torténd,
valamint a kérhazak esetében a tényleges koltségeket utdlagosan térité
finanszirozassal. A maganbiztositas ,klasszikus formaja” is egyre in-
kdbb hattérbe szorul (Gabel, 1987). Az egészségugyi inflacié kovetkez-
tében nagymeértékben nodvekvd biztositasi dijak egyre nagyobb prob-
Iémat jelentenek a véllalatoknak. Ez szereplik mdédosuldsdra késztette
6ket — vasarlobdl szolgaltatova valtak. A hagyomanyos biztositas je-
lentésen cstkkent a nyolcvanas évtizedben, és novekedett a HMO-k
és a vallalati sajat biztositas szerepe. Az utobbi esetben a vallalat sajat
biztositasi programot m(kddtet dolgozéi szamara (amelynek bonyoli-
tasat erre a feladatra specializalodé szervezetekre bizzak). A legna-
gyobb munkaltatok a nyolcvanas évek kdzepén mar nem vasarolnak
hagyomanyos biztositast, hanem sajat biztositasi alapot hoznak létre.
Ezaltal a biztositas mikddtetésének altalanos (adminisztrativ) koltsé-
geit szamos esetben 50%-kal sikertlt csokkenteni (Goldsmith, 1987).
1985-ben a biztositasi piac kdzel 30%-at ezek a vallalati biztositasi
alapok tették Ki.

Ugy tlnik, hogy az amerikai egészségugy-politika a kilencvenes év-
tizedben Ujra a szabalyozéas felé fordul, nem utolsé sorban a gazdasagi
menedzserek feldl jelentkez6 nyoméas miatt. (A korabbi évtizedekben
a kormanyzati beavatkozéast, pl. a kotelez§ biztositas barmilyen forma-
jat ellenz8 gazdasagi korok magatartdsa alapvet6en valtozott meg.)
L,KUléndés modon, épp akkor kezdi el sok eurdpai sévarogva figyelni
az amerikai piaci megkdzelitést, amikor ugy tlinik, hogy az amerikai
kdzvélemény kiabrandult ebbél a stratégiabdél.” (OECD, 1990.)

A nemzetkdzi Osszehasonlitasok egyetértenek abban, hogy az USA-

ban:

— a legkoltségesebb az egészségligyi rendszer;f

— teljesitménye szamos szempontbdl alacsonyabb, mint a nyugat-
eurdpai rendszereké;l

— az ellatashoz valé hozzaférhet6ség egyenl6tlenségei olyan mér-
tékdek, amilyeneket az eurdpai tarsadalmak nem toleralnanak;

— a lakossag jelentds része alapvetfen elégedetlen az egészségigyi
ellatassal (mig a nyugat-eurdpai rendszerek meglehetésen népszer(-
ek — még a sokat szidott angol rendszer is).
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Az eurdpai reformkoncepciok f6 eleme: a szabalyozott versenys

A finansziroz6 és a szolgaltatok kozotti kapcsolat atalakitasanak

kulcsszava” a szabalyozott verseny, amely a verseny szerepét nem a
fogyasztd és a szolgaltatdé kozotti kapcsolatban, hanem a finanszirozé
és a szolgaltatd kozotti kapcsolatban kivanja fokozni. Ez egyarant ér-
vényes az Anglidban mar bevezetett reformra, a Hollandidban kidolgo-
zott — a korabbi kormanyzat altal elfogadott, de a jelenlegi altal
visszavont — Dekker-javaslatra, valamint a Svédorszagban foly6 vi-
takra is. Ezek a koncepciok hangsulyozzak, hogy a szabalyozas és a
verseny nem egymast kizaré fogalmak.

A koltségvetési tipusl rendszerek egy részében a finanszirozé egy-
beesik a szolgaltatoval. Egyetértés mutatkozik abban, hogy a szolgalta-
toék hatékonyabb ellen6rzésének el6feltétele, hogy elkiloniljon egy-
mastol a finanszirozé és a szolgaltatd szerep.

Az angol reform esetében a finansziroz6 a terileti menedzser (az
egészségugyi szakigazgatas vezetSje), de egy alapellatast nyudjté orvos-
csoport is véllalkozhat a finanszirozd szerepére (ez utébbi Iényegében
egy HMO tipust megoldas). A reform taldn egyik legfontosabb eleme,
hogy a finanszirozék és a korhdzak kozott () tipusu, gazdasagi 6sz-
tonzékdn alapuld szerz8déses viszony jon létre, amelyben (elvileg)
pontosan meghatarozzak, hogy mit var el a finanszirozé a kérhaztél
(Kiéin, 1990). A finanszirozé nemcsak az adott egészségligyi korzetbe
tartozé kozkorhazzal kothet szerzddést, hanem mas kodzkorhazakkal és
maganintézményekkel is. A kodzkorhazakat tovabba arra 6sztonzik,
hogy alakuljanak &t non-profit alapitvanyi kérhazakka. Meg kell je-
gyezni, hogy éles vitak folynak a bevezetett valtoztatasok (és altala-
ban a piac szerepe) korulJd

Miért éppen Kanada?

Megszaporodtak a szakirodalomban az USA és Kanada 6sszehasonli-
tasaval foglalkoz6 tanulmanyok. Ezt nemcsak a foldrajzi kdzelség ma-
gyarazza. A legnyilvanvalébb ok: a Kanaddban 1968 és 1971 kozott
minden tartomanyban bevezetett kézfinanszirozas hataséra, a két or-
szag (addig hasonldé tendenciakat mutatd) egészségligyében markans
kUlénbségek alakultak Ki.

A kiadasok szempontjabdl az 6sszehasonlitdsok alapvetd kovetkezte-
tése az, hogy azok hasonld Gtemben novekedtek és ugyanazon a szin-
ten A&lltak a hetvenes évek elején. A tarsadalombiztositds bevezetése
utan szétnyilt az oll6 a két orszag kozott: Kanadadban a nyolcvanas
évtizedben 8,5% koriul stabilizalédtak a kiadasok, mig az USA-ban
folyamatosan nodvekedtek, és 1987-ben a GDP 11%-at tették ki. Meg-
délt tehat az USA-ban kordbban uralkodé nézet, hogy a mindenkire
kiterjed§ biztositas tul draga, s egyben inflatorikus hatast lenne
(Evans, 1987).

A kiadasok alakuldsa 6nmagdban nem magyarazat a Kanada iranti
fokozodo érdekl6désre. A kanadai egészségugy rendelkezik az ameri-
kaiak szamara fontos majdnem valamennyi pozitivummal:

— a paciensek szabadon valaszthatnak orvost és kérhazat;
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— az orvosok maganpraxist folytathatnak;

— a korhazak altaldban magan (nonprofit) intézmények;

— magas szinvonall az ellatas.

Ezen tal Kanada vitathatatlan elénye, hogy mindenkire kiterjed az
ellatds. Ezzel szemben az USA-ban a nyolcvanas évtizedben ndveked-
tek az egyenl6tlenségek (és a lakossag egészségi allapotanak mutatoi
is kedvezdbbek Kanadaban).

Egy kozvélemény-kutatads szerint az amerikaiak tdbb mint 60°/0-a a
kanadai rendszert preferdlna. A kanadaiaknak viszont 80%-a elége-
dett volt sajat egészségugyi rendszerével (Blendon, 1990).

Az egészségugy-biztositas néhany alapvetd kérdése

Az egészséglgy-biztositasi rendszerek legfontosabb jellemz8inek az
aladbbi kérdések tekinthetdk:

— Milyen alapon toérténnek az egyéni befizetések? Avagy milyen
tarsadalmi hatésai lehetnek a biztositasi elv, és milyenek a szolidari-
tasi elv érvényesitésének?

— Az egyének mely kore viseli a kdzds kockazatot: az egész tarsa-
dalom (centralizalt befizetések Ujraelosztasa), vagy csak egy szlkebb
(tertleti vagy foglalkozasi) csoport?

— A szolgaltatasok milyen korére terjedjen ki a biztositas?

(E kérdések megvalaszoldsa alapvet6 fontossagl a magyar egészség-
Ugy finanszirozasi rendszerének atalakitdsa szempontjabol is.)

Az els6 kérdést tekintve két alapvet§ tipus vazolhato fel:

1. az egyéneknek (a biztosité altal meghatarozott) egészségi allapota
(egyéni kockazat) képezi a biztositasi dij meghatarozasanak az alapjat.
(Mivel a tarsadalom alsobb rétegeinek kedvez6tlenebb az egészségi
allapota, ez azt jelenti, hogy ezen rétegek szamara relative jéval na-
gyobb terhet jelentene ez a fajta biztositas.)

Nem talalhaté olyan rendszer, ahol az egyéni kockazat elve domi-
nalna — az amerikai egészségiigyben uralkodd kockazati elv is egy
csoportra vonatkozik. Mint ahogy arrél mar volt sz6, az USA-ban
nem az egyéni, hanem a csoportos maganbiztositas jatssza a f6 szere-
pet, amely egy adott véallalaton (vagy annak egy részén) belll alkal-
mazza a szolidaritdson alapulé Ujraelosztast. Mas példa: az NSZK-
ban a maganbiztositds alapja az életkor — nem jatszik szerepet az
egészsegi allapot.

2. A biztositasi dij fliggetlen az egyén egészségi allapotatdl. Az
egyének fizet6képességilk ardanyaban jarulnak hozza az egészségiigyi
rendszer mikddtetéséhez azaz a jovedelmik meghatarozott szaza-
Iékat fizetik biztositasi dijként. Az 06sszes eurdpai rendszer ezen az
un. szolidaritasi elven alapul. Az eurdpai kdzgondolkodasban tovabbra
is uralkod6 az a nézet, mely szerint az egészségi allapottél fiiggé biz-
tositasi dij nem fér Ossze a tarsadalmi igazsagossaggal. A jovedelem
nagysdgan alapulé biztositasi dij jovedelem-atcsoportositast valodsit
meg a gazdagabbaktél a szegényebbekhez, az egészségesebbektdl a
rosszabb egészségi allapotiakhoz, a fiatalabbaktél az id8sebbekhezll
(Evans, 1983).

A szolidaritads tehat nem kiegészité eleme, hanem alapvet§ jellemzé-
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je a nyugati tarsadalombiztositasi rendszereknek. (Természetesen a
szolidaritads elvén alapulé jovedelem-atcsoportositds még inkabb jel-
lemz6 a koltségvetési finanszirozasra.)

Mire terjed ki a tarsadalombiztositas?

A tarsadalombiztositas (a fogaszati ellatas egy része, a kdérhazon.ki-
vili bizonyos gyodgyszerkdltségek, egyes gyogydaszati eszk®zok, vala-
mint az id6skortak apoléasi otthona kivételével) altalaban teljeskorden
kiterjed az egészségligyi szolgaltatasokra. Rendszerint térvény szaba-
lyozza, hogy a tarsadalombiztositas milyen szolgaltatasokra terjed Ki.
Azokra a szolgatatasokra, amelyekre nem terjed ki, valamint bizonyos
kérhazi hotelszolgaltatasokra (atlagosnal jobban felszerelt egyagyas
szoba stb.) kiegészitd maganbiztositasok kdthet6k.

A nyugat-eurépai orszagok jelenlegi egészségligyi rendszereire tehat
nem jellemz6 az a magyarorszagi vitdkban gyakran felmeralt elkép-
zelés, hogy tarsadalombiztositds csak egy minimalis szintet biztosit-
son, azon felll kulénbdz6 kiegészitd biztositdsok kozott valasszon a
fogyasztod (amelyek dija az egyéni kockazat alapjan hatarozédna meg).ll

A nyugat-eurdpai rendszerekben mashol huzédik a magéanbiztositas
és a tarsadalombiztositas kozotti hatar: a legmagasabb jovedelmd elit
szamara lehetdséget biztositanak a magéan-egészségligyre, azaz a tar-
sadalombiztositdson vald kivilmaradasra (ezen rétegek szdmara a ma-
ganegészségugy nyilvanvaléan olcs6bb, mint amilyen a tarsadalom-
biztositas lenne).

Erdemes itt kitérni az amerikai és eurdpai rendszerek kozotti alap-
vetd kilonbségre. Az eurdpai egészségigyi rendszerek a lakossag kb.
90)/o~a szamara egységes rendszert alkotnak (mind a finanszirozast, mind
a szolgaltatasokat tekintve). A rendszerbdl nem a tarsadalom legalsé ré-
tegeit zarjak ki, hanem a legmagasabb jovedelm( (altaldban 5—10%-
ot kitev6) rétegnek van lehet6sége a kiviilmaradasra. (Hasonléképpen,
a koltségvetési finanszirozasu orszagok tobbségében is létezik magan-
biztositds.) Az amerikai rendszerben a legals6 rétegek (a tarsadalom
10—150/0~a) azok, amelyek egyaltalan nem rendelkeznek biztositassal.
Azonban nem egységes a 80—85%-ra kiterjed6 maganbiztositds sem
— a lakossag kulénboz6 jovedelmil csoportjai jelent6sen eltéré kord
biztositassal rendelkeznek. Az amerikai rendszer lényegében a jove-
delmi csoportok szerint fregmentalt rendszer (az eurdpai, lényegében
~Kétosztalyos” rendszerrel szemben).

Az eurdpai rendszerek egyik alapvet§ kérdése, hogy a kilencvenes
évtizedben a fels6 kdzéposztadly hogyan viszonyul majd az el6z8ekben
vazolt szolidaritasi elvhez — hajlandé-e tovabbra is fenntartani (fizet-
ni) az egységes egészségigyi rendszert, vagy az — némiképp az ame-
rikaihoz hasonléan — fregmentalédni fog.

Tanulsagos ebbdél a szempontbdél a holland reform sorsa. Az 1986/87-
ben kidolgozott Dekker-jelentés altal javasolt valtoztatasok egyik ele-
me az volt, hogy sz(kitették volna azt a koért, amelyre a tarsadalombiz-
tositas kiterjed. Egyidejlileg bevezették volna a mindenkire Kiterjedd
kotelez6 biztositast is. (Jelenleg a balesetek és sulyos betegségek kap-
csan mindenkire Kkiterjed a kotelez§ biztositas. A tobbi egészségiigyi
szolgéaltatasnal csak a lakossag alacsonyabb jovedelm( 2/3-ara terjed
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ki a tarsadalombiztositas, a legmagasabb jovedelml kb. egyharmad
maganbiztositassal rendelkezik.)) A biztositok versenyét az jelentette
volna, hogy a (jelenleginél sz(ikebb, de nem miniméalis kord) tarsada-
lombiztositdson tdli szolgaltatasokra kilénb6z6 maganbiztositasi cso-
magokat kinalhattak volna. Jelenleg ugy tlinik, hogy a reformot még-
sem vezetik be: a tarsadalom széles kdrei ugyanis hatarozottan ellenez-
ték, éppen azért, mert kedvez6tlenil érintette volna a hatranyosabb
helyzet(i rétegeket.

Kdzponti alap vagy decentralizalt alapok

1. A centralizalt befizetésekb8l nem kovetkezik, hogy egyetlen koz-
pontositott biztosité intézet miikddhetne csak. Hollandiaban példaul
40 non-profit biztositd tarsasag bonyolitja a kotelez6 egészségiigy-biz-
tositést.

A kozponti alap esetében alapvet6 kérdés, hogy:

— milyen elvek alapjan osztja el a kézpont a bevételeket;

— milyen mértékben 6nélléak a biztositd intézetek a szolgaltatokkal
vald szerz6déskotésben;

— hogyan érvényesil a laikus kontroll.

2. Az NSZK decentralizalt rendszere jelenti a masik tipust. (A de-
centralizalt szervezetnek nem gazdasagi, hanem elsGsorban torténelmi
okai vannak.) Az NSZK-ban mintegy 1200 biztositasi alap mikodik.
Az egyes biztositasi alapok altal nyujtott juttatasokban nincs kilénb-
ség, vagy csak minimalis — a tarsadalombiztositas altal nyudjtott szol-
géaltatasok korét ugyanis torvény szabalyozza. Ezzel szemben az egyé-
nek altal fizetett biztositasi dijakban kétszeres kilonbség is fennallhat
(atekintetben, hogy az egyének jovedelmik hany szazalékat fizetik biz-
tositasi dijként). A magasabb szazalékot fizeté alapok esetében nagyobb
a tagok egészségi kockazata és/vagy alacsonyabb a jovedelme. EbbéI
ered6en az NSZK-ban a reformvitak kdzéppontjdban allé egyik leg-
fé6bb probléma, hogy milyen kiegyenlit6 mechanizmust valésitsanak
meg az egyes alapok kozott.

Az alapok nagy szama ellenére is minddssze a lakossag 50%-anak
(tobbségiikben a szellemi foglalkozastaknak) van lehet6sége az alapok
kozotti valasztasra. A szellemi foglalkozastiakat magukban foglal6 ala-
pok tiltakoztak legjobban az ellen az elképzelés ellen, hogy szabadon
lehessenek az alapok kozott valasztani — az altaldban rosszabb egész-
ségi allapotu fizikai dolgozék ugyanis noévelnék a kozds kockazatot,
vagyis az adott alap esetében a jovedelem nagyobb hanyadat kellene
biztositasi dijként fizetni.

Osszegzés

Nem szorul bévebb magyarazatra, hogy az irasomban vazolt folya-
mat, azaz az egészségugyi kiadasok megfékezésére iranyuld tdrekvés
része a joléti allam intézményrendszerében végbemend, a hetvenes év-
tized elejétdl radikalisan atalakulé gazdasagi és tarsadalmi kornyezet-
hez val6 — megréazkdédtatasokkal és bizonytalansaggal terhes — alkal-
mazkodéasi folyamatnak. Az egészséglgy azonban szdmos sajatossaggal
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rendelkezik a tébbi joléti szférahoz képest. Az egyik alapvet6 kulonb-
ség a modern technika egyre nagyobb szerepe, ami szdmos nyugtala-
nité és megvalaszolasra varé kérdést vet fel. Milyen haszonnal jar az
egészségugy technikai fejlédése (?) az egyén és a tarsadalom szamara?
Képes-e a tarsadalom, az egészségugy-politika ellenérizni az aj, kolt-
séges (mas céloktdl eréforrast elvond, sokszor sulyos etikai kérdéseket
is felvet6) technika bevezetését és alkalmazasat? Egyre inkdbb nyil-
vanvaléva valik, hogy ezek a kérdések a kiadasok szempontjabodl is
lényegesen fontosabbak, mint a finanszirozasi rendszer kérdése. BG6-
vebb targyalasukra azonban ez a tanulmany nem vallalkozott.

A kiadasok novekedésével kapcsolatban szdmos alapvetf kérdés ke-
ralt a figyelem kozéppontjaba. Ezek az alabbiak:

— Az egészséglgyi kiadasok névekedési Uteme hogyan egyeztethet6
a gazdasagi novekedés mértékével?

— A finanszirozok és a szolgaltatok kozotti érdekegyeztetési, targya-
lasi mechanizmusok hogyan teremthet6k meg?

— Melyek a kinalati oldal ellen6rzésének megfelelé médszerei?

— Hogyan alakithatok ki a kereslet cstkkenésére szolgald olyan
0sztonz6k, amelyek nem akadalyozzdk meg az ellatashoz valé hozza-
jutast?

g — Hogyan oldhaté fel az orvosi tevékenység ellenérzésének szik-
ségessége és az orvosi autonémia kozotti konfliktus?

— Hogyan hozhaték létre a kozponti politika védelmét szolgald
mechanizmusok egy decentralizalt rendszerben?

— Hogyan alakithat6 ki a ,kdz” és a ,magan” kinalat aranya? (S ki
donti el, hogy mi a ,kivanatos’?)

Ezekkel a kérdésekkel a magyar egészségligy-politikanak szembe kell
néznie egészségigyi rendszeriink atalakitasa soran.

A finanszirozas lehetséges tipusait tekintve az elmult évek egyik
legfontosabb tanulsaganak az tiinik, hogy a finanszirozas makro-szin-
ten hatékonyabbnak bizonyult a maganbiztositasnal. Masrészt azonban
a kiadasok globalis szintjének korlatozdsa nem megoldas az alapvet6
problémara, nem jelent érdekeltséget a szolgaltatok szamara az er6-
forrasok hatékony felhasznélasaban. Tovébbi alapvetdé tanulsag, hogy
Onmagaban a kotelezd biztositds nem lenne megfelel6bb, hatékonyabb
moédja a finanszirozasnak, mint a koltségvetésen alapulé (azaz addbe-
vételekbdl torténd) finanszirozas. Ugy tlinik, hogy az alapvett kérdés
nem az, hogy ,biztositas vagy koltségvetés”, hanem sokkal inkabb az,
hogy a koltségvetési finanszirozds vagy a biztositas milyen konkrét
formgja a megfelel6bb, hatékonyabb finanszirozasi méd. Az igazi kér-
dés tehat az, hogy egy adott finanszirozasi mdédon belil milyen eszko-
zOkkel érhet6 el a szolgaltatok (orvosok, kérhazak) nagyobb mértékid
ellen6rzése a finanszirozok altal. (Hogyan érhet6 el az egészségiigyi
szféran belll a hatalom Ujraelosztasa a finanszirozék javara — a szol-
galtatokkal szemben.)

Egyetértés mutatkozik abban, hogy a szolgaltaték hatékonyabb el-
len6rzésének el6feltétele, hogy elkiloniljon egymastél a finanszirozé
és a szolgaltato szerep.

Szamos kérdésben — pl. a ,kdz” és a ,magan” vagy a piac és a
szabalyozas viszonydban nem a ,vagy-vagy” hanem az ,is-is” tlnik
a megfeleld valasznak. Azaz az igazi kérdést az jelenti, hogy ezeknek
milyen aranya alakuljon ki a magyar egészségligyben.
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Mas orszagok tapasztalatainak elemzése abbdl a szempontbdl is Ud-
vos lehet, hogy mit nem kellene kdvetni. A magyar egészséglgy re-
formja koruli néhany elképzelés az egy évtizeddel ezel6tti amerikai-
angol retorikara emlékeztet. Pedig mar hozzaférhet6k a kissé o6vato-
sabb véleményalkotasra int6 tapasztalatok is. A konkrét tapasztalatok
tanulmanyozéasa persze kevesebb optimizmussal toltheti el az embert
— sehol egy igazi panacea.

Jegyzetek

.1 Az ingyenességrél  sz6l6 maqyarorsz,égi Lhitvitdk”  szempontjabdl is érdemes ,eg%
pillantast vetni erre "az abrara. Nyilvanvalo, hogy gazdasagi_tisztanlatasra, megfelelé aral
alkalmazasara a finansziroz6 és a szol_?altatok KGzott akkor is van Iehetoseg, ha a paciens
kozvetlenil nem fizet az_ellatdsért. Tehat a magyar egeszselg(;ijgyben ezek hianyat (azt,
hogy nem tudni, hogy mi mibe kertl) nem az ingyenesség okozta. Ennek nem mond el-
lent, hogy — mas_megfontolasbdl — szilkségesnek latszik a szolgaltatasok bizonyos kore-
ben a ,hivatalos” ingyenesség megsziintetése, o ) i B

2. Az egyéni kockazaton  alapulé biztositas lelkes hiveinek figyelmébe ajanlom azt a
tényt, hogy nincs olyan fejlett orszag, amelynek egészségugyében az egyéni kockazaton
alapulg, biZtositas lenne a dominans. » o ; . .

3. Ezekr6l, a tényekr6l a maganbiztositds magyar hivei — ugy tlinik — hajlamosak
megfeledkezni. i . i B ) ) i
4 A zart” és a ,nyitott” terminuson azt értve, hogy el6re meghatarozzak-e az egész-
seq(ugyre fordithat6 er6forrasok globalis nagysagat. A finanszirozasnak mind makro-, mind
mikroszinten egyik alapvet6 kérdese, hogy nyitott vagy zart-e (Desrochers, 1986).

5. Az eurdpai rendszerekben a 6 szereplok kozotti eérdekegyeztetés hatarozza meg az
alkalmazott koltségtételeket. Az egyes DRG KkategOriakra fizetett koltségtéritést azonban
minden évben a szOvetségi kormanyzat egymaga szabja meg. o .

6. Az USA relative i6bbet (a GDP na?yobb han(Yladat)__ kolt az egészségigyre, mint

ami az egy f6re jutd GDP alapjan varhato lenne. Az USA 0Osszes egészsegugyi Kiadasainak
22%-a adminisztracios koltség "(mindenekel6tt a biztositds adminisztraciojanak koltsegei).
Ez a kiadas felére (azaz az Osszes kiadas 8—10%-kal) csokkenthetd lenne, "ha kotelez6 tar-
sadalombiztositas lenne az USA-ban (Himmelstein és’ Wollhandler, 1986). . .
_ 1. Pl az egy fbre jutd egészségugyi kiadasok kb. haromszorosat teszik ki Anglia eg
fére jutd kiadasainak, " valamint a "GDP-b6l valo részesedés kozel kétszeres. A masik Ol-
dalon: mind a csecsemohalandosaqgt) mind_ a varhaté élettartamot tekintve Anglia hely-
zete a kedvez6bb., (Az Osszehasonlitaskor figyelembe kell venni azonban, h_o?y az egeész-
%ef]l,alllaplgt)ot elssorban az egészségugyi ellatason kivili tarsadalmi-gazdasagi tényezék be-
olyasoljak. . . . L

8. A" ,szabalyozott verseny” koncepmo*a mindenekel6tt Alain Enthoven amerikai pro-
fesszor nevéhez” fliz6dik, akinek nagy befolydsa volt a nyugat-eurépai reformkoncepciok
kidolgozoéira (Enthoven, 1981, 1988). Enthoven” szakit azzal a tipikusan amerikai elképzelés-
sel hogi/ a piac szerepének fokozasa a paciensek és szolgaltatok kozotti kapcsolatban al-
kaimas lenne a kiadasok korlatozasara. Javaslata két fazisf kulonboztet me_?l: elsé lépésben
az egészséges egyének valasztanak a kulonb6z6 fversenyzo) biztositasok (illetve az azokat
kinalo ,.szponzorok™) kozott (,A” tipusu kapcsolat). A” masodik lépésben a ,,szponzorok”
(ezek lehetnek kormanyzati vag&/| ma&an szervezetek is) valasztanak a kilonboz6 (verseny-
z6) szolgaltaté szervezetek (pl. HMO-k) kozott (,,B” tipusi kapcsolat). .

9. Szamos fenntartas fogalmazédott meg. lgy példaul az er6forrasok kulonbdzé elosz-
tasat igényelheti: a) a sz(ikén értelmezett gazdasagi hatékonysag, és b) a lakossag egész-
ségi allapotabol eredd sokféle szilkséglet. Az elkdvetkez6 évek fogjak megmutatni, hogy
ez a két szempont hogyan egyeztethetd Ossze, tovabba, hogy milyen szerep juthat a laikus
kontrollnak ebben a rendszerben, valamint, hogy valoban novekszik-e a finanszirozok sze-
repe a szolgaltatokkal (és a gyogyszer- és orvostechnikai iparral) szemben. |

. 10. A politikai dontéshoz6KnaK nalunk is dontenitk kell arrol, hogy szikségesnek tart-
jak~e ennek a szolidaritdsi elvnek az érvényesilését, vagy az eurdpai orszagokétol eltérd
elvek alapjan kivanjak felepiteni a biztositast: . . X .

11, Méasrészt azonban mind az NSZK-ban, mind Hollandidban a reformvitak egyik f6
kérdése a biztositok kozotti verseny megteremtése. Ennek feltétele lenne annak a kornek
a szlkitése, amelyre a kotelez6 biztositas™ kiterjed.
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MAGYAR VALOSAG

Antal Z. Laszlo

Onsegité csoportok
az egészsegugyben

Az egészséglgyi ellatas szinvonaldnak javitasara szinte minden or-
szagban eltéré lehet6ségek kinalkoznak a nem ebben a szféraban dol-
goz6, de érdekében tenni kivané emberek részére. Ezek kézil a lehe-
t6ségek kozil a leggyakrabban azokat a modszereket alkalmazzak, ame-
lyek igyekeznek csOkkenteni az egészségugyi ellatasban jelentkez6
hianyokat. Az ilyen tipusu tevékenységet végzd emberek a meglévé
intézményes keretek kozott probalnak hozzajarulni ahhoz, hogy minél
zbkkenémentesebben torténjen a betegek ellatdsa, s minél kevesebb
trauma érje a kérhazban fekvd betegeket. Ennek egyik médja a sze-
mélyes részvétel a kérhdz munkajaban. Szdmos nyugat-eurdpai és
amerikai kérhazban 6nkéntesek latjak el ezt az igen fontos, masképpen
nehezen és dragan megoldhaté feladatot. Sok helyen vallaljak kisebb-
nagyobb szolgaltatasok elvégzését, amelyekkel kellemesebbé tehetik a
korhazban tartézkodast, az ott fekv6 és dolgozé embereknek.

A masik, ebbe a kategoériaba tartozo tevékenység, amelyet az ellatas
szinvonalan javitani kivandé emberek gyakorolhatnak, a koérhazaknak
nyUjtott anyagi tamogatds. Anglidban példaul minden allami koérhaz
mellett m(ikddik egy Hospital Friend nev( tarsasag (a Kérhaz Baratai).
A tarsasagok a korhazak hotelfunkcidinak javitdsdhoz jarulnak hozza,
pénzt gy(jtenek a kérhaz ellatasi korzetéhez tartozé emberektél, s a
kérhaz vezet6ivel valé konzultacié utan az 6sszegy(lt pénzbél kilén-
bdz6 felszerelésekkel ajandékozzak meg a kérhazakat.

Az elmult évtizedekben egyre gyakrabban fogalmazédnak meg olyan
torekvések, amelyek az egészségligyi intézményekben tapasztalhato
feszliltséget nem azok miikodési feltételeinek javitasatol, hanem meg-
valtoztatasatdl varjak. A szakirodalom egyre részletesebben elemzi
azokat a jelenségeket, amelyek arra utalnak, hogy az egészséglgyi
rendszer mint a hatalmi (paternalisztikus) kontroll egy formaja in-
fantilizalja a beteget és a lakossagot. Ivan lllich pedig arra a kdvetkez-
tetésre jutott, hogy a feln6tt, megfelel§ egészségkulturaju, az egészség-
betegség és megfeleld terdpia kérdésében dontbképes személyiség Kki-
alakulasénak legf6bb gatja az egészségugyi haldzat (lllich, 1975).

Ennek a gondolatnak a szellemében az egészségiigyi intézmények
demokratikus mikddéséért tébb akciot szerveztek kilonbdz6 orszagok-
ban. Anglidban példaul megjelentették a Charta for democratic health
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service cim( Kkidltvanyt. A kialtvanyrol vitdkat rendeztek, és felvonu-
lasokon kovetelték az egészségligy demokratizaldsat. LegjelentGsebb
koveteléseik a kovetkez6k voltak:

— az egészsegugy hasznéldinak is legyen képvisel6juk az egészség-
ugyben;

— a helyi képvisel6k széljanak bele a helyi egészségugy m(ikodé-
sébe;

— az egészséglgyi dolgozéknak is legyen képvisel§jik a kérhaz ve-
zetésében;

— informéciét kell adni a lakossagnak az egészségligyi dokumen-
tumokrdl ;

— a jarbbeteg-ellatas és a korhazi ellatas kozott legyen szorosabb
kapcsolat.

Az eddig emlitett két lehet6ségen kivil (azaz az intézményrendszer
javitasa vagy megvaltoztatasa mellett) mas lehet8ségek is léteznek a
kiszolgéaltatottsag csokkentésére, a sajat egészség védelmére s a beteg-
ségek megel6zésére, gyogyitasara. Egyre tobben ismerkednek meg
ezekkel a lehetGségekkel és probalnak az egészségugyi intézményektdl
fuggetlendl, az intézmények keretein kivll megoldast talalni a beteg-
ségekbdl ad6dd nehézségeikre. Ebbe a csoportba tartozik az 6ngyoégyi-
tas kilonbozé modjainak terjedése, a népi gyogymaodok Ujrafelfedezése
és népszerlsodése, az Ujfajta taplalkozasi szokasok terjedése, az alter-
nativ medicina iranti igények fokozodasa és az Onsegit§ csoportok
megalakulasa s aktivizalédasa is.

Jelen tanulményban azzal foglalkozom, hogy a Magyarorszagon ne-
hezen, de mégis megalakult csoportok milyen eredményeket tudtak
elérni a betegellatas teriletén és a betegek kiszolgaltatottsaganak csok-
kentésében.

A Kkildénb6z6 egészségigyi rendszerek valsagjelei, az egészségigyi
koltségek robbanasa, a lakossdg romld egészségi allapota, a magyar
egészségigy vezetbit arra késztették, hogy Ujragondoljak az o©nsegité
csoportokkal szemben addig tanusitott fenntartasaikat. Ehhez hozza-
jarult az is, hogy nemzetkozi tapasztalatok szerint a megalakult dnse-
gité csoportok szdmos teruleten jobb eredményeket tudtak felmutatni,
mint a szakosodott intézmények. Kulonbsen igaz ez a rehabilitacio
egyes terlleteire, s a kilonb6z8 szenvedélybetegségek teriletén elért
eredményekre. Az dnsegitd§ csoportok és az dnsegitd szervezetek tdmo-
gatasat javasolja a WHO ottawai egészségmegdrzési nyilatkozata is,
amelyet a tagorszagok — koztiik Magyarorszag — 1986-ban irtak ala.

A dokumentum e kozosségek ,hatalommal valé felruhazasat” sir-
geti, hogy ,tulajdonosai és iranyitdi legyenek sajat torekvéseiknek és
sorsuknak, ... s hogy erfsitsék a kozosségek részvételét és ellenbrzé-
sét az egészséggel kapcsolatos kérdésekben”.

Ugyanennek a gondolatmenetnek szdmos eleme megtalalhaté a Ma-
gyarorszagon 1987-ben kidolgozott Egészségmeg6rzés tarsadalmi prog-
ramjaban is. ,Szélesiteni kell az egészségligy munkajat tamogaté egye-
stletek, klubok mozgasterét” Ezzel az alulrdl jov6 kezdeményezések-
kel szembeni korabbi merev ellenallds mintha oldédna. Ezt jelzi, hogy
a tarsadalmi program mar épiteni kivan e csoportok munkajara a ki-
16nb6z6 célok megvaldsitasdban. ,,Az egészséges életmdd kibontakoz-
tatasdban, a veszélyeztetd kockazati tényez6k elharitdsaban nagy sze-
repet vallalhatnak a kdzosségek. A lakdterileten és a munkahelyeken
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egyarant lehet6séget kell kapniuk arra, hogy beleszéljanak az élet-
maodjukat, egészséguket, biztonsdgukat befolyasolé dontések hozatala-
ba, legyen az akar csak egy sportpalya épitése, alkoholmentes klub
létesitése, segité szolgalat szervezése.

Természetesen egy program hatdsara nem valtoznak meg egy csa-
pasra a mélyen beidegzddott ellenérzések a nemes szandéku és célu
onall6 kezdeményezéssel szemben. De mindenképpen jelent8s Iépés
volt a tAmogatasukat deklaralé program megjelenése, mert megkénnyi-
tette a csoportok alakitasat. A valtozast azonban neheziti, hogy a prog-
ram leszlkiti a tAmogatandd egyesiletek, klubok korét ,az egészség-
Ugy munkgjat tamogatdkra”, a kozosségek szerepét pedig csupan ,az
egészséges életmdd kialakitdsdban, a veszélyeztet§ kornyezeti tényezék
elharitasdban” latja.

Az 6nsegit6é csoportokrél, nemzetkozi megkdzelitésben

A nemzetkozi szakirodalomban igen részletesen, sokfajta megkoze-
litésben foglalkoznak az Onsegit6 csoportokkal (selfhelp groups). A fo-
galom értelmezése nem mindig egyértelm(, de az utébbi években kon-
szenzus kezd kialakulni ezen a terileten. ,,Az 6nsegitd csoportokban
kézos problémakkal (példaul egy betegséggel) kiiszkodé emberek gydil-
nek dssze. Hosszabb id6szak alatt, rendszeres Uléseken, nagyrészt szak-
szer( segitség és mindenféle anyagi érdek nélkil megprobaljak meg-
valtoztatni azt a mddot, ahogyan probléméajukhoz és koérnyezetiikhoz
viszonyulnak. Vezérelvilk az egyittm(kodés és a kolcsbnds segitség-
nyujtas. A gyakran rendkivili, személyes élmények megosztasa, a koz-
vetlen empatia, a szolidaritas és a tdmogatas jotékony hatasuak. A ta-
gok segitik egymést és egymas modelljévé valnak a kozds probléma
sikeres kezelésében.” (Katz és Bender, 1976)

Az 0Onsegit6 csoportokban fontos az aktiv, személyes részvétel, a ko-
z0s élményfeldolgozas, a kélcsonds bizalom, amely a kélcsénés segitség
alapja lehet. Ezeknek a csoportoknak nincs is vezet6juk, s létszamuk
korlatozott (5—10 f6). A face to face jellegli kapcsolattartas jellemzé
inkabb r4juk. Gyakran nem is formalizaljdk a csoportot (a kulvilag
felé nem jelzik létezését: nem jegyzik be, nem adnak maguknak ne-
vet, s nem kérnek anyagi tdmogatast). A csoport tagjai megtanuljak,
hogyan kezeljék konfliktusaikat, s megprobalnak kdzds megoldast ta-
lalni lelki bajaikra. (llyen csoportokat f6leg mentalis problémakkal
kiizd6 emberek hoznak létre, gyakran pszicholégus javaslatara s kez-
deményezésére, de Ugy, hogy a csoportban nem vesz részt a terapeuta.)
Ezért ezeket a csoportokat terapeuta nélkili pszichoterapidknak is ne-
vezik. llyen csoportokat alkotnak példaul a kilénb6z6 szenvedélybe-
tegségbdl gyogyultak, a ritka betegségben szenvedd emberek, a mun-
kanélkiliek, s a kilonbdzd csaladi konfliktushelyzetbe kerilt emberek.
De ilyen csoportokat hoznak létre a homoszexualisok, a daganatos be-
tegségekben szenveddk, s a kilonb6z6 Kkisebbségi csoportokhoz tartozé
emberek is. A csoportokba tartozé emberek felismerik, hogy k&zésen,
egymast segitve konnyebben tudnak megbirkézni gondjaikkal. Igen
gyakran maga a segités, a feladat, az Ujabb felel6sségvallalas, s a ,va-
lakinek sziiksége van ram” érzése vezet el a sajat probléma megol-
daséhoz.
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llyen csoportok Magyarorszagon is léteznek, de tevékenységukrél
keveset lehet tudni, épp e sajatos felépitésik és mikoddésik miatt. Az
elemzések pontossdga miatt a szakirodalomban megkilonboztetik az
Onsegité csoportoktol az Onsegitd szervezeteket. ,,Az Onsegit6 szerve-
zetek jellemzéi:

— tbbb tagot szamlalnak (nemcsak az érintetteket, hanem rokonai-
kat, tdmogatodikat és mas, az Ugyben érintett személyeket is);

— szupraregionalisak, gyakran orszagos kitérjedéslek;

— flggetlenitett szervezdik vannak, akik tobbé-kevésbé szakkép-
zettek, pl. szocialis gondozok, szervez6k stb.;

— burokratikus szervezet(iek, tarsasagi statusuk van, elndkeik van-
nak, tagdijat szednek, sajat folyoirataik, konferenciaik és tovabbkép-
zéseik vannak;

— a kdulvilagra iranyulé tevékenységuk érdekcsoport jellegl, olykor
meég a torvényhozast is befolyasoljak (pl. a rokkantakra vonatkoz6 tor-
vény megalkotasakor);

— jelent8s a szakért6k gyakori bevonasa az el6adasokba és az ér-
tekezletekbe;

— szolgéltatasaik nagy részét kivulallok is igénybe vehetik (pl. kor-
hazlatogatasok) ;

— sajat tanacsado kozpontjaik vannak,

— némelyiknek figyelemreméltd koltségvetése is.

Ezek az Onsegit§ szervezetek sok tekintetben hasonlitanak a joléti
szervezetekre, a kdzegészségligyi és a szocialpolitikai intézményekre.”
(Richardson és Goodman, 1983.)

Magyarorszagon tobb 6nsegitd szervezet is mikddik, ezek tevékeny-
ségérdl a hazai folydiratokban és a sajtbban mar tdébb tanulmany is
megjelent. Jelen irdsomban én is néhany, ebbe a kategOridba tartozo
szervezet tevékenységét fogom elemezni.

El6z6leg azonban érdemes roviden attekinteni, hogy a szakirodalom
mivel magyarazza ezeknek a szervezeteknek a szaporodasat, tevékeny-
séguk aktivizalodasat.

Az Onsegités létrejottének okait elemz6 szerz6k kilonb6z6 szempon-
tokat hangsulyoznak, mast és mast tartanak meghatarozé jelent&ségu-
nek (Katz és Bender 1976). Hiszen az 6nsegités szinte minden korban
(és kulondsen a katasztrofak utan) megfigyelhet6 volt.

»A self-help jelenség pszicholdgiai gyokerei korunk tekintélyvalsa-
gaban kereshet6k. A nyugati kultdra tomegtarsadalmainak dezinteg-
raciés folyamatai, a keleti kultira paternalisztikus viszonyai egyre
infantilisabb’, éretlenebb, ©6nallé életvitelre egyre kevésbé alkalmas
nemzedékeket ,bocsatanak ki' (a tendenciakrol sz6l6 szakirodalom ten-
gernyi). Olyan nemzedékeket, melyek tagjai fliggdségi viszonyban van-
nak a tekintélyfigurdkkal’, ami tdbbek kozott abban nyilvanul meg,
hogy a ,felnétt’ tipusi kommunikacidés mintakkal szemben (elfogadom
a tekintélyt6l, amivel azonosulni tudok, de elutasitom a szamomra el-
fogadhatatlant) az infantilis kommunikaciéos mintdk erdsodtek fel (a
dac két formdaja: negativizmus és lazadas, illetve konformizmus). A te-
kintélyvalsag masik aspektusa, hogy vildghdborukat, gazdasagi valsa-
gokat, civilizacioés artalmakat létrehozé tekintélyekkel szemben foko-
zodott az ellenallas, és ennek a torténelmi folyamatnak egyik lecsap6-
désa az a pszichol@giai szikséglet, amely a vertikalis (tekintély-) vi-
szonyokkal szemben a szimmetrikus, partnerszer(i, testvér-testvér vi-
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szony irant nyilvanult meg.” (Gerevich, 1989.)

Az 0Onsegitd csoportok tevékenysége beilleszthet§ a fogyasztoi ér-
dekvédelmi tevékenységek kozé is. A nyilvdnossag segitségével a ha-
talom (politikai vagy szakmai) kontrolljanak szerepét is betoltheti.

Mivel azonban az egészséglgy teriletén m(ikod6é onsegité csoportok-
kal, szervezetekkel foglalkozom, szamunkra legérdekesebbek az &nse-
gités egészségligyi gyokerei. A betegségikkel kizd6, kiiszkédé embe-
rek egyre gyakrabban érezték, hogy az egészséglgyi intézmények nem
azt nyujtjak szamukra, amit varnak téluk, s az intézmények gyakran
nem csOkkentették, hanem névelték gondjaikat. Az egészséglgyi szol-
galtatasokkal szembeni kritika egyik megjelenési formajaként is in-
terpretalhaté az Onsegit6é csoportok és szervezetek megjelenése. Az
egészségugyi ellatassal vald elégedetlenség kiuléndsen akkor volt szem-
besz6kd, amikor a betegek specialis problémakkal fordultak az intéz-
ményekhez. A nagy szervezetek a ritkan el6fordulé feladatok megolda-
sara nehezen ,alltak at”. Ezeknek a feladatoknak egy része kénnyebben
és gyorsabban megoldhaté kisebb, rugalmasabb specialis igényekre
szervez8dd csoportokban, szervezetekben. (Ezt tdmasztjdk ald a szak-
irodalomban elemzett példak azokbdl az orszagokbdl, ahol méar hosszu
ideje m(kddnek 6nsegit6 csoportok és szervezetek.)

Az 0Onsegit6 csoportokkal szembeni ellenérzések fokozatosan csok-
kennek, s korabbi biraléik is ma mar elismerik, hogy sikeresen bir-
kéznak meg azokkal a feladatokkal, amelyeket felvallaltak. Erre utal,
hogy egyre tdbb tamogatasban részesitik 6ket (ami ugyanakkor ter-
mészetesen kontrollt is jelent). Sikerik egyik jele, hogy méara alta-
lanosan elfogadotta valt, hogy néhany tertileten — mint példaul a volt
kabitoszer-élvez6kkel valé foglalkozasban — elénydsebben miikddnek,
mint a professzionalistak. Ennek koszénhetéen kozeledés figyelhetd
meg a szakemberek és a laikusok kozétt. Néhany olyan tertlet is Ki-
alakult mara, ahol az ellatast kizardlagosan az Onsegit6 csoportok és
szervezetek vallaljak magukra.

A csoportok tdmogatasa ma mar politikai szinten is megtorténik. A
kilénb6z6 partok ma mar felkaroljak és tamogatjak ezeket a csopor-
tokat.

Ennek a tdmogatasnak azonban veszélyei is vannak. Tobb orszagban
az allamok vezet6i felismerték, hogy ily médon ,0j er6forrasok” mo-
bilizalhatok a tarsadalmi feszlltségeket jelentd§ problémak megolda-
sara. A kozosségekben rejlé er6re tdmaszkodva olcsébban oldhatok meg
ezek a feladatok, ha megoldasukat atengedik az 6nsegit§ csoportoknak,
szervezeteknek.

Az egyértelmld eredmények és a tdobb szempontbdl is er6sodé elvi
és anyagi tamogatas ellenére, kilénb6z6 becslések szerint a lakossag
minddssze 2—8 szazaléka vesz részt az 6nsegitd csoportok, szervezetek
munkajadban. Azaz tobb évtizedes mikddés utén is, a dominans integ-
raciés sémak mellett, az allami s a piaci mechanizmusoktél eltérg el-
veken m(ikddd ©nsegit§ csoportok és szervezetek fontos, de csak mar-
ginéalis szerepet tudnak betdlteni a tarsadalomban.

Hazai tapasztalatok

Magyarorszagon az elmult évtizedekben tdbb hasonlé kezdeményezés
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indult el, tébb iranybdl prébaltdk meg a hasonlé problémakkal kisz-
kéd6 emberek sajat érdekeiket kozosen artikulalni. A prébalkozasok
jelent6s része kudarccal végz6dott. Sokaig mindossze az igen kitartéan
kiizdd mozgassérilteknek sikerlilt az egyesilet megalapitasa, 1981-ben.
Nehezen kivivott eredménylket (a precedens megteremtését) azonban
hosszl ideig nem kdvették masok.

A politikai valtozasok igen jelent6s eredményeképpen ezen a teri-
leten is attorés kovetkezett be. Ma mar kévetni is nehéz az egészséglgy
tertletén szervez6dd egyesuletek, klubok, korok, alapitvanyok szamat.
Nagysaguk, létszamuk, tevékenységi teriletik ma még feltérképezet-
len. Ennek az igen latvanyos valtozasnak néhany jellegzetességére fo-
gok ramutatni az aladbbiakban.

Tanulmanyomban a sok lehetséges megkozelités koézil arra fogok
koncentralni, hogy milyen akadalyokkal kellett és kell naprél napra
megkiizdenidk az egészségkarosodott emberek helyzetén javitani kiva-
né szervezeteknek; milyen kils6 és bels§ korilmények nehezitik, hogy
kitlzott céljaikat elérjék. Tanulmanyomban a mozgéssériltek szerve-
zeteivel (koztuk az SM-klubbal), a vesebetegek egyesuletével (VORE)
s a daganatos betegek klubjainak és ,,A rak ellen — az emberért, a
holnapért” elnevezésl alapitvannyal fogok foglalkozni.

1. A megalakulads nehézségei

A mozgassériltek els6 egyesuletei mar 1977-ben megalakultak, és
igy kozel 15 éves torténetuk és ma mar Kiterjedt orszagos hélézatuk
van.

Ebbé6l adédéan a bemutatds soran a mozgassériltekrdl tébbet fogok
irni, de az elemzés minden szempontjanal kitérek (ha eltéré terjede-
lemben is) a tdbbi csoportra, szervezetre is.

Tobb év 6ta latogatom a kilénb6z6 csoportok rendezvényeit, s ve-
szek részt tanacskozasaikon. A személyes kapcsolatok sokat segitettek
e tanulmany elkészitésében, amelyért a csoportok vezet6inek koszo-
nettel tartozom.

A mozgassériltek abban is kildonbdznek a tdbbi csoporttél, hogy
hosszabb id6re visszanyulé torténetiik van. Mar a masodik vilaghabo-
ra elétt mikodott a mozgasseértlteket tomorité Hadirokkantak Szdvet-
sége. A szovetség feloszlatdsanak és az Uj érdekképviseleti forma Ki-
alakulasanak torténetét dr. Chikan Csaba, a Mozgéaskorlatozottak Egye-
sulleteinek Orszdgos Szovetsége (MEOSZ) jelenlegi elndke — aki igen
aktiv szerepet jatszott és jatszik a szovetség életében, s részese volt a
hosszl évekig folyé csatarozdsoknak, egyeztetdé targyalasoknak — igy
foglalja Ossze:

»A Hadirokkantak Szovetségének vezetSi, hazank masodik vilag-
haborads helyzetébdl addddéan, szemben tdbb szomszédos orszagban
tapasztaltakkal, szemben &alltak a negyvenes évek legvégén kibontakozo
proletardiktatiraval. igy a szovetséget hatdsagilag feloszlattdk. Ennek
kovetkeztében a hivatalos felfogasban a mozgéaskorlatozottak onszer-
vez@désének kisérletei évtizedekig ,gyanuds”, nem tamogatandd jelen-
ségként tlntek fel.

A korabbi évek elvetélt kisérletei utan a hetvenes évek elején kez-
dédtek parhuzamos, 6sszehangolatlan kisérletek a mozgassériltek or-
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szagos szOvetségének létrehozasara, a vakok és a hallassériltek nagy-
multd szervezeteinek mintajara. Rovid, kategorikus elharitas volt a
hivatalos valasz: ,még nem id8&szerl”, illetékes szervek foglalkoznak a
kérdéssel. .

Létrejohettek viszont, jogilag egyértelmien szabalyozott keretek ko-
zott, jol meghatarozhaté tevékenységi korrel a mozgassériltek els6
sportegyesiletei, amelyek kényszerilségbhdél elemi érdekképviseleti fel-
adatokat is ellattak (tdl azon, hogy a sajatos sportolas lehetfségének
megteremtése maga is az altalanos érdekképviselet része).

Fordulatot hozott az els§ egyeslilet megalakuldsa Vas megyében.
Ez egyuttal az ,egyesilet” mint szervezeti forma felfedezését jelen-
tette, és a mozgalmat a f6hatdésagok hozzajaruldsatdl fluggetlen, mégis
alkotmanyos, egyuttal demokratikus Utra terelte.

El6relépést jelentett, hogy 1979. oktdber 6-a4n az akkor létez6 hat
érdekképviseleti egyesulilet az egyestletek vezetSinek részvételével, az
egységes fellépést biztositando, létrehozta a Mozgaskorlatozottak Egye-
stleteinek Egyuttmikodési Bizottsagat, mint tanacskoz6 és koordinalo
testuletet. 1980. marcius 21-én — akkor mar 9 egyesilet vezet6i —
felhatalmaztak Kelemenné Szakonyi Juliat, Gaal Pétert és Dr. Chikan
Csabat valamennyi egyesilet képviseletére orszagos szerveknél, egyut-
tal elhataroztdk, hogy a meglév6 egyesuletek vezet6i aktivan fellépnek
mas megyékben Ujabb egyesiletek létrehozasa érdekében, szamitva
arra, hogy 1981 fordulatot hozhat az orszdgos szovetség létrehozéasa
Ugyében.

-KOzben olyan kodzponti politikai-allami elképzelésrél kaptunk hirt,
hogy a kormanyzat lehetségesnek tartja mozgassériltek orszagos szek-
ci6janak létrehozasat a Hallassériltek SzOvetségének szervezetén be-
IGl, az egyesiletek megsziinése mellett. E hirt kovetéen irasos 6ssze-
foglalét kuldtink az MSZMP KB illetékes osztalya vezet6jének az
onallé mozgassérilti szovetség lényegérél, funkcidirdl, az altala meg-
valésitani kivant érdekképviselet jellegérél. Majd a képvisel6k lato-
gatast tettek az emlitett osztalyvezetdénél. Engedélyt kaptunk 6nallé
szOvetség létrehozasara, de az egyestleti 6nallésag és tobb fontos egye-
suleti-szervezeti alapkérdés még fligg6ben maradt.

Ezt kovet6en targyalassorozat kezd8dott az Egészségiigyi Minisz-
térium szocialpolitikai osztalya akkori vezetGivel a szervezeti felépi-
tés, az alapszabaly, a leend6 m(ikodés lényeges kérdéseirél. Mi, a kép-
visel6k mindig az egyuttm(ikddési bizottsag allasfoglalasaira hivatkoz-
tunk. Felvaltva tartottunk EB (lést és megbeszélést a Minisztériumban.
Végul valamennyi elképzelésiinket sikerult elfogadtatni. igy maradtak
meg a mozgassériltek egyesiletei, azok szervezeti és cselekvési on-
allésaga is.

1981. februar 5-én tartotta Ulését a MEOSZ El6készit6 Bizottsaga
8 mozgassérult és 7 kivulallé, de kapcsolédd tevékenységl jeles sze-
mélyiség részvételével, Dr. Csehdk Judit, a SZOT akkori titkara el-
nokletével. Mind az Alapszabaly és az Egyesileti Alapszabalyok
Irdnyelve, mind az els6 tisztségvisel6k jeldlése tekintetében szadmos
vitas kérdés merilt fel, ezeket az egyre gyarapodd létszamu Egydtt-
mikodési Bizottsag allasfoglalasai alapjan oldottuk meg.

1981. junius 13-an 6szelllt — megel6z6 egyestleti taggydlések utan
— a MEOSZ Alakulé Kuldottkozgydlése, szamos jeles kozéleti sze-
mélyiség részvétele mellett.” (Chikan, 1987))
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A Sclerosis Multiplex (SM) klub létrehozasanak otlete kézel azonos
id6ben egymastol flggetlentil harom orvosban is felmertlt. 1979-ben
dr. Lipcsei Attila, a Janos kérhadz f6orvosa, 1984-ben Palffy Gyodrgy
pécsi professzor, és a nyolcvanas évek elején dr. Gused Andras székes-
fehérvari ideggyogyasz fogalmazta meg az SM-klub létrehozasanak
tervét. Dr. Gused Andras maga kezdte el a klub szervezését, és 1985-
ben a mozgassériiltek Fejér megyei egyeslletének keretében megala-
kitotta az els6 SM-klubot.

Tanulmanyomban a Mozgéssériiltek Budapesti Egyestletében m-
kéd6 SM-klubbal foglalkozom. A torténtekre a klub annak megalaku-
lasaért sokat tevé vezet6je, Gy6ri Ferencné igy emlékszik vissza:

,,1979-ben a Janos kérhazban, amikor diagn6zisomat megallapitot-
tak, dr. Lipcsei Attila tanar Ur megkérdezte t6lem, hogy mi a véle-
ményem a sclerosis multiplexes betegek részére létrehozandd klubrdl,
mert kulféldon nagyon sok helyen mdkoddnek ilyen klubok. Altalaban
a betegek egymastdl jobban elfogadjak a jo tanacsokat, mint az orvo-
soktdl, és személyes tapasztalatokkal is segithetik egymast. En abban
a pillanatban mondtam, hogy szerintem nagyon j6 lenne. Kérdezte,
hogy részt vennék-e munkajaban, mondtam: szives-6romest. Ezutan
irtam egy levelet az Egészségugyi Minisztérium allamtitkaranak. Le-
irtam, hogy tudomasom van réla, hogy kilféldén miikédnek ilyen
klubok, és nagyon j6 lenne, ha nalunk is lenne ilyen klub. A Miniszté-
rium osztalyvezet6je valaszolt. Megkdszonte az egészséglgyrdél a joé
véleményemet, kritikdmat, és azt irta, hogy megfelel6 szakmai kollé-
giumhoz tovabbitja ezt az igényt. Elvileg tamogatjak. De nem tortént
semmi. . .

A Mozgassériiltek Budapesti Egyesuletével Ugy keriltem kapcsolat-
ba, hogy 6k tdmogattdk a telefonkérelmemet. Akkor megemlitettem a
budapesti egyesulet akkori elntkének, hogy j6 lenne egy ilyen klub,
6 is nagyon tamogatta. Mondta, hogy szerezzem meg a betegek név-
sorat, és akkor megprobalja. A kérhazi osztalyon azonban azt mondtak,
hogy forditsuk meg a dolgot, mert az orvos nem adhatja ki a betegek
nevét. Azt javasolték, hogy kezdjik el valamilyen médon a szervezést,
és akkor 6k majd odaadjdk a betegeiknek a felhivdsunkat. Kdzel hat
évig prébalkoztam a klub létrehozasaval, kerestem személyes kapcso-
latokat, Osszekottetéseket, de sehogy sem sikerllt elintéznem. Végul a
Mozgassériltek Budapesti Egyestletében taladlkoztam Barna Sandor-
ral, aki szintén egy SM-klub létrehozasaval foglalkozott. Ketten egyitt
sikerult végul is a klubot megalakitanunk.”

»A rak ellen — az emberért, a holnapért” elnevezési tarsadalmi ala-
pitvany szervezése jelentésen kuldnbozik az el6bb bemutatottaktél.
Az alapitvanyt ugyanis nem daganatos betegek kezdeményezték, ha-
nem a daganatos betegek sorsdért aggdédd hét értelmiségi. Kozuluk
harman az Onkolégiai Intézet szervezési és mobdszertani osztalyan
dolgoztak. Ok dolgozték fel a daganatos betegekrdl idekiildott statisz-
tikai adatokat. Az adatok a betegek szdmanak folyamatos és gyors
Utemd emelkedését mutattdk. Ez inditotta 6ket arra, hogy ne csak re-
gisztraljak a sulyos helyzetet, hanem megprébaljanak valamit tenni is
ellene. Barataikkal beszélgetve hataroztak el, hogy tarsadalmi alapit-
vanyt hoznak létre a rak ellenes kiizdelemre. Az otlet 1985 tavaszan
merult fel, s rendkivil gyorsan — alig fél év alatt — sikerult is meg-
val6sitani.
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1985. szeptember 12-én kozjegyz6 el6tt hitelesitették a ,kotelesség-
vallalas kozérdekl célra” cimld dokumentumot, amelyben az alapit-
vany m(ikodési feltételeit és céljait megfogalmaztak. Az alapiték a
siker eredményét tébb tényezével magyaraztak. J6 személyes kapcso-
lataik voltak, amelyeket sikerilt felhasznalni az alapitvany engedé-
lyeztetéséhez, de véleménylk szerint szerepet jatszott a gyors elinté-
zésben az is, hogy a szervezés nyaron tortént, amikor ,mindenki sza-
badsagon volt”. Az Alapitvany az Allami Ifjasagi Bizottsag fennhato-
saga alatt kezdte meg mikodését.

A Daganatos betegek és barataik kore 1986. aprilis 16-an alakult
meg a Magyar Voroskereszt V. kerileti szervezetének keretében. (Az
elnevezéseket tekintve mind a négy vizsgélt csoportndl mas és maés
forméat taldlunk. Egyesulet, klub, alapitvany utdn most egy kor kezdte
el tevékenységét. Az elnevezés azonban hamar megvaltozott és a ké-
s6bbiek soran mar 6k is a klub elnevezést hasznaltak.)

Az oOtlet Egyedi Laszlonétdl szarmazott, akit rokonai segitségével
Londonban kezeltek. Az Anglidban m(ik6dé, igen hatékony és jol szer-
vezett betegszervezetek mi(ikédését latva gondolt arra, hogy érdemes
lenne Magyarorszagon is hasonlé szervezeteket létrehozni. Hazatérve
hozzakezdett az otlet megvalésitasdhoz, amiben neki is igen komoly
segitséget jelentettek a személyes kapcsolatok. A klub szervezését hi-

vatalos férumok tamogatasanak megnyerésével kezdte — Voroske-
reszt, egészségugyi intézmények —, de els§ lépésben mint laikust, el-

utasitottak. Ezt kovetSen orvos baratai segitségével megkapta a szer-
vezéshez és mikodéshez szikséges engedélyt, valamint egy termet az
Osszejovetelekhez az V. keruleti Vordskereszt szervezetben.

A vesebetegek 1988-ban kezdtek hozza egyesiletiik megalakitasa-
hoz. Munkdjukat nagy mértékben megkoénnyitette, hogy ekkor mar
tobb éve milkodtek a mozgassériltek kulénbdz6 egyesiletei is, sot
az orszagos szOvetség is létezett mar. Tamogattak 6ket a vesebetege-
ket kezel6 orvosok is, és jogaszok segitségét is igénybe vették a meg-
alakitdshoz. Az Egészségugyi Minisztérium — ekkor még erre is szUk-
ség volt — aldasat adta a VORE megalakulasara. 1988 végén mar egé-
szen mas politikai légkdrben alakulhatott meg a VORE, mint 1981-ben
a MEOSZ. Az alakulo Ulésig igy is rengeteg munka harult a szerve-
z6kre, kilondésen Adam Editre, a késBbbi elntdkre, aki ma is az egye-
siilet meghatarozé személyisége. Nekik mar f6éleg a jogi és anyagi fel-
tételek megteremtéséért kellett megkizdeniik. Maga az alakuld Ulés
1988 decemberében Unnepélyes keretek kozott tortént. Megjelent az
egészsegligyi miniszter, és a tv-hirado is tudositott az eseményrd6l.

Ma mar mindez torténelem. Olyannyira leegyszer(stédott az egye-
stlet-, klub- vagy alapitvanyalakitds, hogy tiz hasonlé érdekl6dési
személy ezt kénnyedén megteheti. A kilonb6z6 betegségekben szen-
vedd emberek és hozzatartozoik gyakran élnek is a felkinalkozo lehe-
t6ségekkel. Egyre tobb Kklubrél, egyesiletrdl lehet hallani, ahol az ér-
dekeltek lépéseket tesznek azért, hogy kozbésen prébaljanak meg ja-
vitani sajat helyzetikon, vagy csaladtagjukén. Az eléttink allé6 héna-
pok, évek dontik majd el, hogy a most megalakult csoportok, szerve-
zetek koziul melyek lesznek életképesek, melyek fognak igazdn komoly
eredményeket felmutatni, s tagjaiknak helyzetén érdemi javulast elér-
ni.
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2. Az Onsegit6 szervezetek tevékenysége

Az Onsegitd szervezetek el6tt igen tag lehet6ségek kinalkoznak te-
vékenységi terlletik meghatarozasanal, hiszen a legtobb betegségnél
(s halmozottan érvényesul mindez a krénikus betegségeknél) tobb
olyan probléma is folmeril, amelyek megoldasaban szerepe lehet egy
ilyen csoportnak vagy szervezetnek. Segithetnek egymasnak a mun-
kahely elvesztésébdl, a rokkantositasbdl, az anyagi helyzet romlasabél
addédo terhek enyhitésében; a tarsadalmi el6itéletek elleni kizdelem-
ben is eredményesen vehetnek részt egyitt; kiilonbozd jogszabalyban
rogzitett kedvezmények eléréséért is sikeresebben vehetik fel a kiiz-
delmet kozésen, s a betegségikbdl adddo kiszolgaltatottsag csokkenté-
sére is nagyobb az esély kozos fellépés esetén. Lehetne még sorolni a
csoportokban megfogalmazott célkitlizéseket, de az elemzésben inkabb
arra térek ki, hogy milyen szempontok befolyasolhattak ket a célok
kozotti prioritasok kialakitasaban. Milyen feladatok ellatasat vallaltak,
s melyek azok, amelyekr6l ha nem is mondtak le, de jelenleg nem fog-
lalkoznak vellk.

A szervezetek els@dleges céljuknak tartjak, hogy tagjaiknak (de sok
esetben az Osszes érintett egészségkarosodottnak) anyagi helyzetén ja-
vitsanak. Részben a szabdlyok adta lehet6ségek kihasznaldsara hivjak
fel tagjaik figyelmét, részben segélyeket osztanak, s e tevékenységik
kiegészil az altalanos kedvezmények kivivasaért folyd, nem eredmény-
telen kiizdelemmel.

A MEOSZ igen kemény feladatokat vallalt magara, amelyekkel ko-
molyan tud segiteni a mozgaskorlatozottak helyzetén, de amelyek el-
latasa ugyanakkor sok energiajat le is koti. Kivivott eredményeik ko-
zOtt tartjdk szamon a lakdsok akadalymentesitésére felvehetd kedvez-
ményes kolcsonok igénybevételi lehet6ségének elérését. A kolcsdn oda-
itélésének el6készitése (a kornyezettanulmany) a helyi egyesiletekre
harul, és a dontést is a MEOSZ hozza. igy a szbvetség a tagok érdek-
képviselete helyett gyakran ,hatosagként” jelenik meg szemukben.

Az alapitvany mara jelent6sen lesz(ikitette azokat a feladatokat,
amelyek megoldéasara vallalkozott. Az alapitvany felhivasaban szinte
minden olyan feladat szerepelt, amely a daganatos betegségek meg-
el6zésében, a betegségek gydgyitasaban és a rehabilitdcioban széba
johet. Tobb mint 5 éves tevékenysége utan ,letisztultak” e célkit(izé-
sek, s ma mar a tudatformalast, a tajékoztatast tartjak az egyik leg-
fontosabb feladatuknak. Emellett eredményes |épéseket tettek az on-
koldgiai sziirés elterjesztéseert, a gyogyaszati segedeszkoz-ellatas ja-
vitasédért, s a rehabilitacié javitadsaért. Altalanosan is elmondhat6, hogy
a kezdeti id6szakban igen széles kord tevékenységi terlletet jeloltek ki
maguk szamara e csoportok, amely azutan fokozatosan szilkult, atala-
kult.

A hazai egészséglgyi ellatds sokat elemzett és biralt kortlményei
kozott kilondsen tanulsagos annak megvizsgalasa, hogy milyen Iépé-
seket tesznek azok az emberek, akik e szolgaltatds hianyosséagait a
legjobban érzik, a kiszolgaltatottsaguk csdkkentéséért.

Igen lényeges valtozasok kovetkeztek be ezen a terlleten is. Az
egyesiletek, szovetségek, klubok vezet6i abban a pozicidban vannak,
hogy betegtarsaik érdekében és nevében felléphetnek, ha 6ket vala-
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milyen sérelem éri. Erre mar tobbszor is sor keriilt. A mozgassériltek
egyesuleteinek hatarozott és kitarté fellépésével sikertlt megmenteni
a Baba utcai mozgassérilteket ellatdé intézményt, amelyet egy kozeli
gyar probalt maganak megszerezni, s az itt ellatott betegek sokkal
rosszabb kodrulmények kozott kaptak volna elhelyezést.

A Mozgéassériltek Budapesti Egyesilete vezet6inek kdszdnhetd, hogy
az érszlkuletes betegek gyogyitasara kidolgozott specidlis gyégymod
alkalmazéasara egyaltalan sor kerllhetett Magyarorszagon. Szeghed
Miklés, a moddszer feltaldldja tobb éves kemény csatarozds utdn sem
tudta elérni, hogy a sulyos fajdalmaktol szenved§ és az amputaciotol
rettegd betegeken segithessen. Ebben a helyzetben allt ki mellette Mach
Réza, az egyesulet vezet6je, aki az 6t ért folyamatos tamadasok elle-
nére tamogatta ezt a maddszert, s helyet adott Szeghed Miklésnak. Csak
igy valhatott lehetdvé, hogy néhany szaz érszlklletes beteg elkertl-
hesse az amputaciot.

Az SM Klubban a Mozgéaskorlatozottak Ifjusagi Tagozatiban, és a da-
ganatos betegek klubjaban is gyakran esik szé az alternativ gyogymo-
dokrol, amelyekrdl — kilénésen néhany évvel korabban — méashonnan
csak nagyon nehezen kaphattak volna informéaciot az ezutan érdekl6dé
betegek.

Az alapitvany tamogatdsaval a daganatos betegek szerették volna
az Amerikai Egyesilt Allamokban elterjedt latogaté rendszert Ma-
gyarorszagon is bevezetni. Az amerikai tapasztalatok azt mutattak,
hogy a gyogyult betegek j6 hatdssal vannak az Gjonnan kérhazba ke-
ralt, daganatos betegekre. Az orvosok és a hozzatartozok sokszor ne-
hezen megoldhat6, kényelmetlen feladatat is megkdnnyithetik, ha 6k
kozlik a sorstarsaikkal, hogy rosszindulati daganatuk van, de ennek
ellenére helyzetik nem reménytelen, van esélylik a gyogyulasra. Tobb
évi el6készité munka utan sem jutottak még el a betegagyig a hazai
Llatogatok”.

A vesebetegek a legaktivabbak a betegek érdekvédelme terlletén.
Eddigi tapasztalataim szerint ez az az egyestlet (ma mar szovetség),
amely els6dleges céljai kozott tartja szamon az egészséglgyi ellatas
javitasat. Folyamatosan kizdenek azért, hogy emelkedjen Magyaror-
szagon a dializalt betegek szama (hiszen azok, akik nem kapjak meg
az ellatast, meghalnak), évek ota slrgetik a transzplantaci6 Magyaror-
szagon nemzetkdzi mércével alacsony szamanak emelését. A VORE
vezet6i nemcsak a dializis minden raszoruléra val6é kiterjesztéséért
kizdenek, hanem azért is, hogy a jelenlegi korilmények kozott kezelt
betegek ellatdsa javuljon. Talalkozasaik soran gyakran megbeszélik a
kilonbdz6é allomésokon alkalmazott modszereket, s igy jo attekintésik
van a dializadlé allomasokon folyd kezelésekrdl. Ennek tudataban jol
érzékelik a szamukra sokszor hatranyos kulonbségeket. Nem ismerek
meég egy olyan szervezetet, amely ezeket a méashol is 6sszegy(l6é infor-
maciokat ilyen tudatosan és hatarozottan hasznalna fel a kilonbdzé
el6terjesztések és célkit(izések megfogalmazasakor. Az 6ket ellatd or-
vosokkal ebbdl adéddéan ambivalens a viszonyuk. Az orvosok meglepet-
ten és felhdborodottan reagaltak a ,laikus” észrevételekre, az ,orvosok
elleni tdmadasként” interpretaltdk a VORE néhany lépését. A vitak
ellenére a kapcsolat er6sodik, és lassan javul az orvosok és a betegek
kozott. Az orvosok értékelik és tisztelik a VORE hatarozott fellépését,
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és egyre inkabb partnerként kezelik 6ket. Félismerték, hogy a VORE
segitségével és tamogatasaval talan el6bb is el lehet érni a vesebetegek
ellatdsanak kiterjesztését, amelyet 6k mar hosszu ideje sirgetnek.

A VORE eredményeit latva felvetddik a kérdés, hogy a tdbbi egész-
ségkarosodott embereket tomorité szervezet miért nem fogalmazza meg
ilyen hatarozottan az egészségligyi ellatds javitasat szorgalmazd igé-
nyeit. Erre a kérdésre eddigi vizsgalataim alapjan harom valasz ad-
haté. Az els6 mindenképpen arra utal, hogy a betegségek kozott lé-
nyeges killonbségek vannak, hiszen a vesebetegek hetente kétszer-ha-
romszor latogatjdk meg a dializal6 allomasokat, hosszu ideig tarté ke-
zelésen vesznek részt. Ez az id6 rengeteg alkalmat nyujt szamukra,
hogy megbeszéljék, megvitassak kozds problémaikat, masrészt pedig
szamukra egyértelm(, hogy ez a betegség allandé kockazattal jar, al-
landé életveszélyben vannak. Ennek kévetkeztében sokkal aktivabban
és hatarozottabban kizdenek azért, hogy ellatdsuk szinvonala megfe-
lel6 legyen, s mindennapi életviteliiket minél tovabb folytatni tudjak.
KluzdelmuUk az életért folyd kizdelemként is felfoghato. '

De erre a kérdésre valaszolva azt is végiggondolhatjuk: a szerveze-
tek egy részének idejét és energigjat felemészti a tagjaik anyagi hely-
zetéb6l adodd gondok enyhitése, hiszen a legtobb egyestiletet, szerve-
zetet azért keresik fel az érintettek, hogy lakasgondjaikra, szocialis
problémaéikra megoldast talaljanak. Az a néhany ember, aki a szerve-
zetek életére dont6 befolyast gyakorol, ezeket a feladatokat latja fon-
tosabbnak és siirget6bbnek. Dontésikben mindenképpen szerepet jatsz-
hat az is, hogy ezeken a terileteken nagyobb esély van eredmények
felmutatdsara, mint az egészségugyi ellatas javitasaban és a kiszolgal-
tatottsag csokkentésében.

Az eddig emlitetteken kivul azonban még egy lényeges mozzanat
jatszik ebben szerepet. A csoportok, szervezetek munkajaban jelent6s
segitséget nyudjtanak az orvosok. Mar a megalakulasnal komoly sze-
repet jatszottak, s néhany csoport kifejezetten az § kezdeményezésiikre
jott létre. A csoportok egy részénél ma is meghataroz6 a szerepik. A
magyar SM Klubok Orszadgos Koordinaciéos Tanacsanak vezetSje pél-
daul az az orvos, aki az els6 magyar SM klubot létrehozta. A MEOSZ
ezzel a.kérdéssel eddig is kevesebbet foglalkozott. Erre utal az is, hogy
1989-ig nem is volt betdltve hosszu id6n keresztill az egészséglgyi tit-
kar funkcidja. 1989-ben alakult meg az egészségligyi munkacsoport.
Tagjai orvosok, akik az ezt megel6z6 id6szakban nem is voltak része-
sei a mozgalomnak. A daganatos betegek csoportjainak célkitlizéseit is
er6teljesen befolyasolta, hogy aktivan kézrem{kddik munkajukban né-
hany vezet6 onkologus felesége. Az alapitvanynal is komoly szerepet
jatszottak az orvosok, akik kozul az egyik még ma is az egyik befo-
lyasos személyisége az alapitvanynak. A bemutatott csoportok kozul
egyedil a VORE az az egyesulet, amelynek munkajaban koézvetlenil
nem vesznek részt az orvosok.

Magyarorszagon nemcsak az ©nsegit6 csoportok szama szaporodik,
hanem az olyan kluboké, egyesileteké is, amelyeket orvosok alapita-
nak és téltenek be bennik vezet6 szerepet. Az ilyen klubokban, egye-
stletekben még kevesebb esélye és lehet6sége van az orvos-beteg kap-
csolat javitasanak, a partnerviszony kialakulasanak. Ezek a szervezetek
a valodi 6nsegité csoportok, 6nsegitd§ szervezetek kialakuldsanak esé-
lyeit is csokkentik (,hiszen mar van ilyen”).
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Osszegezésként elmondhatjuk, hogy az 6nsegité csoportok, 6nsegit
szervezetek és az orvosok, egészségugyi intézmények kapcsolatara ma
még sajatos viszony jellemz8. Az orvosok f6leg nemzetkdzi konferen-
ciakon vald részvételiikbdl, nyelvismeretikbdl adédo, nagyobb tajé-
kozottsaguk, tudasuk segitségével hamarabb felismerték az ©nsegit6é
csoportok és szervezetek jelentfségét, mint maguk az érintettek. Ennek
kovetkeztében jelent8s szerepuk volt az 6nsegit§ csoportok megalaku-
lasdban, és ma is aktivan kodzrem(ikodnek ezek mikodésében. Ennek
azonban mindenképpen igen komoly jelentfsége van a csoportok mun-
kajara vonatkozéan. A csoportok fontos szerepet toltenek be az egész-
ségkarosodott emberek helyzetének javitdsaban, de ugyanakkor egy
nagyon lényeges szerepik elvész. A ,fogyaszt6i érdekvédelmi teveé-
kenységuk” minimélisra redukalddik. llyen értelemben ezek az Onse-
gité csoportok sokkal inkadbb az egészségiigy ,meghosszabbitott ella-
tasi formaiként” midkoédnek, mint a klasszikus értelemben vett 6nsegité
csoportként vagy onsegit6é szervezetként.

Ezt a hatast er6siti az is, hogy a csoportok, szervezetek vezet6i nem
is koncentralnak ezeknek a kérdéseknek a megoldasara, programjaik-
ban, célkitlizéseikben nem is vetik fel a ,fogyasztdi érdekvédelem”
megvalodsitasat. Erdiket a siirgls, és a tagok részér6l siirgetett gondok
megoldasara, f6leg a szocialis helyzet javitasara 6szpontositjak.

A Magyarorszagon mikdd6 csoportok munkéjat ,megneheziti” az is,
hogy az eddigi tilté intézkedések helyett a kilénb6z6 hatésagok ma
mar finomabb eszkdzokkel prébaljak a csoportok munkdjat befolyasol-
ni. Ma mar lehetetlen egyetlen rendelkezéssel megakadalyozni a cso-
port tevékenységét, de a rendelkezésre all6 eszkozok lgyes alkalmaza-
saval komoly befolyast lehet gyakorolni rdjuk. Ezek kozé tartozik pél-
daul a koltségvetési forrasként folytatott versenyben vald részvételik.
A csoportok megprobaljadk anyagi helyzetiket ily mddon javitani, de
ekkor el kell fogadniuk azokat a feltételeket, amelyeket a kdltségvetési
forras odaitélése ellenében szdmukra megszabnak. Tamogatasi lehe-
t6ségek kozé sorolhaté az alapitvanyok, palyazati pénzek megnyerése
is. Ezek kozott is olyan feltételek szabhatéak, amelyek a csoportok
életét, tevékenységét befolyasoljak. Mindezek felhasznalhaték ara is,
hogy a csoportok anyagi tevékenységét ellenérizzék, és ily moédon nyer-
jenek betekintést a csoportok, szervezetek munkajaba.

Tevékenységik befolyasolasanak eredményes moédszere a hatdsagi
funkcidk egy részének atadasa. Ez jelent6s kdnnyebbséget jelent az al-
lami intézmények, sok esetben a tanacsok (ma mar 6nkormanyzatok)
szamara, azonban lekdti a szervezetek energidjanak jelentds részét, és
kevesebbet tudnak foglalkozni azokkal a kérdésekkel, amelyek szamuk-
ra szintén fontosak lennének.

S végul fontosnak tartok néhany olyan megjegyzést, amely az 6nse-
gité csoportok tevékenységére jellemz6 ma Magyarorszagon. Az elsé:
a csoportok mikodését, s eredményeik elérését megneheziti az is, hogy
igen éles kizdelmek folynak a csoportokon belul. Nagyon nehezen
kotnek okos kompromisszumokat, sokkal inkabb az ellenfelek legy6-
zése, legy(irése a cél. Ezért mar sok értékes kozrem(kddoét veszitettek
el. Tobb segit6kész ember hagyta ott ezeket a kezdeményezéseket, meg-
keseredve és belefaradva az eddigi csatarozasokba.

Az 0Onsegité mozgalmak szamara lényeges és fontos, hogy milyen
tarsadalmi, kulturalis és szocialis korilmények kozott tevékenykednek.
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,Az Onsegités szempontjadbdl a kulcskérdés az, hogy a tarsadalmi kon-
szenzusban a hatalomgyakorlas paternalisztikus, vagy egyuttmikodé-
sen, koprodukcion alapulé formai kristalyosodnak-e ki, vagyis a tarsa-
dalom mennyire képes megteremteni a lehetfséget az egyéneknek ah-
hoz, hogy koOzosségivé valjanak. A kozOsségiség jellegzetes kulturalis
képesség. A szocializacio egyik lényeges kérdése, kialakulnak-e azok
az egyeéni készségek, amelyek lehetdvé teszik, hogy az egyén ugy valjon
egy kozosség tagjava, hogy autondmiaja foladasa nélkil tudjon kdzos-
ségi célokat megvaldsitani. Ha a tarsadalom megteremti e készségek
kialakuldsanak makrofeltételeit (kdlcsonds flggés és kdlcsdnds segités
elvén alapulé nevelési rendszer; lakossagi dnkormanyzat stb.), az 6n-
segité csoportok kulturalis gyokerei szilard talajba kapaszkodhatnak.
Ha nem, vagy csak felemas, csonka, részleges moédon, az 6nsegit6 cso-
portokra harul a gigantikus foladat: 4j kulturalis hagyoményok kiala-
kitasaval, alternativ egyuttmikodési, segitési mintakkal ,megfert6zni’
a paternalisztikus hétkdznapi kultarat.” (Gerevich, 1989.)

Az 0Onsegit6 csoportok, szervezetek hazai tevékenységét az is nehe-
zitette, hogy az ilyen tipusu tarsadalmi tevékenységek, azok eddig
kihasznalatlan lehetéségei nem kaptak kell6 nyilvanossagot Magyar-
orszagon. Eredményesebben m(ikédnek a csoportok azokban az orsza-
gokban, amelyek elméleti tamaszt, ideoldgiai alapokat nyujtanak a
csoportok mikoddéséhez.

Az elmult években lejatszodott gyors politikai valtozasok azonban
mindenképpen reménytkeltéek ezen a teruleten is. Rengeteg 6nallé kis
csoport, klub, alapitvany élt a kinalkoz6 lehet6ségekkel. Az elkdvet-
kezd években fog eld6lni, hogy ezeket a lehetfségeket milyen maodon,
mennyire eredményesen tudjak majd kihasznalni a most vagy csak
ezutan alakuld 6nsegitd csoportok, dnsegitd szervezetek.
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Spéder Zsolt

A piaci termeles, az allami
ellatas és a haztartasi
onellatas kapcsoldédasai

a ,,joléttermelésben”

LJArra vagyok kivancsi, azt szeretném megérteni, hogy az emberek
hogyan tudnak megélni ilyen nehéz id6kben?”! Talan igy kezd&dhetett
az els6 beszélgetés Sheppy szigetén a munkabdl hazafelé tarto, a pubba
betér6 emberekkel a Pahl A&ltal folytatott empirikus kutatas soran.
Ugyanezt a kérdést magyarorszagi vonatkozasban is feltehetnénk, is-
merve a hazai gazdasag lassan tébb mint egy évtizede tartdé valsagat.
Hogyan tudja fenntartani az orszag lakossaga megélhetésének relativ
j6 helyzetét, mikdzben a gazdasagban a stagnalds és a leépulés idd-
szakat éljuk? Az ellentmondas felolddsara a méasodik gazdasag fényei-
nek felfedezése és paradigmajanak kidolgozasa tette meg az els6 ered-
ményes lépéseket. A masodik gazdasdg fogalma tobbféle, kilonbozd
logikaval rendelkez6 gazdasagi tevékenységet fed le. A szakmai és
kozéleti értelmezéssel szemben, mely e tevékenységspektrum vallal-
kozasszer(iségét hangsulyozza, engem a haztartasszer(i gazdalkodas és
ellatas, a haztartasok gazdasagi szerepe érdekel.

E szerep vizsgalata soran el6szor azt mutattam meg hogy a haz-
tartas oOnellatd tevékenységei sajatos logikaval rendelkeznek, amely
megkllénbozteti 6ket a piaci és allami gazdalkodason belili folyama-
toktol. Az idémérleg-adatok elemzése egyértelm(ien igazolja, hogy a
haztartas intézményét a jolét elGteremtésében autondm szereplének
kell tekinteni. A tarsadalom 6sszes munkavégzésének ugyanis 36 sza-
zaléka a haztartdsokban, onellatds formajaban torténik. S az is valészi-
nd, hogy a kisegitd gazdasagban eltdltdtt, az 6sszes munkavégzés 20
szazalékat kitev6 munka eredményének egy része is a haztartason be-
14l marad.3

Ha tehat a haztartast elkalondlt ,joléttermel6” intézményként ér-
telmezzik, egyben felvetjik azt a kérdést is, milyen viszonyban all a
haztartas a piaccal, az allami szabalyozassal és ellatassal4 Erre a kér-
désre keresek valaszt irdsomban’ A téma szakirodalmaban altalanosan
elfogadott az a szemlélet, mely szerint a piac illetve a redisztribucio,
a vallalkozasszerl termelés illetve az allami szolgaltatdas helyettesiti
a haztartasban végzett munkakat, termeld folyamatokat. irasomban
azt kivanom bemutatni, hogy a joéléttermelé intézmények tdbb szalon
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kapcsolédhatnak egymashoz, mint azt az emlitett szemlélet alapjan
feltételezhetjuk. igy a helyettesité viszony mellett, a joléttermel6 in-
tézmények teljesitményei kiegészithetik egymast és versenyhelyzetben"
is allhatnak. Ezen tulmen&en kozvetett médon befolyasolhatjak is egy-
mast.

Piaci termelés és haztartasi onellatas

A klasszikus ko6zgazdasagi gondolkodas, amikor azt allitja, hogy az
arupiacon torténd vasarlas megegyezik a fogyasztassal, a szlkséglet-
kielégitéssel, ,rovidre zarja” a kapcsolatot' A fogyasztasi aktusnak
kizarélagos el6feltétele egy munkaeré-piaci tranzakcio: a vasarléeré/fo-
gyaszté haztartasnak el kell adnia a munkaerejét, hogy jovedelmet
szerezzen. A haztartas itt a munkaer§-eladasrél és aruvasarlasrol donté
individualis szerepl6t modellezi. A New Horné Economics§ ismeri fel,
hogy ezt a rovidre zart kapcsolatot ki kell terjeszteni. A vasarlas és
a szikségletkielégités kozotti tavolsagot athidalandd, a fogyaszténak
er6feszitéseket kell tennie, munkat kell végeznie,l s ezen tevékenysé-
geknek materidlis s infrastrukturalis el6feltételei vannak.

A vasérlas és fogyasztas sokszor olyan ,koézel all' egymashoz, hogy
alig tlinhet indokoltnak azon allitds, mely szerint, minden vasarlasi-
fogyasztasi folyamatnak része egy kisebb-nagyobb haztartdsi munka-
fazis.0 Eltekintve azon tényez6k felsorolasatdl, amelyek alapjan a haz-
tartas egyik vagy masik ellatasi mod kozotti valaszt, vizsgaljuk meg
azt az esetet, amikor a haztartas jelentékeny mennyiségl munkat is
végez.

A szikségletkielégités ugy is megtorténhet, hogy a haztartas koz-
vetlentl nem veszi igénybe a piacon adott sziikségletkielégitési format,
lemond egy meghatarozott joszag vasarlasardl. E helyett szilkségletét
sajat munkajanak, sajat maga altal elkészitett felszereléseinek igény-
bevételével elégiti ki. A mai modern tarsadalmakban azonban (egy-két
marginalis szukségletkielégitési eljarastél eltekintve) szinte lehetetlen,
hogy a haztartas barmilyen otthon végzett munkéja folyaman ne hasz-
naljon ipari eredet(i (piacra termelt vagy az allam altal létrehozott)
anyagot, gépet vagy szolgaltatast. Ha torekszik is arra, hogy szikség-
leteit sajat hataskorében elégitse ki, nem iktathatja ki az arupiaci ko-
t6déseket.

A héaztartas ugyanigy alkalmazkodni kénytelen a munkaerépiachoz is.
Egyrészt innen szdrmaznak azon jovedelmek — ahogy azt mar az el6-
z6ekben is jeleztem —, melyek lehetévé teszik az Onellaté tevékeny-
séghez szikséges joszagok megvasarlasat.ll Masrészt a munkaviszony-
ban eltoltott id6 a haztartasban folyd tevékenységek idékorlatjat is
meghatarozza. A munkaid6 napi/heti és éves ritmusa kijeloli a haz-
tartdsban munkavégzéssel tolthetd id6tartamot.l? Jessen és tarsai (1988),
tovdbba néhany magyar szociografiai iras azt is megmutatja, hogy
a héaztartasban él6k munkaerd-piaci magatartasukat a haztartasban el-
végzend6 feladatok/munkak szerint is alakitjak (kiilondsen héazépités
esetén), s munkaidejiket, szabadsagukat az otthoni aktualis munkahoz
igazitjak.3 Az a tény, hogy a munkaerdpiacon a részmunkaidds foglal-
koztatds emelkedd trendet mutat, a haztartasi onszolgaltatds és ©nel-
latds szukségleteihez vald igazodéasként is felfoghatdé. A gyermekne-
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velésb6l a formalis munka rendszerébe visszatér§ néi munkavallalok
részmunkaidés foglalkoztatasat az otthoni o6nellaté nevel6-gondozo
munkat a jovedelemszerz6 munkaval 6sszeegyeztet§ héaztartasi stra-
tégiaként értelmezhetjik. Tovabb gondolva: a héaztartasi igények is
arnyaljak a munkahely kinalatot. Mas oldalrdl a héaztartasban foly6
tevékenységek egy része fliigg a munkavallalé munkapiaci poziciéjatol
és kvalifikaltsdgatol. Ez kulondsen jelent6s a fejlett ipari tarsadalmak-
ban, ahol az elmualt 30—40 évben kiszorult a gyakorlatbdl a haztartas-
ban végzend6 munkakhoz szilkséges ismeretek athagyomanyozasa.l
igy sokszor a munkahelyen eltanulhaté skillek teszik lehetévé (kulo-
nosen szerel§, karbantarté munkak esetében), hogy az otthoni mun-
kavégzés intenzivebb legyen. Ezt a problémat az arupiac az informa-
cios piac céliranyos Kiterjesztésével oldja meg (tanacsadoé-, ,csinald
magad? konyvek és tanfolyamok; természetgyogyaszat stb.). A mun-
kaerd-piaci pozicio ,kvalifikalt” munkatarsak ,gratis” igénybevételét is
lehetévé teszi — de ezzel mar a haztartaskdzi tranzakcidok egy forma-
jat jeloltik meg.

A piaci termelés és a haztartasi Onellatds el6bbiekben bemutatott
kolcsbnkapcsolatai egyértelmlien mutatjak a piac és a haztartas kozott
fenndllo kiegészit§ viszonyt. A piac altal létrehozott jészagok fogyasz-
tdsa csak a fogyasztoi munka kozbeiktatasaval valik teljessé. A héaz-
tartasok sajat sziikségletkielégitése pedig a modern tarsadalmakban
elképzelhetetlen a piac altal felkinalt termékek s a piac altal kozveti-
tett jovedelmek nélkil.

Mar érintettik, de expliciten nem értelmezhettik azt a helyzetet,
amikor a piaci kindlat és a haztartasok altal elGallitott joszagok egymas
alternativai. Gershuny (1981, 1983) mutatta meg, hogy ugyanazon szol-
géltatési szikséglet kétféleképpen is Kkielégithet6. Hagyomanyos mo-
don: a szolgaltatds megvasarlasaval, illetve innovativ moédon: fizetet-
ten sajat munka, a piacon vasarolt anyagok és (haztartasi) gépek s
(&ltaldban) koziizemi médon biztositott infrastruktira felhasznalasaval.

A két alternativa kozotti valasztast — feltételezve a haztartasok op-
timalizaladsra val6 torekvését — az hatdrozza meg, hogy melyik az
olcsébb.l5 E versenyviszony bemutatasanal ujolag fel kell hivni a fi-
gyelmet arra, hogy a szolgaltatasszikséglet kielégitésének innovativ
maodjat a piaci kinalat teszi lehetévé.

Allam és haztartas: kozosségi programok és haztartasszintli gondozas

Az allam-és a héaztartas kapcsolatat taglalva nem szoritkozhatunk
kizarolag az allam szociélpolitikai szerepvallalasara. Az ezt lefed6 ko-
z6sségi programokon tul szét kell ejteni az allam tarsadalmi életet
szervezd (konstitucids) s a gazdasagot szabdalyozé ténykedésérdl. Egy-
ben nem szabad az &llamot monolit egységnek tekinteni, s igy &llam
és héaztartds kapcsolatat nagy altalanossagban targyalni. Az allam vi-
selkedését a kovetkez6kben csak a haztartasok aktivitdsa szempontja-
bél targyalom. Els6 megkozelités: egymas helyettesitése.

Az allam és haztartas kapcsolatat elemezve els6 kozelitésre a kozos-
ségi programok haztartasokat ellatd, a haztartasoknak pénzigyi forra-
sokat s kozOsségi szolgaltatasokat rendelkezésre bocsaté szerepe Ki-
zardOlagosnak tdnik. A kozponti vagy helyi allam biztositja az egész-
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ségugyi ellatast, kézmdvesiti a lakéhelyeket, oOvodat, bdlcs6dét épit
s fenntartja azok m(ikodését, lakast épit(tet) stb. (Persze tudjuk, hogy
a szikséges forrasokat az allam a tarsadalomtdl ,szerzi”, de a konkrét
szolgaltatas igénybevétele esetén a haztartas ezt elfelejti (illetve el-
felejteti vele a forrasbevonas maddja). igy ha a haztartas alkalmasint
tudataban is van annak, miként keletkezik a pénzfedezet, hajlamos
lehet arra, hogy részesedését jotékony ellatasként, ajandékként értel-
mezze.) A tényleges ellatds a kilénbozé tarsadalmi csoportok kozott
egyenl6tlendl zajlik.lf igy azon haztartasok, amelyek a tarsadalom
egyenl6tlenségi rendszerében elfoglalt helylik kovetkeztében nem jut-
hatnak kozOsségi szolgédltatashoz, kénytelenek sajat hataskodrbén Ki-
elégiteni a megfelel§ szikségletet. A sajat hataskor altaldban a héaz-
tartastagok munkajanak, a piaci ellatasnak, s a kapcsolathal6zati se-
gitségnek a kombinalasat jelenti, amelyek integralasa a haztartas ke-
retében torténik. A teljesség igénye nélkll, példaszer(ien emlitem a
vidék és varos kozotti kilonbségeket. A vidéki sajater6s lakasépités,
oner6és kdzmdlvesités, rokoni gyermekfeliigyelet mutatja meg legplasz-
tikusabban, hogy az allami ellatas hianyaban a haztartas latja el az
élet fenntartasdhoz elengedhetetlen feladatokat. Az ellatas hianya — s
itt a piaci ellatas surlédasaira is gondolni kell — ,6sztdnzi” a haztar-
tasi aktivitast.

Itt sziikséges jelezni azt is, hogy az ellatas igénybevétele, akadaly-
talan felhasznaldsa ,elkényelmesiti” a haztartasokat. Példaul a szo-
cialis lakas intézménye nem csak abban az értelemben ,demoralizal”,
hogy ,bénitja tarsadalmi aspiracioikat, noveli kiszolgaltatottsag érzé-
stket”,l' hanem ugy is — és ez Kiegésziti Szelényi gondolatmenetét —,
hogy kevesebb javité-szerel6-karbantart6 munkat végeznek el dnte-
vékenyen, mint akik sajat er6feszitésekkel jutottak lakasukhoz.l$

Az eddig taglalt jelenségek kapcsan a haztartas és az allam kapcso-
latat a helyettesit6 viszony fogalmaval lehet a legpontosabban meg-
ragadni.ly Mindez a két szerepl6 perspektivdjabol is megfogalmazhaté.
Amit az allam magara vallal, azt a haztartdsoknak nem érdemes/kell
elvégeznitk, mas oldalrél — s errél altaldban szokas elfelejtkezni —,
amit a haztartasok sajat er6feszitéssel elvégeznek, arra az allamnak
nem kell eréforrasokat lekdtnie.

Az allam és haztartas kozotti ez idaig targyalt viszony alapvet ma-
gyarazatat adja a haztartas szocialpolitikai felfedezésének. A joléti al-
lam szolgaltatasainak valsdga — a szolgaltatasok finanszirozhatatlan-
saga, a szolgaltatasok nem megfelel6 volta — a haztartasok lehetséges
feladatvallalasara iranyitotta a figyelmet mind a tudomanyban, mind
pedig a politikaban. Sik E. (1985) mutatta meg, hogy a szocialista or-
szagokban a kozOsségi szolgaltatasok finanszirozasanak gondja azok
leépitéséhez, s a haztartasok kényszer( aktivizalédasahoz vezetett.

Kapcsolédo ellattas: egymas mellett a munkamegosztasi lancokban

Az allami ellatas egy jelentékeny hanyada, kiilénésen az infrastruk-
turalis szolgaltatasok megélhetést biztositd szerepe nem abban All,
hogy kozvetlenll sziikségletet elégit ki, hanem abban, hogy megteremti
a szlUkségletkielégités feltételrendszerét. A kdzmdvesités példaul Uj
életmédmintakat (automata mosogép, melegviz), s ezzel egyiltt haztar-
tasi munkavégzéseket tesz lehet6vé és sziikségessé, hianya pedig ,,kény-
szertevékenységekre” szorit ra. Szamtalan példat sorolhatnank arra is,
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hogy a telefon hogyan teszi lehetévé a haztartds megélhetésének szer-
vezését, miként tartja életben az interperszonélis kapcsolatokat, vagy
hogy sokszor egyetlen eszkdze a pszichikai-vigasztald segélynyujtasnak.
Ugyanakkor a haztartas kommunikacids bazisdnak kiterjesztésével no-
veli az allami szolgalatokhoz val6é hozzaférés esélyét, és néha el6fel-
tételét jelenti a szolgéltatas igénybevételének (segélykérés).

Az emlitett példakkal azt kivantam hangsulyozni, hogy az &allam
szolgéltatasai és a haztartas tevékenységei egymashoz kiegészité modon
is kapcsolédhatnak. A héaztartas szempontjabdl az allam altal biztosi-
tott (k6z)javak gyakran aktivitasuk el6feltételét jelentik.

Az allam és a haztartas ,egyuttmikodése”

Az embergondozas kilonb6z6 formait vizsgalva — itt alapvet6en az
oktatas-nevelésre és a beteggondozasra gondolok — a felszinen Ujra

egyértelml szerep- és magatartaselhatarolédas mutatkozik meg, ame-
lyeket a kdvetkez6 fogalomparok jeleznek:
allam; haztartas;
szolgéaltatas- igénybevevé-
ado fél; fogado fél;
aktiv oldal passziv oldal.

Vagyis az allam kilonbozd intézményei allitjak elé a szolgaltatasokat,
s juttatjdk el az azokat fogyasztd héaztartasokhoz. E folyamat sikeres-
ségéhez a haztartasok aktivitasa — a fogyasztasi munkahoz hasonléan,
attél ugyanakkor mégis eltéréen — elengedhetetlen.

A haztartds és az allam ezen szolgaltatasok esetében fennallé viszo-
nyaval kapcsolatban két megjegyzés kivankozik ide. Ezek egyike a
szolgéltatast végz8 és a szolgéaltatast igénybe vevl kodzotti kooperacio-
val, a méasik pedig a tobbi haztartastag részvételével kapcsolatos.

a) A szolgaltaté s az igénybevev6 viszonyanak pontos megragadéasa-
ra a szakért6-kliens fogalmi rendszerének egyik véltozatat alkalma-
zom.0 Wadel a szakért6-kliens viszony azon kodzkelet( értelmezésével
szemben, hogy a ,kliens valaki mas munkajanak a »fogaddja«™, arra
teszi a hangsulyt, hogy ,mindannyian tudjuk, kliensnek lenni idét,
tervezést és erféfeszitést jelent”. Gondolkodasanak kdzéppontjaban a
.K6z0s tanulasi rendszer” all: ,észre kell venniink, hogy a kliens min-
dig hozzajarul a megoldashoz, s megtanithaté, hogy még inkabb se-
gitse a szakérté-kliens kapcsolatot” (i. m. 378. old.).

Mindez példaszerlien mutathaté be a védénd munkdjan. A védénd
hasznos és elengedhetetlen tanacsokkal tudja ellatni a csecsem&t nevel6
fiatal anyat. Munkdjanak eredményessége azonban nagyban fligg attdl,
hogy az anya mennyiben segiti 6t. Ellatja-e alapvet6 informaciokkal a
kisgyermekrdl, illetve megfogadja-e a tanacsait. A védénd (szakértd)
ismeretei tobbek kodzoétt attdl is bévilnek, hogy a kdvetkezd alkalmak-
kor az anyaval egyitt Ujra megbeszélik (,kiértékelik”) az elvégzett te-
vékenységeket stb. Nem ennyire egyértelm({ a helyzet abban az eset-
ben, ha a szakért§ és a kliens informacidja, képzettsége és jogositva-
nyai kozo6tt nagyobb a tavolsag. A beteggyodgyitasban az orvosnak mint
szakertének nagyobb a sulya mint a ved6n6nek a csecsemdégondozas-
ban volt. Ennek ellenére a betegnek — mint arra Losonczi Agnes ra-
mutat — az esetek nagy tobbségében aktivan hozza kell jarulnia a
gyogyitasi folyamathoz.2l



134 Spéder Zsolt

b)Az allami embergondozé ellatds masik jellemzdje, hogy.éaltaldban
elképzelhetetlen a haztartas tobbi tagjanak részvétele nélkil. Az egész-
ségugy példgjanadl maradva, a betegek nagy tobbsége jardbeteg, s a
fekv6betegeknek is csak egy része kerul kérhazba, a tobbiek beteg-
ségik idején otthon tartézkodnak. igy ellatasuk, gondozasuk a haz-
tartas tobbi tagjara harul. A betegség ténye, s gondozasi igénye a
haztartas megélhetési gyakorlatanak id6éleges? atalakitasat teszi szik-
ségessé.

Az otthon végzett tdbb munkan tul ez a ,rendszeres” munkaviszony
szlineteltetését, alkalmi munkékrél valé lemondast stb. jelent. A kol-
csbnkapcsolat masik pregnans példaja az oktatds. Az oktato-nevel§
»Szolgaltatas” sikeressége a kliens részvételén tul (vagy azt megel6z6-
en) alapvet6éen fligg a haztartas tébbi tagja (mindenekel6tt a szll6k)
magatartasatol, nevelésre forditott eré6feszitéseitél. Mindez azon tény-
ben érhet6 tetten, hogy az oktatas eredményességét mutatd indikato-
rok (képzettség) és statuszok (pl. munkaerG-piaci poziciéi) az oktatas
altalanosan kotelez6vé tétele utan is meghatarozéan a szilék képzett-
ségétdl fuggenek. A formadlis szolgdltatas fent jelzett, a haztartasokhoz
kotddd elbfeltételeit Kelen Andrds — példait tagabb korbdl meritve,
s allitasat az itt targyaltnal szélesebb jelenségkorre vonatkoztatva —
a kovetkez6képpen fogalmazza meg: ,,Amiképpen a betegségepizodok
tobbsége is a héazipatika kompetencidjaval oldédik meg, professziona-
listdk és mdintézetek kozbejotté nélkal, Ggy minden ellatast igényl6
szlkségletr6l — a kozbiztonsagtol a varosi hoéeltakaritasig — kimutat-
hat6, hogy kizarolagosan formalizalt megkdzelitésben csupan tokélet-
lendl valik kielégithetévé.” (I. m. 257. old.)

A tarsadalom életének szabalyozasa

Az éallam — intézményeinek konkrét szolgaltatasain tul — a téarsa-
dalom életének szabalyozasaval is jelentékenyen befolyasolja a haz-
tartdsokat. Ertem ezen a tarsadalom intézményeinek létrehozasat, az
eljarasrendek meghatarozasat éppugy, mint a mindennapok ,rendjé-
nek” kialakitasdban stb. betoltott szerepét. E vonatkozasban az alla-
mot a tarsadalmi mozgasok, az érdekképviseletek és érdekérvényesités
keretének és intézményesitdjének is tekintem.2

a) A haztartds Onellaté tevékenységének egyik korlatja a tevékeny-
ségek elvégzésére szabadon rendelkezésre allé id6. A tarsadalom akto-
rainak érdekeit figyelembe véve, azokat harmonizalva az allam hata-
rozza meg a gazdasagi aktivitas ,normajat”, a keres6 munka ,elvart”
hatarait, ami egyben determinalja a munkaidé — szabadid6 viszonyat.2!
Mégpedig két szempontbdl:

Egyrészt kialakitja annak ,normajat”, hogy az élettartam milyen
hanyadéban, s életciklusanak mely id8szakdban folytasson az ember
keres§ tevékenységet. (A gazdasagilag aktiv idészakot a tankdtelezett-
ség korhatara és az iskolarendszerbeli lehet6ségek, valamint a nyug-
dijkorhatar fogja kozre.) Az allam meghatdrozza azt, hogy akik tarsa-
dalmilag hasznos tevékenységet vallalnak, mennyi idére és milyen
feltételek kozott valhatnak ki id6legesen a munkaviszonybél jogilag
hatranyos kovetkezmények nélkil. Kézenfekvé példa a gyermekneve-
lés vagy a szul6gondozas. De hogy az élet més dimenzidira, is gondol-
junk: Gershuny (1988) szerint elképzelhet§ a tovabbtanulas/tovabb-
képzés rendjének meghatarozasa. Nem zarhat6é ki az.,a lehet6ség, k-
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lonosén a ,tudasrobbanas” id6szakaban, hogy minden dolgozd részére
az &llam tizévenként 1 év tovabbképzést garantal. (V6. i. m. 24. old.)

Més oldalrdl a munkaviszony napi rendjének szabalyozasaval, a
munkaidé napi hosszanak, a valtott m(szak lehet6ségének, a szabad-
napoknak s egyebeknek meghatarozasaval az allam (vagy a ko6zdsség)
a mindennapokban ténylegesen végzend6 és végzett 6nellatdé munkak
id6korlatjat szabja meg. A korlatok természetesen eltolédhatnak — a
dolgozé puhitja, a munkaadd keményitheti azokat stb. Vilagos tehat,
hogy a munkaer6-piaci szerepl6k magatartasat nem szabad figyelmen
kivlal hagyni, de ugyanugy elvitathatatlan az allam konstitual6 szerepe.

A meghuzott hatarok az egyén és a haztartas szempontjabol kétféle
modon érdekesek és fontosak. A hatarok és paraméterek betartasa
-tébbnyire el6feltételét jelentik az allami szolgéaltatasok igénybevételé-
nek (pl. egészségiigyi ellatdas, nyugdij). Masrészt ezen paraméterek az
egyén szamara tarsadalmilag elfogadott normaékat jelentenek, igy meg-
élhetési stratégiaja kialakitasanak feltételeit adjak.

b) Az allam végzi a tarsadalom intézményeinek, azok mikddésének
Osszehangolasats Ennek hidnydban vagy diszharmonikus volta mellett
lehetetlenné valik egyes szolgaltatasok igénybevétele. ,, ... a tarsadalmi
munkaszervezetnek az egyéneket—csaladokat kiszolgalo, illetve a tar-
sadalmi egyuttélést koordindlé—szabalyozé (néha tulszabalyozd) része
ma is Ugy m(kodik, mintha a csaladok tdbbségében volna allanddan
otthon tartézkodé csaladtag. Napkozben jon a postas, a dijbeszedd, a
hivatalos Ugyek nagy részét intézni, de még a szolgaltatdsok nagy ré-
szét igénybe venni is fé6ként munkaid6ben lehet.” (Venyige, 1985, 194.
old) Nem hagyhaté emlités nélkll, hogy e tekintetben az utdbbi évek-
ben jelentfs valtozasok torténtek (hivatalok, egészségugyi intézmények
fogaddidejének Kkitolasa, éjjel-nappal Uzletek), de a szolgéaltatdsok egy
része még mindig csak munkaid6ben érhetd el. A probléma felvetése
tehéat valtozatlanul id6szer(, és sokkal inkdbb az, ha nem csak a formé-
lis nagyszervezetek rendjének kolcsénds harmonizalasat, de a haztar-
tds bels§ szervezetének és a szolgéltatd szervezetek egymashoz kap-
csolodéasat is tekintjuk.

c) Az éallam meghatarozhatja, illetve jelentékenyen befolyasolhatja
a mar emlitett szakért6-kliens kozotti illetékesség- és feladatelhata-
rolodast. Itt most eltekintek a szakért6i csoportok és klienseik 6nér-
dekének vizsgalatatol, nem tagadva azok meghataroz6 voltat a kol-
csonkapcsolatban. Nehezen vitathaté el azonban az allam szerepe ebben
a sokszereplfs alkuban; az érdekek harmonizalasdban, mint ahogy az
sem,’ hogy a politikai rendszeren keresztiil mas csoportok értékei és
elképzelései, s az allami apparatus érdekei is megjelennek a legtobb-
szor torvénnyel, elBirasokkal stb. korulhatarolt és védett szakért6i il-
letékesség- és feladatelhatarolédasban. Hogy ezek szerepe jelentékeny
az allami ellatas és haztartasi Onellatas kapcsolataban, azzal mar az
elébbi pontban foglalkoztam, s itt egy Ujabb példaval kivanom plasz-
tikussa tenni. Azon el6irasok, melyek megszabjak, hogy mely gyoégy-
szereket kaphatunk meg recept nélkil, s melyeket csak receptre, alap-
vetéen meghatarozzak, mikor fordulunk orvoshoz, s mikor nem, vagyis
eltolédasokat jelentenek az &llami egészségigyi szolgaltatasok igény-
bevétele és az ongondozas kozott. Losonczi Agnes (1986) is ennek tu-
lajdonitja a betegforgalom csokkenését: ,, A korzeti betegforgalom lat-
haté csotkkenése (1970-r8l 1981-re 10 millibval kevesebb) a recept
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nélkuli gyogyszervasarlas kovetkezménye nagyobbrészt.” (I. m. 226.
old.

dg A kozponti kormanyzat és helyi dnkormanyzatok rendeletéi az
allam és haztartas kozotti helyettesitési kapcsolatot ,kényszerhelyet-
tesitési” kapcsolatta alakithatjak. A ,potyautas” megjelenésének Kki-
zardsara az Aallam kotelezheti a héaztartasok jelentéktelenebb részét,
hogy az ©nként szervezkedd ~ttbbi) haztartas altal létrehozand6 és
mindenki &ltal hasznalatos kozjoszag (pl. jarda, Gt) el6teremtésében
részt vegyenek. Itt az allamhaztartds kétféle kapcsolata fonddik 6ssze:
(1) Az elmaradd allami infrastruktiraépitést a haztartasok helyettesi-
tik, vagy (2) A hatalom kotelezi a részvételt elharito, de a joszagbol
részesulni kivano haztartasokat a teherviselésre.

e) Az (6bn)kormanyzat privatizacios politikaja nemcsak a vegyes gaz-
dasag kiépitése, vagy a tarsadalmi funkcidk elldtasdnak s terheinek
Ujraelosztasa szempontjabdél rendezi at a tarsadalom életét. Az onkor-
manyzatok lakasprivatizaciés politikdja lehetéséget teremthet egy Uj-
fajta haztartasi stratégia létrejottéhez. Pahl — a mar emlitett kutatas-
ban — az odnellaté tevékenységek Sheppy szigetén jellemz8é magas in-
tenzitdsat részben az O6nkormanyzat privatizaciés tratégiajaval indo-
kolja. Sheppyn a nagy-britanniai atlagnal (amely 50 szazalék korul
mozog) jéval magasabb a lakastulajdon aranya (kb. 65 szazalék), ami
a multbeli telekspekulacidknak s az dnkormanyzat privatizaciés politi-
kajanak kovetkezménye. Ez a helyzet, s a magas férfi munkanélkiliség
és novekv6 ndi foglalkoztatas lehetdvé és sziikségessé tesz egy specialis
haztartdsi munkastratégiat: a munkanélkili férfi a lakas feldjitasan
dolgozik; az ehhez sziikséges targyi és anyagi eszktzoket a feleség ke-
resetébdl biztositjak; a lakas t6keértéke ily médon emelkedik, ami a
lakéds eladasanal realizalhaté. Ezen stratégiat nemcsak a munkanélki-
liek, hanem a munkapiacon er6s pozicidban Iévé szakmunkasok is (izik.

A stratégia széles kdrben val6 elterjedtségének Kkifejez6je, hogy a
megkérdezett csaladok tobb mint fele legaldabb harom lakasban lakott,
s 15 szazalékuk pedig 6t vagy tobb lakasban élt. (I. m. 183. old.) Bar
az allami szabalyozas és haztartasi onellatds kapcsolatara és terjedel-
mére vonatkoz¢ itt felsorakoztatott tények és példak nem teljeskérek,
arra azonban megitélésem szerint elégségesek, hogy érzékeltessék: az
allam tarsadalomszabdalyozé hatdsa nem érdektelen a haztartas onel-
latasa szempontjabal.

Egy nyilvanval6 tarsadalompolitikai kovetkeztetés

Nem kivanom itt Ujra sorra venni a piac, redisztribucio és a haztartas
kapcsolatarél elmondott f6 allitasokat. Osszefoglalasként legyen elég
annyi, hogy indokolatlan egyszerdsités a helyettesitési viszonyt alta-
lanosnak tekinteni. A modern tarsadalmakban a jéléttermelés intéz-
ményei sokszallan kapcsolédnak egyméshoz és feltételezik egymast.

Tény, hogy a héaztartdsoknak jelentfs a szereplk egy tarsadalom
— s konkrétan a magyar tarsadalom — jolétének biztositadsaban. A
tarsadalompolitika, amelynek alapvetd célja az orszagban él6k jolété-
nek biztositasa és ndvelése, nem hagyhatja figyelmen kivil sem a haz-
tartasok aktivitisat, joléttermelésben valé részvételét, sem a jolétter-
mel6 intézmények egymashoz kapcsolédasdnak a cikkben taglalt jel-
legzetességeit. Hibas minden olyan politika, amely céljanak kizarola-
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gosan a lakossag joléti-jészagokkal valé ellatasat, nem pedig a jolét-
termeld intézmények harmonizalasat tekinti.
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INFORMACIO

A Boston'Collége Graduate School of Social Work az E6tvds Lérand
Tudomanyegyetem Szocioldgiai és Szocialpolitikai Intézetével, .valamint
a-Magyar Tudomanyos Akadémiaval egyUttmikddve 1991. junius 3.
és 6-a kozott konferenciat szervez. Téméja:

A joléti allam a tervgazdasagbol a piacgazdasagba valo atmenet idején
A konferencia helye: a Magyar Tudomanyos Akadémia kongresszusi
terme, Budapest, |. Orszaghaz utca 30.

Regisztralasi dij: 1000 Ft.

Tovabbi informécidk kérhet6k: Tausz Katalin, ELTE Szocialpolitika
Tanszék, 1083 Kun Béla tér 2. Telefon/fax: 133 77 97, 1 334 160/197
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Biztositd, a Népjoléti Minisztérium, valamint a Fiatalkordak Bortone
és Foghaza tamogatasaval ,ELETKEZDESI ALAPITVANY” elneve-
zéssel. (T - o
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Szivesen és nagy halaval fogadunk mindenfajta segitséget — pénz-
adomanyt, gazdalkodashoz sziikséges eszkdzoket, szakmai tamogatést
amely egyre nehezedd kortlményeink kozoétt egy ilyen U tdmoga-
tasi forma mikodését elGsegitené.
Az alapitvany székhelye: 2316 Tokol, Rackevei u. 6.
Csékkszamlaszam: Fay Andras Takarékszovetkezet, Dunavarsany
Rackeve MNB 386—98307.

Litea, Budapest I., Hess Andréas tér 4.
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Studium Konyvesbolt, Budapest V., Vaci u. 22
Egyetemi Kdnyvesbolt, Budapest V., Kossuth Lajos u. 18.
Medicina Kdnyvesbolt, Budapest V., Akadémia u. 21.
Fokusz Konyvaruhaz, Budapest V., Rakdczi u. 24.
Lang-Téka, Budapest XllIl., Pozsonyi u. 5.

irok Boltja, Budapest VI., Andrassy u. 45.
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Pont, Budapest V., Mérleg u. 5.
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EVA OROSZ:

SOME FOREIGN EXPERIENCES OF
HEALTH CARE FINANCING

A major issue of the Hungarian
health care reform is: how to over-
haul health care financing. Experien-
ces of other countries might help to
understand our problems and clarify
policy options.

The first part of this paper compares
privaté insurance, compulsory insuran-
ce and tax-financing from the point_of
view of the three main relationships

of financing, namel %\} consumers
— third-party payers, (b) third-party
payers — providers, and (c) consu-

mers-providers relationships.

It is emphasized that types of finan-
cm% should be considered together
with types of service provision In or-
der to understand the differences bet-
ween health care systems in different
countries. From this approach, the
paper draws attention to the model of
spublic financing and privaté provisi-
on” exemplified by Canada; further-
more the similarities and differences
between health care in the USA and
Canada.

The second part sketches the main
lessons of cost containment strategies
in Western Europe and the USA from
the mid-70s. Due to the dominance of
public financing, the Western Europe-
an countries has been able to stabilize
the share of their healt care expendi-
tures in GDP, while the USA failed to.
However, public financing in itself can
nét solve the problem of micro-level
efficiency. In relation to this, the pa-
per hlghlhghts the core concept of the
Dutch and English health care reform,
namely managed competition.

Angol nyelv(i 6sszefoglalok

In the end it is stressed, that wit-
hout addressing far greater problems
than financing In a narrow sense — e.
g., assessment and control of medical
technology, and control of the indivi-
dual physician’s decisions etc. — it is
impossible to create an efficient and
equitable health care system.

IVAN CSABA:

PRIVATIZATION OF THE WELFARE
STATE IN BRITAIN.

This paper reviews the privatization
experience in Britain during the 80s.
After a review of the debate over sta-
te involvement in welfare provision
in generdl, the author gives a typo-
logy of possible routes from state pro-
vision to a more balanced mixed eco-
nomy of welfare. Social security and
income maintenance, health, education,
housing and personal social services
are analyzed in the paper, and, as a
conclusion, it is stressed: )

— Durlnﬁ the 80's the question of
resource allocation on macro level (that
is: the question of how much to spend)
has been replaced by a more stringent
question of cost effectiveness (that is)
how to spend the available resources
more effectively.

— Changes during the last decade
can be interpreted as a partial incre-
ase in privaté involvement, within the
framework of an already existing mix-
ed economy, rather than a radical pri-
vatization.

— Privatization has mainly meant a
separation of financé from provision,
with somé more emphasis on privati-
zing provision. The results are, ho-
wever, far from unambiguous.
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