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A magyar egészségligy fejlodésén beliil az egészségligyi jogtorténet meghatarozo iddsza-
kanak tekinthetjiik a 18—19. szdzadokat. Mig azt megel6zden foként helyi, igy telepiilési,
legfeljebb varmegyei szintll, s foként rendészeti jellegli kdzegészségiigyi szabalyozas jel-
lemezte a normarendszert, addig a kozponti allam megerdsodése, fejlodése kdvetkeztében
— egyébként kezdetben a felvilagosult abszolutizmus jegyeit magukon visel6 — tarsadalmi
szint{i jogszabalyok, jogszabalytervezetek jelentek meg, melyek kozott idovel egyre kisebb
aranyban fordultak eld az un. rendészeti jellegli normak.

Ahogy kozelediink a 20. szdzadhoz, az allami szinten megjelend egészségiligyi kér-
dések egyre hangsulyosabb szerepet kaptak Eurdopa szerte, igy Magyarorszdgon is mind
siirgetObbé valt az igény az egészségligy modernizacidjara, a reformokra, mint ahogyan azt
az alabbi, Fodor Jozseftdl szarmaz6 idézet is jelzi:

~Europa miivelt allamaiban mindeniitt visszahangzik a kivansag, egészségiigyi refor-
mok életbeléptetése utan. A kozegeszségiigy kezdi elfoglalni a tarsadalomban azon helyet,
mely ot megilleti, ma mar nem egyediil az orvosok azok kik érdekkel viseltetnek iranta, an-
nak fejlesztését 6hajtiik de a kdzvélemény is, a népek s kormanyaik is.”"!

Az egészségiigy fejlodése kozigazgatasi szempontbol

Mig a 18. szdzadot megeldzden a kozigazgatas egészét tilnyomdan a vertikalis (kdzpon-
ti-helyi) teriileti tagozodas jellemezte, addig a felvilagosodas évszazadaban Europa szerte
egyre jobban kiszélesedett a kiilonféle allami ligyekre fokuszald horizontalis tagozddas.
Ebbe beleértve az allam altal felvallalt un. ,,j0” ligyeket is, igy pl. az oktatast vagy az
egészségiligyet is. Ez utobbira kivald példa és témankba vago idézet a Generale Normativum

1 Fopor 1873. VII.
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in Re Sanitatis (magyarul: Az egészség ligyének altalanos szabalyzata, tovabbiakban
GNRS), 1770-ben megjelent kirdlyi rendelet bevezetdje:

»wAnyai gondoskodasaink kozepette, amellyel kirdlysdagaink és orokos tartomanyaink
sertetlensége és épsege felett orkodiink, elsorendii az a torekvésiink, hogy alattvalo népeink
egészseget megorizziik, tovabba az egyes tartomanyokban létesitett és feladatukat haszno-
san ellato magisztratusok, illetve a kézjora nyilvanosan forditott sokféle kiadasaink anyai
gondoskoddsunkat béségesen bizonyitjak.”*

Az allami ligyek korének kiszélesedését jelzi Europa szerte az 1789-es francia forra-
dalom utan, az egyébként francia mintat kdvetd, klasszikus besorolasu allami tigyekre (bel-
igyre, kiiliigyre, hadiigyre, pénziigyre és igazsagiligyre) tagozodd minisztériumi rendszer
fejlodése is, mely struktirajat és személyzetét tekintve folyamatos mindségi és mennyiségi
boviilésen ment keresztiil az elmult két évszazadban.

Magyarorszagon az 1848. évi IIl. térvénycikk vezette be a minisztériumi rendszer.
Akkori elnevezésében a minisztériumok az ,,0sztalyok”-nak, mig a ,,minisztérium” (kora-
beli elnevezésében ,,ministerium”) a mai értelemben vett kormanynak felelt meg.> Mar az
els6 fiiggetlen, de késobb a dualizmus idészakanak elsé magyar kormanyaiban is a beliigyi
tarcatél elkiiloniilten jelent meg szamos kiemelt iigy: igy a kozmunka- és kozlekedésiigy,
a foldmuvelés, ipar és kereskedelem, mint ahogyan a vallas- és kdzoktatasiigy is. Bar az
egészségligyi allamigazgatas nagy fejlédési ivet irt le 1738-t6l, vagyis a Helytartdtanacs
keretén beliill 1étrehozott elsé allandd egészségligyi bizottsag alapitasatol, azonban az
egészségligy minden mas agazattdl fliggetlen Onalld tarcaként egészen Ratké Anna
(1903-1981) egészségiigyi miniszteri hivatalaig (1950. évi IV. torvény) nem szerepelt. A
miniszteridlis rendszerben az egészségligy addig jellemzden a beliigyi, idonként a népjoléti
tarca ala tartozott.

A kozponti egészségiligyi hatosag torténeti fejlddésében szintén a felvilagosult ab-
szolutizmus kora hozott eldrelépést azaltal, hogy a 37656. szamu Helytartotanacsi hataro-
zattal, 1786-ben létrehoztak az in. protomedicusi (mai terminologiaval élve az orszagos
tisztifdorvosi) tisztséget, melyet eldszor Vezza Gabor, a Nagyszombatbol atkoltoztetett
Egyetem orvosi fakultasanak igazgatoja toltott be.* Ekkortajt a protomedicus leginkabb
feliigyeleti és igazgatasi jogkort gyakorolt a nyilvanos korhazak és az orvosképzés felett,
mikozben ekkor még nem volt egy egységes hatdsagi szervezeti modell. Ugyan az 1876-0s
torvény egy hosszabb szakmai vitat lezarva deklaralta a centralizalt allami kdzegészségligyi
modellt, szemben az énkormanyzatokra épiilé decentralizalt modellel, azonban egészen az
173/1951. (IX.16.) MT (Minisztertanacsi) rendelet hatalybalépésig az orvosok, tisztiorvo-
sok, tiszti féorvosok csupan egészségiigyi szakkdzegként szerepeltek a hatosagok mellett,

BALAZS 2004. 37.

frott jogi norma szovegében a , korméany” elnevezéssel a magyar torténelemben elszor az 1944-es ideig-
lenes kormany vonatkozasaban talalkozunk.

4 PALVOLGY 2006.
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vagyis 0nallo, az altalanos rendészettdl elvald hatosagi jogkorrel addig nem rendelkeztek.
M¢ég akkor sem, amikor az 1936. évi I. torvénycikk élesen kiilonvalasztotta a hatdsagi orvo-
si tevékenységet €s a gyogyito tevékenységet azaltal, hogy a tiszti orvosokat allami tisztvi-
sel6i rangra emelte és megtiltotta szamukra a gyogyitas gyakorlasat.>

A vallasi normdkkal dthatott jogi normaktol a szekularizacios
folyamatokig

A 18. szazadi (hatalyba léptetett, vagy csak tervezetek szintjén megmaradt) egészségligyi
normakat atszétte a katolikus erkdlcs, a vallasi eléirasoknak valo megfelelés. A GNRS-ben
még szamos helyen talalunk ilyen jellegli szabalyozast.

1. A korabeli egészségligyi szolgaltatok Isten nevére tették foglalkozasi eskiijiiket:
,En, N. N. eskiiszom a mindenhat6 Istenre, hogy hiven engedelmeskedem a
szamomra eloirt kozegészségiigyi torvénynek (...) Isten engem gy segéljen, és
Istennek szent anyja, a szeploteleniil fogantatott Sziiz Maria, és Istennek minden
szentjei, Amen.””

2. Megjelent a betegek kenetével kapcsolatos orvosi kotelesség: ,,...hivatalukban az
orvosok kiilondsen viseljék gondjat annak, hogy a lélek iidvoziilion a szentségek
felvetele dltal, amit orvos tegyen kotelezové a betegnek az életét kozvetleniil
veszélyeztetd helyzetekben (...)"

3. Sziikségkeresztelés, mely a babak kotelességeként jelent meg: ,,Kiilonds feladata
legyen a babaknak az ujsziilottek megkeresztelése olyan esetekben, amelyekben
kétségesnek tiinhet, hogy azok még megélik a keresztség kiszolgaltatasat,
kovetkezésképpen — gondoskodjanak errol az Anyaszentegyhdaz —elbirdsait
kévetve, azon szabalyozas szerint, amelynek alapjan az ilyen vészhelyzetben a
sziikségkeresztelést el kell végezniiik, minthogy ezt resziikre kinevezésiik kapcsan
nyomtatott formaban is kiadtak, amennyiben azonban barmilyen kétség tamadna
annak szabalyos elvégzést illetéen, kérjenek tandcsot a plébanosoktol és a
lelkipasztoroktol, majd kovessék azt szorgalmatosan és nagy koriiltekintéssel,
amint azt az iigy sulya, lelkiismeretiik nyomatéka, illetve a szolgalatuk kotelme
egyarant megkoveteli, minekutana az ujsziilottek lelki tidvérdl és testi jolétérdl
egyarant gondoskodni kételesek.””

FErtH, Balazs 2020. 119-128.
FerrH 2019. 4-15.
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Ahogy azonban idében haladunk elére, a jogi normak mar egyre kevésbé fonodtak
ossze vallasi normékkal. igy az 1876-os torvényben mar nem tortént utalas Istenre vagy az
egyhaz iranyaba tett kotelezettség megfogalmazasara, mikdzben a mai Szent Rokus korhaz
elodjének 1830—40-es évekbol szarmazo korhazi hazirendjében még talalkozunk a betegek
vallasuk iranti kotelezettségeivel.'

Vagyis mikozben az egyre er6sddo kozponti allam altal felvallalt tigyek szdma nott,
ezzel parhuzamosan zajlott a szekularizacid, mely a vallas hatalyos jogrendre gyakorolt
hatésat egyre jobban dsszeszlkitette. Szamos tovabbi példa bizonyitja ezt a folyamatot.

1. A 19. szdzad végén az allam atvette a korabban az egyhazi felekezetek altal
ellatott sziiletési, hazassagi és haldlozassal kapcsolatos anyakdnyvezést (1894.
évi XXXIII. térvénycikk).

2. Ebbe a folyamatba illeszkedett az is, hogy az 1894. évi XXXI. torvénycikk
hatalyba 1épésével bevezették Magyarorszagon a kotelezd polgari hazassagkotés
intézményét is, mely megteremtette az alapot a bontoperi eljarasokhoz is.

3. Kiszélesedett a korabeli egészségiigyi dolgozoi kort érintd allami szabalyozas
is, hiszen korabban pl. a betegapold tevékenység foként egyhazi normak korébe
tartozo kérdésnek mindsiilt (miutan sokaig a betegapolo rendek talsulya jellemezte
az egészségligyi rendszert).

Az els, egészségligyi targyu atfogd rendeletben, vagyis a GNRS-ben igy még nem
talalunk 4poldkra vonatkozo6 szabalyozast. Mikozben egy évszazaddal kés6bb mar tarsa-
dalmi szintli jogi normakban (1876. évi XIV. torvénycikk a kozegészségiigy rendezésé-
r6l, tovabbiakban 1876-0s torvény; valamint az 1876. november 21-én 51.661. szam alatt,
Tisza Kalman beliigyminiszter altal kiadott végrehajtasi rendelet, tovabbiakban 1876-0s
kérhazrendelet) jelent meg az apoldi munkavégzés szabalyozasa, ahogyan az alabbi példa
is mutatja.

»A betegdpolo tartozik a gondozasara bizott betegek iranyaban gyengéd, tiirelmes
és figyelmes lenni...a betegeknek mindenben segédkezésére lenni s mindazt elharitani, mi a
betegek nyugalmat netan megzavarhatna (...)” (1876-os kérhazrendelet).

Hivatdsrendi szabadlyozas valtozdsa a jogi normakban, osszefiiggésben
az egeszségiigyi ellatas szintjeinek fejlodeésével

A 18. szazad az egyes egészségiigyi hivatasok gyakorlasat szabalyoz6 normak torténeté-
ben is nagy eldrelépést jelentett. Az orvosok és paramedikalis szakemberek mennyiségi
és mindségi (szakmai) mutatoinak javitasa és a kontarok szamanak csokkentése érdeké-
ben, vagyis 0sszességében az ellatasi szinvonal ndvelése miatt szamos, az egész orszagot

10 FErra 2015. 210.
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érinté rendelkezés sziiletett. Ezeknek a valtozasoknak a sziikségességére egy, a korabeli
allapotokra jellemz6, de egyszersmind mai szemmel nézve meglepd adat: 1720 tajan a Ki-
ralyi Magyarorszag teriiletén feltehetéen minddssze 37 orvosdoktor és megkozelitdleg 120
gyogyitassal foglalkozd borbély, érvago stb. miikodott, egyébként jellemzdoen nagy tertileti
egyenlétlenségekkel.!! Amikor goresé ala szeretnénk venni ezeket az adatokat, akkor ter-
mészetesen nem a mai hazai populacids adatokbol kell kiindulnunk, hiszen joval kisebb
volt a népességszam az akkori, egyébként joval nagyobb Magyarorszag teriiletén. Sajnos az
elébbire, vagyis a népesség szadmara vonatkozoan egészen pontos adataink nincsenek, mert
megbizhato és széleskort torténeti demografiai adatsor és elemzés igazabol csak a 18. sza-
zad utols6 harmadatol érhet6 el Magyarorszagon.'> A Pragmatica Sanctio korara vonatko-
zoan egy 19. szazad végi torténeti demografiai vizsgalat a korabeli ad6osszeirasok alapjan
2,5 millio fore becsiilte a népességet, azonban késébbi szerzok ezt cafoltak, 4—5 milliora
becsiilték a korabeli lakossagszamot.'* '* Amennyiben a legalacsonyabb becsiilt szamadatot
is fogadnank el a népességre vonatkozoan (mely, ahogyan emlitettiik szamos szerzé véle-
ménye szerint alulbecsiilt szam) és nem vennénk figyelembe az orvosokra vonatkozo terii-
leti egyenlétlenséget, akkor is 1720 koriil megkdzelitdleg 67.568 fore jutott egy orvos, és
20.833 fore egy paramedikalis szakember. Az OEcD altal kozzétett adatok szerint az OECD
orszagokban 2019-ben 1000 f6re atlagosan 3,6 orvos jutott, mig Magyarorszagon 3,5." J6l
tetten érhetd ezen — nem pontos — adatsor alapjan is a megkozelitéleg harom évszazados
fejlodés elképeszto litemét.

Felismerve a teriileti egyenl6tlenségeket és az orvost teljesen nélkiilozé varmegyék
helyzetét, Maria Terézia 1752-ben elrendelte, hogy minden nemesi varmegye alkalmazzon
physicus doktort. A GNRS pedig eldirta, hogy lehetdség szerint falvanként, amennyiben
erre nem volt mod, gy két-harom falu 6sszevontan alkalmazzon babat. Ezekkel a rendel-
kezéssel az uralkodo a varmegyei szintii ,,alapellatas”'® megteremtését célozta meg. Fontos
kiegésziteniink ezt azzal, hogy a kiadott jogi norma szerint a physicus doktorok kotelesek
voltak az arra raszoruld szegényeket ingyen ellatni. A szegényiigy kezelésének egyik korai
példaja volt egy 1724. augusztus 22-én kelt leirat, miszerint minden kozség sajat szegé-
nyeirdl tartozott gondoskodni.'” Ez azonban nem tévesztend$ 0ssze azzal, hogy tobb mint
120 évet kellett varni ahhoz, hogy jogi normaban deklaraltan, az egészségiigyi alapellatas
biztositasa telepiilési szinten is megtorténjen (legalabbis az irott jogi norma szintjén). Az

11 KaproONCZAY 2007.

12 FARAGO 2006/2008. 5-39.
13 AcsiApy 1896. 1720-1721.
14 Ory 2020. 193-223.

15  Oecp 2020. 213

16  Mai szohasznalattal élve ,,alapellatas”, ami a vizsgalt korszakban egyfeldl sokkal bovebb, masfeldl vi-
szont a kor tudomanyos ismeretei okan kevesebb szakmai tartalommal birt.

17  GRrOsz 1869. 71.
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1876-0s torvény rendelte el 6.000 f6 felett az orvostartas és 1.500 {6 felett a sziilészno
alkalmazasanak a kotelezettségét azzal, hogy 6.000—10.000 f6 kozotti lakosszam esetén a
kozségek egy, tn. kozegészségi korbe tartoztak az orvostartas tekintetében, illetve a kisebb
kozségek is tarsulhattak a sziilészn6 foglalkoztatasa tekintetében.

1769 végén Maria Terézia az orvoshiany csokkentése miatt a nagyszombati egye-
temet orvosi karral (a mai Semmelweis Egyetem jogelddjével) bévitette ki. igy innentdl
kezdve az orvosi hivatést valasztd személyek szamara mar nemcsak a peregrinacio jelentett
megoldast. A hazai orvosképzés elinditasa kiilondsen nagy konnyebbséget jelentett a lu-
theranusok és a reformatusok szamara, hiszen a rendelkezést megel6zoen az osztrak 6rokos
tartomanyokban nem, csak Eurdpa tavolabbi protestans egyetemein tudtak orvosi diplomat
szerezni.

A felvilagosult abszolutizmus koraban az egészségligyi képzések haromszintiiek vol-
tak: 1) az egyetemi diplomat ado orvosképzések, 2) a sebészek, a babak és a patikusok
képzése (Magyarorszagon 1770 utan az orvosi kar feliigyelte ezeket), 3) iparos jellegi, kife-
jezetten gyakorlati jellegli képzések borbély-sebészek, fiird6sok, vilagi apolok stb. részére.
Egy II. Jozsef altal kiadott 1786-0s rendeletben a kétéves sebészeti tanfolyam megtartasa
mellett 6sszevontak az orvosok és sebészek oktatasat, de csak 1876-ban torolték el végleg
az egyetemi diploma nélkiili sebészek képzését, innentdl kezdve a medicina és a chirurgia
egyesilt és egységes orvosképzés sziiletett. Fontos megjegyezniink, hogy a mai paramedi-
kalis szakemberek koziil a I1. vilaghabort megel6zéen eldszor a sziilészndk, majd a védo-
nék szdmara folyt egységes, allami irdnyitasu képzés, s bar az apoldképzésben is tobbféle
kezdeményezés sziiletett (pl. Voroskereszt, Betegapoloi Intézet), de egységes, tarsadalmi
szintli képzés ekkor még nem volt.'®

A képzések kiterjesztése ellenére, a targyalt iddszakban a hazai egészségiigyi ella-
tas végig egészségligyi szakemberhiannyal kiizdott, kiilondsen az orszag bizonyos foldrajzi
teriiletein. Ellatasi érdekbdl emiatt pl. a GNRS-ben a jogalkotd szamos engedményt tett,
felhatalmazva ezzel a sebészmestereket és a babékat. gy orvos hianyéban a sebészmester
kivalaszthatta az altala velt legalkalmasabb gyogymodot és gyodgyhatassal bird enyhébb
szereket is adhatott az arra raszorul6 személyeknek, illetve amennyiben patikus nem volt a
kozelben, gy készithetett orvossagokat is. Mintahogyan a babak is orvossagot rendelhettek
a betegek szamara siirg6s esetekben, ha nem allt rendelkezésre orvos.

A szakember hiany kiilondsen igaz volt bizonyos varmegyékre, illetve a varmegyé-
ken beliil a varosnal kisebb 1élekszamu teriileten él6k esetében. igy pl. 1893-ban Magyar-
orszagon a 172 kororvosi korben (az 1110-bdl) 10.000 lakosra jutd orvosok szama 2,75;
varosokban 9,7; mig a varmegyék egyéb teriiletén viszont csak 2,06 volt. Rdadasul volt,
ahol kifejezetten nagy kororvosi teriiletet hoztak létre, pl. 20.000 lakost latott el egy orvos
[VARGA 1962. 97.]. Korabeli forrasok alapjan jol beazonosithatd, hogy a rosszabb pénziigyi
helyzetben levé 6nkormanyzatok sok esetben nem tudtak biztositani a megfeleld szinvonala

18  FErrH 2019. 4-15.
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hatdsagi munka ellatashoz nélkiilozhetetlen egészségiigyi szakkdzeg miikodését, raadasul
nagy volt a fluktuacio is, mivel a hatranyosabb helyzetli 6nkormanyzatok rosszabb fizetést
tudtak felajanlani az orvosoknak. Nem beszélve arrdl, hogy a gydgyité munka miatti leter-
heltségbdl adddoan a hatésagi munkahoz nélkiilozhetetlen ismereteket (pl. az egészségiigyi
jogszabalyi valtozasok kovetése) sem tudtak kellé szinvonalon ellatni.!®-2°

A 18—-19. szadzadi jogi normakban azonban nemcsak az egészségligyi szolgaltatok
szdmanak novelésére, hanem a szakmailag megfeleld szinvonalu ellatasra is tortént torek-
vés. 1754-ben Maria Terézia a kontarok szamanak csokkentése érdekében elbirta, hogy
blintessék meg azokat a személyeket, akik a korabeli illetékes hatésagoknak nem mutattak
be a gyogyito tevékenységiik megkezdése elott a szakképzettségiiket igazold diplomajukat.
A kontéarokkal szembeni fellépésre talalunk példat mar a GNRS-ben is:

~Amennyiben bizonyossa valik, hogy mutatvanyosok, vandordarusok, csavargok — és
mas hasonlo személyek — orvossagokat készitenek, vagy azokat arusitjak, az orvos hala-
déktalanul jelentse az illetékes magisztratusnak, hogy az a rendellenességekkel szemben
ervényt szerezzen azon rendelkezéseinknek, amelyeket a kéz javanak érdekében e targyban
orszagainkban és tartomdanyainkban mar korabban megjelentek (...)” !

Mintahogyan az 1876-0s térvény pedig kiilon fejezetben rendelkezett a kuruzslasrol,
melyben megtiltotta az egyetemi orvosi végzettséggel nem rendelkez6 személyek gyogyitod
tevékenységét, illetve gyogyszerek rendelését, de egyébként is tilalom allt fent a beliigymi-
niszter altal nem engedélyezett gyogyszerek rendelésére.

Egy masik, hosszt ideig fennalld probléma volt a képzetlen, Uin. parasztbabak tevé-
kenysége, hiszen tudatlansaguknak is kdszonhetden igen magas volt a mortalitas az jszii-
l6ttek és/vagy az anyai haldlozas, ez a GNRS-ben is emlitésre keriilt.

»A babak jaratlansaga miatt az allam szamos polgart kényszeriilt elvesziteni, ezért
tehat a jovoben csakis azok kaphatnak engedélyt munkajuk végzésére, akik szakmajukhoz és
munkavégzésiikhoz megfeleld oktatdast kaptak és vizsgat tettek valamely helybéli babames-
ter, vagy annak hianyaban a rendesen alkalmazott physicus-doktor eldtt, majd a tobbszor
emlitett kiralysagaink varmegyei, illetve szabad kiralyi varosi magisztratusai altal megero-
sitést nyertek.”*

Mar a 18. szazadban is inditottak a kor szinvonalan all6 professzionalis babakép-
zéseket is, azonban ezek sokszor eredménytelenek voltak, vagy csak kismértékii javulast
eredményeztek a parasztbabak miikodésének visszaszoritasaban. Ehhez egy korabeli adat:
a 18. szazadban az orvosi kar mellett 1étrejott babaképzésben kozel két évtized alatt mind-

19  VarGa 1962.

20  PArvoLgyr: Ph.D disszertacid 2006.
21 BALAzs 2004. 43.

22 Uo. 50.
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Ossze 249 baba szerzett oklevelet, melynek hatterében elsédlegesen pénziigyi akadalyok és
a német nyelvii képzés allt.*

Az 1876-0s torvény indokolasaban is konkrétan szerepeltek a magas mortalitasi
adatokhoz hozzajarulé parasztbabak kontarkodasai, emiatt a jogalkot6 ebben a térvényben
részletesen és egyébként igen szigortian szabalyozta a babak szakképzettségének a kovetel-
ményét. Ennek a jogi normanak a hatasossaga sem bizonyult azonban elegenddnek, s6t a
szigoru torvényi eléirasok még nagyobb problémat generaltak. igy bizonyos varmegyék és
telepiilések kiilonosen rossz helyzetbe keriiltek, hiszen lehetetlen volt szamukra teljesiteni
a jogszabalyi el6irast, akar még a torvény hatalyba lépését kdvetd egy évtizeddel késobb is.
Példaul az 1880-as évek kdzepén az 151.489 lakossal bird Saros megyére 325 parasztbaba,
1 féorvos altal képzett és 7 okleveles sziilésznd jutott.”* Osszevetve a fentebb részletezett
1876-0s torvény erre vonatkozo szabalyozasaval, jol latszik, hogy bar szamukat tekintve
sokkal tobb baba tevékenykedett az eldirashoz képest az emlitett varmegyében, azonban a
torvénynek megfeleld szakmai jogosultsagot minddssze 10%-ban teljesitette a varmegye.
Ennek ellenére a jogalkotd a késdbbiekben tovabb szigoritotta a sziilésznok alkalmazasi
feltételeit (1908. évi XXXVIIL. torvénycikk), hiszen az 1500 f6 helyett mar 800 6 felett
kellett okleveles sziilészn6t foglalkoztatni. Ennek hidnyaban a kisebb kdzségekben — bar
alacsonyabb képzettségi szinten — képesitett babakat kellett alkalmazni, valamint az 5000
lakossal rendelkez6 kdzségeket is kotelezte orvos alkalmazasara.

Ahogyan fentebb emlitésre keriilt, az egészségiigyi alapellatorendszer kiépitése mar
a 18. szdzadban megkezdddott allami szinten, s bar Maria Terézia 1754-ben korhazépitési
alapot is Iétesitett, azonban ekkor még allami iigyként nem jelent meg a korhazszervezés
kérdése, igy a jogi normakbdl is teljes mértékben hidnyzott az intézményes fekvobetegel-
latasra vonatkozo szabalyozas. Ezt timasztja ald 1793-ban, egyébként az 1790/91. évi Or-
szaggyulés LXVIL. torvénycikke altal 1étrehozott Kdzigazgatasi Rendszeres Bizottsag mun-
kajanak eredményeként sziiletett Ordines Politici in negotio sanitatis projectati (magyarul
Kozigazgatasi Szabalyok tervezete az egészség iigyeben), hatalyba sohasem lépett norma-
tervezet. Ebben a jogalkotd rogzitette, hogy a fekviobeteg-ellatas biztositasa nem tartozik a
kdzponti allami feladatok korébe.

~Mivel az dltalanos korhaz létrehozasara a vilagi alapitvanyokon kiviil mas forras
nem all rendelkezésre, ezek viszont az egyhaziigyi bizottsag iigykorébe tartoznak, a jelen
osszefiiggésben az dltalanos korhdzzal nem kell foglalkozni.” %

A kiterjedt magyar fekvobeteg ellatas, a modern korhaziizem csak a 19. szazadban,
annak is foként utolsé évtizedeiben sziiletett meg. Ezt a fejlédést alapozta meg a korha-
zakra vonatkozo elsé torvényi rendelkezés (1876-0s torvény), valamint az ehhez szoro-
san kapcsolodo, még ugyanebben az évben a korabban emlitett 51.661. szam alatt kiadott

23 KRrAsz 2003. 101, 142—144, 206.
24 VARGA 1962. 57.
25  BaALAzs 2016. 150.
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beliigyminiszteri végrehajtasi rendelet (az un. 1876-os korhazrendelet). Az allami, a jarasi
és a torvényhatosagi kozkorhazak, valamint a maganintézmények alapitiasat miniszteri en-
gedélyhez kototték, melynek az volt a célja, hogy biztositsak a megfelelé mindségli egész-
ségligyi fekvObetegellatast. Ugyanakkor a rendelkezés a fenti szabalyozas ellenére tobb
esetben nem érte el a céljat. gy példaul 1908-ban, a korabeli Szent Rokus Korhaz orvosai,
tobbek kozott a korhdz nem megfeleld felszereltsége €s infrastrukturalis problémai miatt,
el6szor Europaban sztrajkba 1éptek.?

Ennek ellenére a betegellatas teriiletén nagy eldrelépést jelentettek a modern érte-
lemben vett korhazak megjelenése, s azok mitkddésének szabalyozasa. Hiszen a teriileti
ellatasi kotelezettség miatt a kozkorhazak nem utasithattak el szabad korhazi agy esetén a
korzetiikbe tartozo betegeket, s ezt a jogszabaly szerint ,,személykiilonbség nélkil” kellett
megtenniiik, s bar a maganintézmények nem voltak kotelesek fogadni minden beteget, de
¢letveszély esetén Ok is kotelesek voltak barmilyen vagyoni helyzetii beteget ellatni. Ez
betegbiztonsagi szempontbol mindenképpen jelentés mérfoldko volt a magyar egészségiigy
fejlodésének egészében.

Az elso atfogo hazai egészsegiigyi rendelet, valamint az elsé magyar
kozegészsegiigyi torveny osszehasonlito elemzése

A GNRS két 6 szerkezeti egységbdl allt: (1) az egészségiigyi szolgaltatdk jogallasat, mui-
kodésiik feltételeit; valamint (2) a korabeli jarvanyiigyi igazgatast bemutato, egyébként
aranyat tekintve sokkal nagyobb és részletesebben kidolgozott fejezet, mely utobbi foként
rendészeti, helyenként igen sulyos biintetd jellegli szabalyokat tartalmazott.

Ehhez képest az 1876-0s torvény mar sokszinlibb képet mutat a szabalyozott teriile-
bé hangstlyos a védelmi-rendészeti jelleg a GNRS-hez képest; kiilondsen igaz ez ennek a
torvénycikknek a korhdzakra vonatkozo végrehajtasi rendeletére.

A GNRS az orvosok, a sebészmesterek, a patikusok és a babak miikodését szabalyoz-
ta, olyan forman, hogy a vesztegintézeti (korabeli karantén elnevezésének intézményi for-
maja) orvosok és sebészmesterek tevékenységeit elkiiloniilt fejezetbe helyezte a jogalkoto.
Az uralkodoi rendelet a mai értelemben vett paramedikalis?” szakemberek koziil egyediil
a babak tevékenységét szabalyozta, igy az apolok mellett mas paramedikalis tevékeny-
séget folytatdo személyek (borbély, érvagd, sérv-és kometszo, fiirdés stb.) miikodése sem
jelent meg a GNRS-ben, annak ellenére, hogy mar az 1685-6s brandenburgi rendeletben

26 INcze 1998. 24.

27  Fontos hangsulyoznunk, hogy a vizsgalt korszakban, kiiléndsen a XVIII. szazadban és az azt megel6z6
évszazadokban a sebészi tevékenység un. ,,mesteremberi” tevékenységnek mindsiilt, megitélése az egye-
temi diplomaval rendelkez6 orvosokkal semmiképpen sem volt egy hivatési szinten. Vagyis a sebészeket
ebben a korszakban inkabb a paramedikalis szakemberek korébe sorolhatjuk.
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talalkozunk a fiird6sok, ko- és sérvmetszok, fogaszok stb. miikddésével, mint ahogyan az
1725-6s Medizinaledikt és az 1753-as pragai rendtartas, valamint az 1755-6s Tervezet az
egészség ligyének szabalyozasara c. visel jegyz6konyv is foglalkozik veliik.?®

Erdekes kiilonbségtételt talalunk az egyes egészségiigyi szolgaltatok feladat
meghatarozasaban. A hatosagi szakkdzegként is eljard orvosok feladatait hivatali normaként,
a sebészmesterek muikodését foglalkozasi szabalyként, mig a babak tevékenységének leirasa
utasitds formaban jelent meg a GNRS szdvegében. Ahogyan fentebb is emlitésre kertilt,
az 1876-os torvény és annak végrehajtasi rendelete emlitette eloszor atfogd egészségiigyi
normaban az apolok tevékenységét, s allapit meg szdmukra is kotelezettségeket. Mig az
1876-0s torvény kevésbé részletez6 a korabeli egészségiigyi dolgozok munkajat illetden,
addig az 1876-o0s korhazrendelet mar sokkal bovebben hatarozta meg feladataikat. Ebben a
jogi normaban mar a betegek hazirend betartasara vonatkozo kotelezettsége is megjelent. Bar
szigortian vett betegjogi rendelkezésekkel nem talalkozunk egyik norma (GNRS ¢és 1876-0s
jogszabalyok) szovegében sem, azonban az egyes hivatasok, foglalkozasok kotelezettségeinek
leirasakor szamos, a korabeli betegek érdekében meghozott szabalyt tudunk beazonositani
(1. tablazat), melyeket a ma hatalyos egészségiigyi torvényiink (1997. évi CLIV. térvény)

betegjogként és/vagy egészségiigyi dolgozoi kotelezettségként szabalyoz.?* 303!
.. , 1876-0S
KOTELEZETTSEG GNRS JOGSZABALYOK

Diszkriminacié mentes ellatas v v
Az egészségiigyi szolgaltatas méltanyos mértéki dijazas v v
Orvosi titok védelme v -
Sziikség szerint konzilium v v
Allandé készenlét az orvosi és sebészi ellatasra v v
Gyogyszerbiztonsagi szabalyok betartasa - v
Szegények ingyenes ellatasa v v
Beteggel szemben megfelelé banasmod biztositasa 4 v
Beteg személyes kapcsolattartasanak biztositasa B %

a korhazban

Intézmény elhagyasanak biztositasa, ha masokra a beteg B %
allapota nem veszélyes

1. tablazat. A GNRS, valamint az 1876-o0s térvény és korhdzrendelet 6sszehasonlitisa az egyes
nevesitett kételezettségek tekintetében (sajat szerkesztés)

28  BALAZS 2007. L

29  FErtH, GRADVOHL, VACz1, BALAZS 2020. 112—116.
30  FErtH, BALAZS, GRADVOHL 2014. 1368—1373.

31  FEITH, GRADVOHL, BALAZS 2015. 454-460.
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A GNRS masodik, sokkal terjedelmesebb része kifejezetten rendészeti jellegii, a ko-
rabeli egészségligyi hatosagi eljarasrend egy nagyon izgalmas torténeti példaja, mely kiza-
rolag a jarvanyos megbetegedések szarazfoldi védelmére vonatkozo szabalyokat rogzitette,
minthogy a GNRS bevezetdjében maga az uralkodo jelzi, hogy ,,Kdzegeszségiigyi vonat-
kozasban a Tengermellékrdl mar évekkel ezeldtt kiilonbozd torvények jelentek meg (...)" .32

Mar rogton a rendelet elsé szakaszaban rogziti a jogalkoto:

wAmilyen mértékben a fohatosagok a tartomdanyokban gondoskodnak az egészség
szolgalatarol, legalabb oly mértékii, s6t meg nagyobb szorgalom sziikségeltetik ott, ahol a
hatarmenti tartomanyokbol okkal kelthetnek felelmet a jarvanyos betorések, ezert kell tehat
intézkedni Isten legfelsobb segedelmével, az ilyen tartomanyokbol mar a behatoldasnal a
betegségek felszamolasa fel6l.”%

A COVID 19 jarvannyal szemben sok orszagban alkalmazott védekezési stratégia, az
orszag-, tartomany-, telepiilési hatarok, s6t akar intézmények lezarasa, hazi karantén elren-
delése, igen hosszii torténelmi multra vezethetd vissza. igy nem meglepd, hogy nem volt
ez masképpen a XVIII. szazadban sem, amikor raadasul még a tudomany fejlettsége — a
mikrobioldgiai kutatasok elenyész6 szama, valamint a véddoltasok altali megelézés — sem
segithetett. Bar a GNRS id6szakaban még csak a fizikai kontakt elkeriilése jelentett valodi
megoldast (mely nem csak a személyekre, hanem az allatokra és az arukra is vonatkozott),
nevesitetten a rendeletben csak a pestis jelent meg. Egy évszazaddal késébb, az 1876-0s
torvényben azonban mar kiilon fejezet szolt a véddoltasrol (az un. ,,védhimldoltasrol”) és
annak pontos eljarasi rendjérdl, a torvény szovegében mar a bujakoér €s a himl6 is szerepelt
a Jarvanyok és ragalyok fejezet alatt.

A GNRS bizonyos esetekben drakoéi szigorral, vagyis akar halalbiintetéssel stjtotta a
karantén szabalyok megszegését.

»~Legyen a szolgadk elsédleges kitelessége, hogy semmilyen keveredés vagy testi érint-
kezés ne jojjon létre azok kozott, akik a vesztegintézeten beliil vannak, illetve kiviil teljes
szabadsagnak orvendenek, de azok kozott sem, akik kiilonbozo idopontokban kezdték meg
a vesztegleés letoltését, sot azon beliil is kiilonbozo fokozatokba tartoznak, de ha ez mégis
megtorténnék — testi biintetés, sot halalbiintetés terhe mellett — arrol soha sem hallgathat-
nak, hanem jelentést kell tenniiik az igazgatonak, hogy az haladéktalanul rendelkezhessék a
sziikséges ovintézkedésrdl.”™*

Ez a szigor azonban mar a két évtizeddel késobb keletkezett 1793-as jogszabalyter-
vezetben is enyhiilt.

Az 1876-0s torvényben nagyon részletes leiras talalhatoé az egészségiigyi igazgatas
hatdsagi szervezeti rendszerére vonatkozoan, mely még joval kisebb terjedelmi volt a GN-

32 BaLAzs 2004. 38.
33 BALAzS 2004. 52.
34  BALAZS 2004. 42.
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RS-ben. Ez a kiilonbség koszonhetd a tarsadalmi viszonyok és az egészségiigyi szervezet
eltéro fejlettségének.

Az 1876-0s torvényt a maga kordban egy kifejezetten fejlett kozegészségiigyi sza-
balyozasnak tekinthetjiik, mely egységbe foglalta az akkorra mar komplexé valt modern
kozegészségiigy kiilonbozé agait. fgy a fentebb mar elemzett témakon til az élelmezés-
biztonsagtol kezdve a kozlekedési, telepiilési, gyermek és iskola egészségiligyon keresz-
tiil, szabalyozta a baleseteket, a halottakkal és temetkezéssel kapcsolatos eljarasi rendet, a
korabeli elmegyogyintézetek és biintetésvégrehajtasi intézetek kozegészségiigyi kérdéseit,
az egyre fontosabba valo hazai gyogyfiirdoket és asvanyviz felhasznalasokat, valamint a

gyogyszeriigyet is.

k% 3k

A 18. szazadtol kezdddden a 19. szazad végéig az egészségiigyi jogalkotas, s vele egyiitt, de
részben ennek hatasara az egészségiigyi igazgatas, az egészségiligyi ellatorendszer, beleért-
ve az egészségiigyi hivatasok és foglalkozasok gyakorloi szamara eldirt kotelezettségeket,
mindségi valtozason mentek keresztiil. Mig a 18. szazad els6 felében jobbara még mindig
szokasjogi, részben vallasi normak uraltak a gyogyito- és apoloi tevékenységet, alig masfél
évszazad alatt az atfogo jogszabalyoknak és a kapcsolddo egyéb jogi normaknak koszon-
hetéen egy komplex, a kor szinvonalan allo egészségiigyi és igazgatasi rendszer jott 1étre,
melyben az allam szerepe elvitathatatlannd valt.

Bar a vizsgalt korszak nem volt mentes problémaktdl, igy példaul sohasem sikeriilt
felszamolni a humaner6forras hianybdl és kiilondsen a paramedikalis szakemberek esetében
a megfeleld szinvonali képzésbdl adodo nehézségeket, ettdl fliggetleniil az orvostudomany
markans fejlodésével parhuzamosan zajlo jogfejlédés, az allami szerepvallalas folyamatos
novekedése lehetdveé tette az ellatott betegek szamanak, az ellatds mindségének javulasat.

Ez ajogfejlodés egy szerves fejlodés eredményeképpen ment végbe a 18—19. szazad-
ban, ennek a folyamatnak az elvitathatatlan megkorondzasa volt az 1876-o0s térvény, mely a
korabeli Eurdpa egyik leginkabb eléremutato egészségiigyi jogi normajava valt.

Sajnalatos modon ez az egyenesvonali €s szerves egészségiligyi jogfejlodés a 20.
szazad masodik felében megszakadt (még akkor is, ha szdmos, Un. szocialista tipusu ,,jol1éti”
allam intézkedés kedvezett a betegek széles tarsadalmi korének), ezaltal jonéhany évtizedes
lemaradast eredményezve a hazai egészségiigyi ellatorendszer egészében. Igy az 1997. évi
CLIV. torvény hatalybalépése, kiillondsen a torvény széleskorii betegjogi szabalyai varat-
lanul érték a felkésziiletlen, az jfajta kihivasoknak és kotelezettségeknek kiszolgaltatott
egészségligyi szolgaltatokat, azonban ez mar egy masik jogtorténeti kérdés...
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