Kedves Szabolcs! 

Eredetileg úgy terveztem, hogy az eszmecserét már csak szóban folytatom, de néhány olyan lényeges kérdést hoztál szóba, amire talán szerencsésebb, ha már most reagálok, esetleg megkönnyítve a pénteki személyes beszélgetést. (Előre is elnézést kérek, de most az egyszerűség kedvéért én is használni fogom a megszokott módon a „szakma" kifejezést.) 

1. A rendszerváltás óta (bocsánat, hogy behozom a külső feltételrendszert, de azért ez nem negligálható), amióta a „szakmai érdekképviselet" problematikája lényegesen megváltozott, zajlott erről polémia az MPT vezetésében, és konkrét esetekben ez ma is kérdés. Azt kell mondjam, hogy az Általad idézett prominens személyes véleményét közölte, amikor az MPT-t szakmai tudományos szervezetté „egyszerűsítette". Az MPT vezetése (pár éve, amióta erre rálátásom van) mindig is kiemelten foglalkozott a szakma érdekeinek képviseletével, az más kérdés, hogy mekkora hatékonysággal és miért csak akkorával, illetve hogy erről a Társaság tagjai mennyit tudnak és miért annyit. (Nem gondolom, hogy az érintetteknek mondjuk közhírré kellene tenni, hogy annak idején, amikor áldott emlékű Molnár miniszter úr eldöntötte, hogy megreformálja a magyar egészségügyet, akkor az MPT elnökség néhány tagja szentestét is érintő levelezéssel próbált olyan anyagokat, beadványokat készíteni a minisztériumnak, hogy minimalizálja a károkat.) Az eredmény persze annullál(hat)ja a befektetett energiát. A dolog lényege, hogy ezt a fajta érdekképviseletet az MPT Elnöksége fontosnak tartotta, tartja.(Magam biztosan nem lennék alelnök, ha a Társaságnak ez a funkciója nem lenne hangsúlyos!). Amit egyértelműen nem vállal(hat) fel a Társaság vezetése, az a szakszervezeti jellegű érdekképviselet. 

2. Lenne a szakmai „vezetésnek", „érdekképviseletnek" egy belső dimenziója is, amivel még nehezebb a helyzet néhány egészen szélsőséges esetet kivéve:  a szakma „becsületének", „tisztaságának", „színvonalának" megvédése érdekében valamilyen módon eljárni azokkal a személyekkel, intézményekkel, szervezetekkel szemben, akik/amelyek nagyon egyszerűen fogalmazva „rontják a szakma presztizsét". Nem egyszerű kérdés! Adott esetben pl. annak kimondását jelentené, hogy X osztályt, rendelést be kell zárni, vagy olyan nyilatkozatot nyilvánosságra hozni, hogy X személy tevékenységétől, megnyilvánulásától a szakma elhatárolódik stb.

3. Számos esetben látom makro- (országos) és mikroszinten (helyben), hogy hajlamosak vagyunk a szakmánk elleni támadásként értékelni olyan dolgokat is, amelyek annak a folyamatnak részei, amelyben a politika/tőke saját érdekei alá gyűri az egészségügyi/szociális ellátórendszert. Ezeket vagy tudomásul kellene venni és úgy kialakítani az alkalmazkodás stratégiáját, vagy ha tenni akarunk ellene valamit, az csak a szakmák közötti összefogással lehet. A paranoid élményfeldolgozás mindkét megoldást ellehetetleníti.

4. Az „industrial psychiatry" ellen magam is berzenkedem. Természetesen bele lehet helyezkedni ebbe a koncepcióba egyénileg, kisebb és nagyobb szakmai csoportok szintjén. Ha a szakma (pl. MPT) szintjén is megtesszük ezt (lehet, hogy meg kellene tenni !?), akkor viszont olyan paradigmaváltás történik, ami nagyon sok humán értéket kirekeszt. (Egyébként ez nagyon megfelel a „gondoskodó állam leépítése" című koncepciónak)

5. Nem szeretném elrontani azok lelkesedését, akik az ipari támogatások „sterilizálásának" módszerét a közös pénzalapban találták meg. A módszert magam is kiválónak gondolom elméletileg, és szívesen támogatnám. Néhány évvel ezelőtt az MPT elnökségének egyik tagja már megpróbálkozott ezzel, tapogatózott a másik oldalon (ipar) – egyértelmű elutasításban részesült. („A saját pénzemet úgy fektetem be, ahogy az nekem leggazdaságosabbnak látszik.) Szóval tudomásul kellene venni:

- a cégeknek az általunk preferált megoldás nem érdeke, ha valahogy mégis kierőszakoljuk ezt a megoldást, a támogatás, ha nem is szűnik meg teljesen, jelentősen csökkenni fog

- azoknak, akik a szakmán belül a jelenlegi rendszer haszonélvezői, nem érdekeltek a változtatásban, ezért valószínűleg mindent megtesznek ellene

- a cégtámogatásokat törvények korlátozzák, amit a cégek gondosan be is tartanak. A mi megoldástervezetünk „kikényszerítésére" milyen eszközünk lesz? Megváltoztatjuk az MPT alapszabályát, és kizárjuk, akiről bebizonyosodik, hogy az általunk elképzelt rendszer „megkerülésével" személyes támogatást fogadott el?

- hova soroljuk a „posztmarketing" gyógyszervizsgálatokat?

Tévedés ne essék, emocionálisan teljesen azonosulni tudok a tervvel, de jó lenne ezt racionálisan kezelni!

6. A Szakmai Kollégium (jogszabály szerint) valóban a miniszter tanácsadó testülete, és mozgástere rendkívül korlátozott. Azt is tudni kell, hogy a megelőző 2 miniszter ezeket a testületeket meg akarta szüntetni (a jelenlegi kollégiumok mandátuma tavasszal lejárt, az utolsó utáni pillanatban hosszabbították ezt meg). Nekem nincs arról információm, hogy a politikának aktuálisan mi a szándéka. Visszautalva a 4. pontban a „begyűrésről" írtakra, könnyen lehet, hogy valóban megszűnnek. „Mindenkinek" sokkal jobb üzlet ugyanis, ha a miniszter konkrét ügyekben kér fel (és fizet meg jól) tetszése szerint szakértőket, akik a számára megfelelő „szakmai" elemzést elkészítik.

7. Végezetül: személyes véleményem szerint egy szakma „vezetése" (minister) szolgálat, koordinatív irányítás, amely természetesen uralás is egyben, de ha ez az eleme válik hangsúlyossá, netán el is szakad a lényegtől, akkor „God save the Queen"!
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