EMBER ALEX

A rehabilitacio és sziikségessége

Bevezetés

2011-ben 1 millié 472 ezer személy jelzett tartésan fenndllo egészségiigyi problémat,
betegséget, illetve korlatozottsagot."

52,1%-uk, azaz 767 ezer f6 nyilatkozott Ggy, hogy a munkavaéllaldsban, illetve a
munkavégzésben egészségi dllapota miatt akadalyozva érzi magit. Ok tekinthetéek tu-
lajdonképpen megvaltozott munkaképességiinek, hiszen munkaerd-piaci jelenlétiiket
egészségi dllapotuk valamilyen mértékben hétranyosan befoly4solja.”

Az egészségi problémdk, korldtozottsigok jelentkezési valdszintiségével egyiitt az
életkor elérehaladdsaval a megvaltozott munkaképesség valdsziniisége is fokozatosan
novekszik. A megviltozott munkaképességiiek tobb mint négyotode (621 ezer £6) a 45—
64 éves korcsoportba tartozik.
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A megvaltozott munkaképességliek aranyanak alakulasa a 15-64 évesek korcsoportjaiban
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Sforrds: www ksh.hu

! KSH jelentés, Megviltozott munkaképességiiek a munkaerépiacon, 2011, 3.0ld.; megjelenés 2012. m4jus.
? KSH jelentés, Megviltozott munkaképességiiek a munkaerSpiacon, 2011, 5.0ld.; megjelenés 2012. m4jus.
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Az Eurépai Unié tobbi tagdllamdhoz képest hazankban meglehetésen magas a pasz-
sziv munkaer§-piaci stdtusszal rendelkez6 megvaltozott munkaképességii személyek
ardnya, holott mind a munkdéltat6, mind a munkavillalé — ezdltal maga a tdrsadalom —
érdekelt az aktiv munkaerd névelésében. A gyakorlati tapasztalatok ellenben azt mutat-
jdk, hogy a fogyatékossdggal €16 személyek esetében — hidba a tdimogat6 anyagi és szo-
cidlis segitd program — nehéz tart6s sikereket elémi.>

A fenti 4llitdst timasztja al4 egy, az Amerikai Egyesiilt Allamokban végzett felmé-
rés, miszerint a foglalkozdsi rehabilitdciéban részt vevo egyének kozel 50%-a egy éven
beliil elvesziti a munk4j4t.*

Az alacsony iskolai végzettség 6nmagdban is jelentSs hétrdnyt jelent a munkaerdpi-
acon. A megviltozott munkaképességiliek kozott a legfeljebb alapfoki végzettségiiek
ardnya 38,2% (ez tobb mint a médsfélszerese az egészségeseket jellemzé ardnynak), to-
vdbbi egyharmaduk pedig szakiskolai, szakmunkdsképzd iskolai végzettséggel rendel-
kezik (mikdzben a véltozatlan munkaképességiiek 24,8%-4nak van ilyen végzettsége).
Ez tehdt azt jelenti, hogy kozel hiromnegyed résziik (71,1%) fokozottan nehéz helyzet-
ben van, amikor munkit kivdn véllalni. Erettségije, illetve annil magasabb végzettsége
a megviltozott munkaképességiiek alig tobb mint egynegyedének van (szemben a vil-
tozatlan munkaképességiiek 52,9%-dval), és ezen beliil is csak minden 6t6dik potencia-
lis munkaer$-piaci pozicidjat erdsiti a felsofokil végzettség (mikozben a tobbiek koré-
ben minden harmadikét).’

A megvaltozott munkaképességiick rehabiliticiéjdnak érvényre juttatdsdt nagymér-
tékben csokkenti az a tény, hogy a munkdltaték sziik kore ismeri fel foglalkoztatdsuk
elényos oldalait, ami egy passziv munkanélkiiliségi kultira elterjedéséhez vezethet. A
helyzet azonban nem kildtastalan: boviild jogi héttéranyag, gyakorlati és elméleti mun-
kdk sokasdga hivja fel a figyelmet a rehabiliticié fontossdgdra, elemzi, értelmezi azt,
valamint jogokat és kotelezettségeket fiiz hozza.

A csokkent munkaképességii munkavallalék elldtdsa rendkiviil fontos és nehéz fel-
adat, melynek hatékony megolddsa kizdr6lag az lehet, ha a csokkent munkaképességii
munkavallalék foglalkoztatdsét noveljiik.®

Torténeti kitekintés

A rehabilitdcié gondolata dr. Bonin Alfréd vizsgdléddsai szerint’ az 1793. jinius 24-i
francia alkotmédnyban jelent meg el6szor a rdszorulék puszta elldtisdnak alternativdja-
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ként. A nevezett jogi alapszabdly igy fogalmazott: ,,A tirsadalom tartozik szerencsétlen
polgdrainak azzal, hogy fenntartdsukat biztositja, akdr azdltal, hogy munkdt szerez sz4-
mukra, akdr aziltal, hogy a munkdra képtelenek szdmdra a létfenntartdshoz sziikséges
eszkozoket megadja.”

J6llehet, késGbb a szocialista jogirodalom a nyugati jogrendszerek rehabilitdciéval
kapcsolatos €s elismerten jelent6s eredményeket elért szabdlyozdsdt Ggy tekintették,
mint ami pusztdn ,,a t6kések érdekeinek fiiggvénye, és els6sorban a kizsdkmadnyolds fo-
lyamatossdgét hivatott megoldani”,® mégis a szocialista orszdgok jogrendszerébdl is le-
vezethetd volt a rehabilitdcié sziikségessége. Ha hazdnk el6z6 rendszerbeli szabdlyoza-
st vesszilk alapul, akkor lithatjuk, hogy az alkotmdny kimondta az 4llampolgarok
munkdhoz valé jogit, illetve ennek mdsik oldaldn az dllampolgdrok kotelezettségét a
munkavégzésre. Erre hivatkozva a szocialista orszdgok, igy Magyarorszdg is kimondot-
tan torekedett a rehabilitdcié megvaldsitdsdra, pusztdn ennek eltérd ideolégiai alapot ad-
tak, a cél itt a tdrsadalmi munkdban vald lehetGség szerinti részvétel volt. Természete-
sen az effajta meghatdrozds és az ehhez hasonlé elhatdrozds nem ad kell, a gyakorlat
szdmdra is alkalmazhat$ kiilonbséget, s a rehabilitdcié viszonylag bizonytalanul alkal-
mazott jogintézménnyé valt. Tagadni azonban nem lehet, hogy 1étezett, még akkor sem,
ha Bonin Alfréd arra is rdvildgit, hogy Magyarorszag még a tobbi szocialista orszdghoz
képest is jelentds elmaraddsokkal kiizdott a rehabilitdcié terén.

A munkahelyi balesetekkel, iizemi balesetekkel kapcsolatos elldtdsi rendszer miiko-
désének hosszi miiltja és gazdag tapasztalatai ellenére elvesztette hatékonysdgit, és ez
kettGs veszélyt jelentett. Mindamellett, hogy egyre kevésbé volt képes annak a célnak a
betoltésére, amelyre eredetileg hivatott, nevezetesen a szocidlisan rdszorulé személyek
egzisztencidlis krizishelyzetének megolddsdra, egyre nagyobb pénzeszkozoket emésztett
fel. Az dllami koltségvetés feszes kiszdmitottsdga, beosztottsdga pedig azt eredményez-
te, hogy €vrol évre millidrdos hidnyokkal kiizdottek az dllami pénzalapok. Magyaror-
szdg nem 4llt egyediil ezzel a problémdval, hiszen mds — koztiik eur6pai — dllamoknak is
meg kellett kiizdeni a szocidlis kiaddsok szinte fékezhetetleniil novekvé éves kiaddsi-
val. Ennek egyik legismertebb példdja a bismarcki biztositdsi modellt kovetd (illetve ki-
alakit6) Németorszag.

A rehabilitici6 hazai szabdlyozasa jelentds jogi hdttéranyaggal rendelkezik, melynek
bemutatdsét sziikségesnek tartom a téma ismertetése kapcsan.

A foglalkoztatdsi rehabilitdcié rendszerszintii szabdlyozisdra hazinkban elészor
1967-ben keriilt sor. Ekkor még a ,,csokkent munkaképességli” elnevezéssel illették a
betegség, baleset kovetkeztében egészségkdrosoddst szenvedett embert. Terminolégiai
véltozist hozott viszont a mdar tobb mdédositison dtesett 8/1983. (V1. 29.) EuiM-PM
egyiittes rendelet, mely a kordbbi fogalom helyett — annak negativ felhangja miatt — a
,megvaltozott munkaképességii” megnevezést alkalmazza.® (Kiilonboz8 korokban mds-
miés koncepci6k mentén irtdk le az egészség kdrosoddsait.)'® A rendelet a Munka Tor-
vénykonyvéhez képest megalkotdsakor pozitiv diszkrimindciét jelentett az egészségé-

8 BONIN ALFRED: A rehabilitdci6. 6. p.

® BuiD0sO BALAZS — KEMENY FERENC: Fogyatékossdg és rehabilitdcié. Nemzeti Szakképzési és Felnétt-
képzési Intézet, Budapest, 2009. 66. p.

10 KREMER BALAZS: Bevezetés a szocidlpolitikdba. Napvildg Kiadd, Budapest, 2009. 82. p.
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ben tartésan kdrosodott munkavdilalé védelme szempontjadbdl, ugyanis megtiltotta a 20
fénél t6bb dolgozét foglalkoztaté munkéltaték szdmdra a legaldbb 50%-ban megvilto-
zott munkaképességii munkavillal6 munkaviszony4nak rendes felmonddssal valé meg-
sziintetését."!

Magyarorszdgon a kilencvenes évek kozepéig nem tortént 6sszehangolt tdrsadalmi
intézkedés a megvdltozott munkaképességii személyek munkaerd-piaci hdtranyanak
csokkentése érdekében. A fejlodés a kormény 1998 és 1999. évi foglalkoztatdspolitikai
irdnyelveiben figyelheté meg, ahol a rehabilitdcié kiépitésének igénye, mint az egyik
legfontosabb feladat fogalmazédik meg.'? A célkitiizések megvalGsitdsa érdekében a
kovetkezd joganyag keriilt kibocsétdsra:

Az 5/1998. (II. 11.) MiM rendelettel médositott 9/1996. (XI. 20.) MiM

rendeletben meghatdroztik a megyei szervek és kirendeltségek feladatait és

munkamegosztdsdt a megvéltozott munkaképességli munkanélkiiliek foglal-
kozdsi rehabiliticiéjdval kapcsolatban.

— A 6/1998. (III. 4.) MiiM rendelet szabdlyozta a foglalkoztatdst elosegitd td-
mogatdsokat, valamint a Munkaerdpiaci Alapb6l foglalkoztatdsi vdlsdghely-
zetek kezelésére nyujthaté tdmogatdsokrél sz6l6 6/1996. (VII. 16.) MiM
rendelet médositdsa is megjelent, ami a rehabilitdci6s alaprész decentraliz4ld-
sdhoz sziikséges feltételeket tartalmazta.

— A 11/1998. (IV. 29.) MiiM rendelet a munkaiigyi kozpontok foglalkoz4si re-
habilitdciés eljdrdsdrél, valamint a megvaltozott munkaképességii munkanél-
kiiliek foglalkoztatdsat eldsegitd egyes timogatdsokro] rendelkezik.

— A 6/1999. (IX. 3.) SzCsM rendelet lehet§vé tette a rehabilitdciés alapbdl ta-
mogatott munkahelyen torténd foglalkoztatds megkezdésének pétilagos td-
mogatasit.

— Tobb rendelet’ a foglalkozasi rehabilitdci6 egyik meghatdrozé feltételeként a
foglalkozdsegészségiigyi szabdlyok jelent0s részét modositva biztositotta a

- munkaiigyi kozpontok szdmadra a sziikséges jogszabdlyi és orvosi szolgdltata-
si hétteret.

— 1999. janudr 1-jével hatdlyba 1épett a fogyatékos emberek jogairdl és esély-
egyenloségiik biztositdsarél szol6 1998. évi XXVI. torvény, amely tobbek
kozott a foglalkoztatds tekintetében a rehabilitdci6 fejlesztésének €s az akada-
lyok felszdmoldsdnak folyamatos igényét teremtette meg.

— Az 1997. évi CLVL. térvény a kozhaszni szervezetekrdl a kozhaszni tevé-
kenységek kozé sorolta. a civil szervezetek rehabiliticiés tevékenységét,
megalapozva ezzel a civil szervezetek szerepét a rehabiliticié teriiletén.'*

— A foglalkoz4si rehabiliticié széleskori érvényre juttatdsa érdekében megtor-

tént a kapcsol6dé jogszabélyok" jelentSs részének a médositdsa.'®

' GERE ILONA: A megvdltozott munkaképességti emberek bekapcsoldsa a munka vilégéba. In: Frey Méria
(szerk): Eu-konform foglalkoztat4spolitika, Budapest, 2001. 222. p.

12 1166/1998. (XII. 30.) Kormé4nyhatdrozat.

B3 fgy a 33/1998 NM rendelet, a 9/1999. (1. 27.) és a 43/1999. (III. 3.) Kormanyrendeletek.

14 Megjegyzendé, hogy a mai hatélyos jog szerint kdzhasznd szervezet mdr nem alapithat6, szerepiiket a non-
profit tirsasdgok vették 4t.
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Fokozatosan megtortént a rehabilitdciét miikodtets intézmények, és azok rendszeré-
nek a kialakitdsa, igy 1999 végére lezdrult a munkaiigyi szervezet foglalkozdsi rehabili-
tacioés tevékenységének az el6készitd szakasza. A munkaiigyi szervezetek feladata lett a
rehabilitdci6 torekvéseinek alaptevékenységiikbe vald beillesztése, a szolgéltatdsi és td-
mogatdsi eszkozrendszerének a kiépitése. Ezen szervezetek lettek felelések a csékkent

munkaképességli embereknek a munkaerG-piaci visszavezetéséért, azok felkészitését,
segitd tandcsokkal valé ellitdsaért, tréningek szervezéséért."”

Az dllam dltal nyiijtott elldtdsok problematikdja

Szembe kellett nézni a generdlis problémdval, hogy a munkahelyi balesetek és iizemi
balesetek folytdn nyjtott elldtdsok valéjaban a nyugdijrendszernek a meghosszabbitdsdt
jelentik, s igy meglehetsen koltségesek, hiszen az eltartottak szdmdt névelik megfeleld
fedezet nélkiil.

A hazai biztositdsi rendszernek problémdja volt tovabb4, hogy a rdszorulék ilyen jel-
legii kezelése két irdnyban is negativ hatdst gerjeszt: egyfel6l munkavégzésre képes em-
bereket von el a munkaerdpiacrél, masfeldl kockdzatmentes, kényelmes elldtdst biztosit
olyan embereknek is, akik akt{v résztvevoi lehetnének a tdrsadalomnak. Ennek persze
egyenes kdvetkezménye, hogy a rendszer dupldn kovetett el hibdt. Egyrészt azokat az
embereket, akik részt vehettek volna a tirsadalomban, akik tudtak volna terheket vdllal-
ni és sajdt munk4juk révén megélni, vagy akdr mésokat eltartani, a rendszer egyszertien
»leirta”, ahelyett, hogy megfelel segitséget biztositott volna a résziikre mindezek meg-
val6sitdsdhoz, inkdbb egy lehetetleniil alacsony dsszeggel, 4lland6 jarulékkal tette a sor-
sukat véglegess€. Mdsfeldl ezzel pdrhuzamosan egyre tobb ember, aki ténylegesen
munkaképes lett volna, vdlasztotta inkdbb annak a lehetdségét, hogy ink4bb alacsony 4l-
lami pénzellatdsokbd! élje mindennapjait.

A munkapszicholégia meghatdrozé teriiletét képezi a rehabilitdci6, hiszen a sériilt,
silyos betegség utdn a dolgozé szdmdra komoly — gy fizikai, mint lelki — nehézséget
jelent akdr az eredeti, akdr valamilyen Gj munkakorbe valé beilleszkedés. Az iizemi
pszichol6égus feladata tobbek kozott a sériilt dolgozék munkdba 4llitdsa. Klein Sdndor
megiéllapitdsa alapjdn a gyakorlati tapasztalatok azt mutatjdk, hogy a sériilésbdl felépiilt
dolgozékndl a szdndék és az akarat igen gyakran pétolni tudja a hidnyzé képességeket
és funkciékat.™

Az iij vezérsz6 a rehabilitdcié' lett, annak a programnak a lehetdsége, hogy azokat
az embereket, akik munkahelyi balesetek vagy lizemi balesetek révén munkaképtelenné
viltak, vagy munkaképességiik csokkent, az 4llam visszavezesse a munkaerdpiacra. A
rehabilitdcié a magyar jogalkotds szdmdra is rengeteg tennival6t jelentett, hiszen ezt

13 A harmonizdci6 jegyében médositottdk az akkor hatdlyos adé-, egészségiigyi- és foglalkozds-egészségiigyi
jogszabdlyokat.

16 GERE ILONA: 231. p.

7 GERE ILONA: 232-233. pp.

'8 KLEIN SANDOR: Munkapszicholégia. 1L kétet, Gondolat, Budapest, 1980. 761. p.

' A rehabilitéci6 latin eredetfi sz6, szdmos jelentése koziil jelent kordbbi jogokba val6 visszahelyezést és el-
vesztett fizikai képesség helyredllitdsat.
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nem lehet olyan egyenletesen megval6sitani, mint valamilyen pénzbeli elldtdst, hanem
ellzitza;si formdk egész rendszerére, egy Gjonnan kiépitett intézményrendszerre van sziik-
ség.

A rehabilitdcié fontossdgdra az ILO is felhivta a figyelmet ajdnldsaiban, melynek
kovetkeztében tobb dllam fogadott el ezzel sszefiiggd jogszabdly-médositdsokat. A re-
habilitdcié ka?csén gyakran megkiilonboztetnek foglalkozdsi rehabiliticiét és szocidlis
rehabilitdci6t.”! A foglalkoztatdsi rehabilitdcié kapcsdn Magyarorszdgnak kiilondsen sok
ledolgozandé hitrdnya van, ha tekintetbe vessziik azt, hogy a csokkent munkaképességii
munkavillalék foglalkoztatottsdga az EU 4tlagdban 41-42%, mig Magyarorszdgon
mindésszesen 20 %.%

Ebben a rendszerben pedig egyediil a cél a k6zos: a munkahelyi balesetek €s iizemi
balesetek dldozatait — akik erre képesek, és akiknél erre lehet6ség van — visszavezetni a
tirsadalomba, ismét megadni nekik annak a lehet8ségét, hogy dolgozzanak és a lehetd-
ségekhez képest teljes értéki életet élhessenek. Ez pedig ténylegesen egy olyan megol-
dés, mely mind az dllam, mind az egyén szdmdra kivdnatos lenne.

Ennek biztositdsa lehet Gn. rehabilitdciés munkakorben torténd alkalmazds is, vagyis
olyan, a kordbbiakhoz képest konnyebb munkakorben val6é alkalmazés, amely a munka-
véllal6 szdmdra sériilését kovetben is még ellsthat6.”

Ennek a megvaldsitdsa pedig kellGen dsszetett feladat, melynek sordn er6sen hozz4
kell nydlni a rendszerhez mind az elldtdsok, mind pedig a finanszirozis oldaldn. Az ella-
tds oldaldn két fontos kihivds is megjelenik. Egyfeldl az eddigi szinte kizdr6lagosan
pénzbeli ellstdsok helyett be kell vezetni, illetve ki kell alakitani olyan elldtdsokat, me-
lyek nem pusztdn egy pénzisszeg foly6sitdsdt jelentik majd, hanem tényleges egészség-
ligyi-segit6 szolgéltatdst, rehabilitdcids elldtdst nyijtanak majd a betegeknek felépiilé-
siik érdekében. Mindez specidlis egészségiigyi szervek felllitdsat teszi szilkségessé, és
szakemberek, orvosok, gydgytorndszok alkalmazdsit kivdnja meg. Madsfel6l olyan
pénzbeli elldtdst kell kialakitani, mely abban az elkeriilhetetlen dtmeneti id6ben jelent
segitséget, amikor a munkavallalé balesete €s betegsége folytan teljesen keres6képtelen.
Fontos, hogy ez az ell4tds a munkavallal6t arra 6sztonozze, hogy részt vegyen a rehabi-
litdciéban, érdeke fiiz6djon ahhoz, hogy részt vegyen benne, és visszakeriiljon az aktiv
munkavégzOk kozé, ne pedig arra sarkallja, hogy a leheté leghosszabb ideig vegye
igénybe ezt az ellatdst. Sajndlatos médon a tdrsadalomra jellemzd az elkényelmesedés,
ami sokszor jogszerlitlen magatartisra €s elldtdsok indokolatlan igénybevételére sarkall-
ja az embereket. Koztudott, hogy szdmos botrdny robbant ki az indokolatlan , leszdzalé-
koltatds” vagy koznyelvben , lerokkantositds” kapcsdn.

Kihivist jelent ez a rendszer szdmadra a bevétel oldaldn is, mert annak ellenére, hogy
a cél hosszii tdvon kisebb koltségek kialakitdsa és olcsébb rendszer iizemeltetése, a re-

2 A foglalkozds el8segitésérdl és a munkanélkiiliek elltdsardl sz616 1991. évi IV. torvény mér a megvélto-
zott munkaképességiiek kozé sorolja a fogyatékos személyeket.

2 A gazddk baleset-biztositdsa, Forrds: www.svb.at/mediaDB/MMDB110729_Unfallversicherung.pdf, Letdl-
tés ideje: 2010. jinius 3.

2 KUN J. ERZSEBET: 45-47. pp.

B Mfv. 1 10.521/2007: A munk4ltaté kiteles megfizetni azt a tippénz-kiilonbozetet, amely a baleset elétti és
az ezt kovetd rehabilitdciés munkakérben elért kereset eltérésével van okozati sszefiiggésben [Mt. 174 §
(1) bek].
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habilitdcié megvaldsitdsa 6nmagadban még nagy 0sszegeket emészt fel, és ehhez megfe-
lel5 fedezetet kell biztositani.”* A bevételi oldalon ez vagy a jelenlegi terhek — legalabb-
is id6leges — emelését vagy iij jarulékformak bevezetését tenné sziikségessé. Hossza ta-
von még taldn ennél is kedvezObb megoldds, ha djabb jarulékterhek helyett alternativ
moédon ndvelnék a munkdiltaték szerepvallaldsat a rehabilitdciéban.

Természetesen az 1ij, rehabilitdciés orvosi elldtds sem vonatkozhat mindenkire, aho-
gyan nem minden balesetet szenvedett személy vezethet® vissza a tirsadalomba akir
olyan mértékben is, hogy a legegyszeriibb, legkénnyebb munkakor betoltésére alkalmas
legyen. Annak megitélése azonban, hogy ki az, aki alkalmas, és ki az, aki nem, szakért6
bizottsdg feladata kell, hogy legyen, és pontosan meg kell hatdrozni azokat a mindsitési,
vizsgdlati szempontokat is, amelyek alapjdn lehetdség kindlkozik arra, hogy ezeken az
embereken segithessiink.

A teljesen pénzbeli elldtdsokra szoritkoz6 rendszer is szilkségessé teszi mdr a balese-
tet szenvedett betegek mindsitését, igy a Nemzeti Rehabiliticids és Szocidlis Hivatal
végzi a betegek feliilvizsgdlatit, melynek sordn sziikebb értelemben vett orvosi szakér-
16i feladatokat,”> valamint hatésagi jellegii feladatokat® 14t el. A testiiletnek azonban
egy olyan mindsitési rendszert kell rendelkezésére bocsdtani, melynek segitségével nem
pusztdn a sériilés fokat tudjdk felmérni, hanem ennél Gsszetettebb megitélésre is lehetd-
ség nyilik. Jelesiil a kbvetkez6 szempontokat kell kiilonosen is hangsilyossd tenni: ja-
vithaté-e a beteg egészségiigyi dllapota, befolydsolhat6-e egészségiigyi dllapota pozitiv
irdnyba bdrmiféle rehabilitdcids ellatdssal; milyen irdnyban van lehet6ség rehabilitdci6-
ra, megmaradé készségek fejlesztésére; lehetdség van-e egyéb készségek fejlesztésére,
Uj készs€gek kialakitdsdra vagy bdrmilyen egyéb médon olyan 4dllapot szorgalmazisira,
mely tevékeny munka végzését teszi lehetdvé; melyek azok a munkakorok, melyek be-
toltésére a csokkent munkaképességii munkavillalé beteg alkalmas lehet.

Ezeknek az Gsszetett problémdknak a megitélése természetesen nem lehetséges kizd-
rélag orvosi szempontbél, ezért sziikséges, hogy valamivel tdgabb, jobban kiszélesitett
kategéridkban gondolkozzunk. A legtobb kérdés az egyén egészségi allapotdval kapcso-
latos, ezért egyértelmi, hogy orvosoknak kell tilnyomd tobbségben részt venniiik a ki-
alakitani kivant bizottsagokban. Mellettiik azonban helyet kell biztositani egyéb szak-
embereknek is, dgymint a rehabilitdcioban és gyégypedagégidban jirtas embereknek,
gybgytorndszoknak és foglalkozdspolitikai szakembereknek. Ezen utdbbi szakemberek
bevondsa azért is indokolt, mert igy lehet a legmegnyugtatébban megitélni azt, hogy a
nevezett egyén mely munkakorokben és milyen feltételekkel alkalmazhat6 tovabb.”

A Nemzeti Rehabiliticiés és Szocidlis Hivatal olyan szakvéleményt ad ki a bizottsdg
dltal hozott dontésekr6l, mely tartalmazza annak megitélését, hogy a beteg képességeit
hdny szdzalékban veszitette el. Sziikséges a szakvéleményben azt is régziteni, hogy le-
het6ség van-e a beteg rehabiliticidjdra, és ha igen, akkor milyen feltételekkel €s milyen

* Mind a prevenci6, mind pedig a rehabilit4ci6 kapcsan jelentds koltségmegtakaritdst eredményezhet. A pre-
venciodra befektetett egységnyi Osszeg tobbszorose tériilhet meg ebben a rendszerben.

Z Ezek a szakértbi feladatok elsésorban a sériilések mértékének megitélését jelentik.

26 A hat6s4gi feladatok tobbek kozt egyes ell4tasi formdk megitélését teszik ki.

* A munkaiigyi szakemberek és a foglalkozds-egészségiigyi orvosok kozos munk4jaként sziiletett meg a
Foglalkozdsok egészségiigyi tényez6i” cimii kézikonyv, mely a foglalkozasi rehabiliticié egyik alapdo-
kumentumadnak tekinthetd. In: Dr. GERE ILONA 233. p.
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munkakorokbe. AlapvetO kérdés tehdt a rehabilitdlhat6sdg és az, hogy ez milyen feltéte-
lekkel torténhet meg.

Uj lehetéségek a megvdltozott munkaképességii munkavdllalok foglalkoztatdsdra

Ahogyan az kordbban bemutatdsra keriilt, a megviltozott munkaképességli emberek
foglalkozatdsdhoz nytjthaté dllami dotdci6 jogszabdlyi hatterét hosszi idon keresztiil a
8/1983. (VL 29.) EiiM - PM egyiittes rendelet jelentette. Az id6 el6rehaladtdval a jog-
anyag elavult, korszeriisitésre szorult az dj igények megjelenésével. A foglalkoztatis
elosegitésérél és a munkanélkiiliek ellatdsarol sz6l6 1991. évi IV. térvény 2004. évi
modositisa vezette be a megviltozott munkaképességii munkavallaldkat foglalkoztatd
munkaaddk akkreditdcigjanak int€zményét, és egyben felhatalmazast adott a kormany-
nak, valamint a foglalkoztataspolitikai és munkaiigyi miniszternek, hogy a részletszaba-
lyokat rendeletben éllapitsdk meg.

A foglalkozdsi rehabilitdcié legut6bbi fejleményei a felhatalmazds eredményeként a
Kormany részérdl a 176/2005. (IX. 2.) Kormdnyrendelet a megvéltozott munkaképessé-
gii munkavillalokat foglalkoztatd munkdltatok akkreditdcidjanak, tovdbbd az akkreditalt
munkailtaték ellendrzésének szabdlyairdl. Az ) szabidlyozis 1ényeges eleme, hogy eldir-
ja a munkdltaté szdmdra a szakmai rehabilitdciés program kidolgozdsit, valamint az
egyes munkavillalok esetében személyes rehabiliticiés terv készitését. Tovébbi djdon-
sdg, hogy személyi feltételként a rehabilitdcids megbizott (rehabilitdcids bizottsdg) al-
kalmazssit irja el8. A szabdlyanyag bdvitésérdl a Foglalkoztatdspolitikai és Munkaiigyi
Minisztérium gondoskodott az dltala kiadott rendeletekkel. Az egyik a 14/2005. (IX. 2.)
FMM rendelet a rehabiliticiés akkreditdciés eljdrds és kovetelményrendszer szabdlyai-
rél, valamint a 26/2005. (XII. 27.) FMM rendelet a rehabiliticis akkreditdciés dijrél.
Tovabb4 a 15/2005. (IX. 2.) FMM rendelet a megviltozott munkaképességii személyek
foglalkgsztatéséhoz nyujthatd koltségvetési timogatds megéllapitdsdnak részletes szaba-
lyair6l.

A nevezett jogszabdlyok hatdlya nem terjed ki a kozigazgatasi szervek, illetve az 4l-
lami és helyi 6nkormdnyzati koltségvetési szervek altal alkalmazott megviltozott mun-
kaképességii személyek foglalkoztatdsdra, valamint azok szocidlis intézményen beliili
alkalmazdsdra.”’ )

Az akkreditdciés eljards célja, hogy a megviltozott munkaképességii munkavallalé-
kat foglalkoztat6 gazddlkodo szervezetek miikddése a jogszabdlyban eldirtaknak megfe-
leléen torténjék, €s atldthaté legyen. Tovéabbi célkitlizése a biztonsdgos munkavégzés
feltételeinek, az egészségi s mentdlis dllapotnak megfelel6 munkahelyi kornyezet meg-
teremtése, ennek folyamatos ellenérzése.

2 A koltségvetési timogatds vonatkozisiban a Kormanynak is van idevonatkozé rendelkezése: 177/2005.
(IX. 2.) Kormédnyrendelet a megviltozott munkaképességli munkavallalék foglalkoztatdsdhoz nytjthaté
koltségvetési tdimogatdsrol.

» 176/2005. (IX. 2.) Korm4nyrendelet 1. § (2) bekezdés.
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Fontos szabdly, hogy 2007. jilius 1-jét6]l csak az a munkdltaté részesiilhet dllami
tdmogatdsban, aki akkreditdciés tanisitvannyal rendelkezik.*® A tanisitviny célja, hogy
bizonyitsa a munkdltaté rendelkezik azokkal az akkreditdciés kovetelményrendszerben
meghatdrozott személyi és targyi feltételekkel, amelyek biztositjdk az egészségkdroso-
déssal €16 és fogyatékos személyek egészségi dllapotdnak €s fogyatékossdgdnak megfe-
lel6 munkahelyi kornyezetben vald foglalkoztatdst, és tevékenységével eldsegiti a mun-
kavillalok képességeivel elérhetd legmagasabb szintii foglalkoztatds megvalGsitdsat.’!

A benyijtott kérelmek alapjan a kovetkezd tanisitvanyok szerezhetdk meg:

= Alap tanisitvany — akkreditdlt foglalkoztatov4,
= rehabiliticids tanisitvany — rehabiliticios foglalkoztatéva,
= kiemelt tanisitvany — védett foglalkoztatéva mindsiti a kérelmezot.
= Ismeretes tovdbbd a feltételes tamisitvany, mely védett foglalkoztatévd mi-
nositi — a feltétel teljesitéséig, de maximum egy évig — a kérelmezét, és a
kiemelt tanuisitvdny megszerzésére valé felkésziilést segiti els.?

Az akkreditdciés tandsitvany kiaddsinak a feltételrendszerét a vonatkozé szabélyok
hatdrozzdk meg.

A 176/2005. (IX. 2.) Kormdnyrendelet az akkreditdcids eljiras lefolytatdsdra a Fog-
lalkoztatdsi Hivatalt — 2011. janudr 1. 6ta Nemzeti Rehabilitdciés és Szocidlis Hivatal —
jelolte ki az eljdrds lefolytatdsdra jogosult szervként. A Hivatal e célbél szervezetén be-
liil 1étrehozott egy elkiilonitett egységet, a Foglalkozdsi Rehabiliticids és Akkreditdcids
Fdosztdlyt. A Foosztdly feladata, hogy munkdja sordn megvizsgdlja az esetlegesen
fenndllé kizdré okokat, ellendrizze a kovetelményrendszer formai kritériumait, tovdbba
annak tartalmi elemeit.”® A feltételek fenndlldsdnak vizsgalata érdekében a Féosztdly
helyszini szemlét tarthat a munkaéltaténal, valamint szakért6* véleményét is kikérheti
szakkérdésben.*

Az akkrediticiés tandsitvany a kérelmezd akaratdval egyezOen, valamint szankci6
érvényesitése sordn visszavonhat6.”® A jogszabély nem teszi kotelezévé a munkaltaték
akkreditdcidjit, azonban az akkreditdcids tamisitviny — fokozatosan hatdlyba 1ép6 sza-
bdlyok mellett — az dllami tdmogatdsok igénybevételének feltételévé vilik.

Az allam 4ltal nydjtott tdimogatdsi rendszer egy Osszetett szisztémdn alapul, mivel a
rehabiliticiés foglalkoztatdshoz nyijthat6 timogatds hdrom elembdl 4ll:

1. A bértdmogatds a munkabér és jarulékainak 40-100 %-dig terjedhet, és nyijthat6
a munkdba helyezéshez, illetéleg a munkahely megtartdsdhoz, tovdbbd a foglal-

% KROZSEL KAROLY: Uj utak és lehetGségek a megvditozott munkaképességi munkavdllalék foglalkoztatdsd-
ban . In: Munkaiigyi Szemle, 51. évfolyam, 2007. 3. 15. p.

31 176/2005. (IX. 2.) Kormdnyrendelet 3. §.

32 176/2005. (IX. 2.) Korményrendelet 4. §.

3 KROZSEL KAROLY: 15-16. pp.

3 Szakértdként csak az FMM 4ltal vezetett orszdgos szakértdi nyilvéntartdsba felvett szakérté rendelhetd ki.

5 176/2005. (IX. 2.) Kormédnyrendelet 9. §.

% 176/2005. (IX. 2.) Kormdnyrendelet 11. §.
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kozdsi rehabilitdciéhoz, valamint a munkahelyi segité személy foglalkoztatdsa-
hoz.

2. A foglalkozisi rehabilitdciés timogatds mdsik elemét képezd koltségkompenzad-
cios tdmogatds azoknak — a megvdltozott munkaképességiick foglalkoztatdsdhoz
kozvetleniil kapcsol6d6 — elismert €s igazolt koltségeknek a részleges megtérité-
sére irdnyul, amelyek egészséges munkavillal6k foglalkoztatdsa esetén nem me-
riilnének fel.

3. A rehabilitdciés kéltségtdmogatds non-profit szervezetek szdmdra nyijthaté, ha
olyan specidlis élethelyzetben 1€v6 személyek foglalkoztatdsdra villalnak kotele-
zettséget, akiknek munkédhoz jutdsi esélyei — a munkavégzést gatl6 egészségiigyi
koriilményeik miatt — rendkiviil korl4tozottak.’

A megviéltozott munkaképességli személyek foglalkoztatdsdnak tdmogatdsdra ird-
nyuld 0j rendszer bevezetésétdl azt is virjdk, hogy a munkdltatok szdmdra nydjthaté ta-
mogatdsok Osszhangba keriilnek az eurépai uniés versenyszabdlyokkal, valamint kiilon
vélhat a fejleszt6-felkészitd, illetdleg munka-rehabiliticiés foglalkoztatds, amelynek
tdmogatdsa egyébként sem tartozik a megvaltozott munkaképességii munkavillalék fog-
lalkoztatdsdnak tdmogatdséra vonatkozé uniés normdk hatslya ald.*®

Osszegzésként megillapithatjuk, hogy a mai foglalkoztatdspolitika sdlyponti eleme
- nemzeti és nemzetkozi szinten egyardnt — a megviltozott munkaképességii munkaval-
lalék emberi jogainak védelme, esélyegyenl6ségének biztositdsa a munkdba jutdsért
folytatott ,.,harcban”, valamint alkalmazadsuk lehet6vé tétele.

Az Eurépai Uni6é emberi jogi megkozelitésben foglalkozik a rehabilitdcié témakoré-
vel, és célja a fogyatékossdggal €16 emberek aktiv bevondsa, illetve a tdrsadalomban va-
16 teljes korii részvételének biztositdsa.*

A rehabilitdcios elldtds

2007 nyar4n dontott az Orszdggyilés arrél, hogy belekezd a rendszer olyan irdnyd 4t-
alakitdsdba, mely végs6 soron a rehabilitdciét erdsiti majd. Az Orszdggyiilés 2007. jini-
us 18-4n hétf6 este dontott maratoni hosszisagi iilésén a rehabilitdci6s jaradék jogsza-
bélyi feltételeinek elfogaddsdr6l és a rehabiliticiés jiradék bevezetésérdl. Ez a ddtum a
magyar baleset-biztositds szdmdra az egyik legfontosabb mérféldkdnek tekinthetd, hi-
szen ekkor a rendszer egyértelmiien a rehabilitdcié erdsitése felé fordult. 40

Ennek gyakorlati alkalmaz4sa 2008. janudr 1-el kezd3dott,* amikor kételezové vilt,
hogy az tdjonnan igényt benyujtékat megvizsgiljik rehabilitdlhatésdg szempontjabél.

3 177/2005. (IX. 2.) Korményrendelt 3. §.

% hutp://www.szmm.gov.hu/main.php?folderID=13238&articleID=22326&ctag=articlelist&iid=1 A letoltés
ideje: 2010. jilius 16. )

3 A komplex rehabilitici6 szolgdltatdsi rendszere, Oktatdsi segédanyag, Szent Istvdn Egyetem Gazdasdg- és
Térsadalomtudoményi Kar, Godollé, 2009. 27. p.

“® A tdrsadalombiztositds ellftdsaira és a magdnnyugdfijra jogosultakrél, valamint e szolgéltatdsok fedezetérél
52616 1997. évi LXXX. t6rvény (Tbj.) 14. § (3) bekezdés c) pontja értelmében a nyugdijbiztositdsi elldtdsok
koz€ tartozik.

41 Ekkor 1épett hatélyba a rehabilitdci6s jaradékrél sz616 2007. évi LXXXIV. térvény (Rjtv.)
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Ennek keretében a kordbban ismert rokkantsigi nyugdij, illetve az ehhez kapcsol6dé el-
latasi formdk azoknak az egészségkdrosodott személyeknek lettek nyujthatak, akik
nem rehabilitdlhatéak, mig azok, akiket rehabilitdlhaténak mindsitettek, rehabilitdciés
jdradékra szereztek jogosultsdgot.

2012. janudr 1-t6l 4talakult a megvdltozott munkaképességii személyek elldtérend-
szere. A rehabiliticids jaradék neve rehabilitdcids elldtdsra médosult. Az 57. életéviiket
még be nem toltott, 2011. december 31-ig III. csoportos rokkantségi, baleseti rokkant-
sdgi nyugdijban, rendszeres szocidlis joradékban részesiilé személyek részére egészségi
dllapotuk feliilvizsgdlatdig rehabilitdciés jaradékot folydsitanak. A feliilvizsgilatot ko-
vetden a megvialtozott munkaképességli személy részére rehabilitdciés elldtdst vagy
rokkantsdgi ellatdst 4llapitanak meg, mely attdl fiigg, hogy a személy foglalkoztathatd,
rehabilitdlhat6-e.

Ha a vizsgdlat alapjdn az igényld nem foglalkoztathaté (rehabilitdcija nem java-
solt), akkor rokkantsdgi elldtdst kap a kordbban folydsitott elldtdsnak megfeleld Osszeg-
ben. Ha az igényld a vizsgdlat alapjan foglalkoztathaténak (rehabilitdlhaténak) mindsiil,
rehabilitdciés elldtdst kap, melynek mértéke a kdzfoglalkoztatdsi bér 40%-a (28.720Ft),
ha a jogosult foglalkozathat6sdga rehabilitdcidval helyreéllithaté. Ha a jogosult foglal-
koztathatdsdga tartds rehabilitdciot igényel, az elldtds mértéke a kozfoglalkoztatdsi bér
80%-a (57.440 Ft).

Rehabilitdciés elldtdsra az jogosult, akinek az egészségi dllapota a komplex mindsi-
tés alapjan 60%-os vagy kisebb mértékii, €s aki:

— akérelem benyujtdsit megel6z0 5 éven beliil legaldbb 3éven 4t biztositott volt,

— keresdtevékenységet nem végez,

— rendszeres pénzelldtdsban nem részesiil,

— rehabilitdlhaté (foglalkoztathatdsdga rehabilitdciéval helyredllithat6, vagy tartés
rehabilitdciét igényel).

A rehabilitdci6s elldtds mellett keres§ tevékenységet lehet folytatni, viszont annak
tartama alatt az elldtds folyésitdsa sziinetel.

A kovetkezokben egy gyakorlati példdn kivinom bemutatni a rehabilitdcids elldtds
munkajogi vetiiletének aprd, bdr zavart kelt szegmensét. A még munkaviszonyban 4116
munkavéllal6 rokkantsdgi nyugdijra vonatkozé igényt nyijtott be a regiondlis nyugdij-
biztositdsi igazgatosdgndl. A kérelmezd egészségi dllapotdt felmérve az Orszdgos Reha-
bilitaciés és Szocidlis Szakértd Intézet (ORSZI) a munkavallaléndl 60%-os egészségka-
rosoddst dllapitott meg, és rehabilitdlhaténak mindsitette. Az Intézet jelentése alapjén
rehabilitdciés elldtdsra vélt jogosulttd, melyet végiil megallapitottak a részére. A mun-
kavdllal6 azonban ezt mégsem vette igénybe, ugyanis a rehabilitdciés megdllapoddst
tigymond sajdt hibdjabél nem kototte meg. Bonyolitja a helyzetet, hogy a munkavilla-
16nak kevesebb, mint 6t éve van hétra az oregségi nyugdijkorhatar betoltéséig. Kérdés-
ként vet6dott fel, hogy az ilyen személy munkaviszonyit a munkdltaté jogszerlien ho-
gyan sziintethetné meg‘?"2

%2 Rehabilitdcids jdradékra jogosult személy munkaviszonydnak felmonddsa In: Munkaiigyi Ertesits, 2010.
marcius, 89. p.
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Az Mt. 89. § (1) bekezdése ismerteti a hatdrozatlan idejii munkaviszony munk4ltaté
altali rendes felmonddsédt. A munkaltaté a rendes felmond4st nem koteles indokolni, ha
a munkavillal6 az Mt. 87/A. § (1) bekezdésének a) — g) pontjai értelmében nyugdijas-
nak mindsiil. Az Mt. e kérben nem nevesiti a rehabilitdcids elldtast, holott — ahogyan azt
a fentiekben ldthattuk — az tdrsadalombiztositdsi szempontbdl sajit jogd nyugellatdsnak
mindsiil.

A munkavillal6 eredetileg rokkantsagi nyugdijat igényelt, melyet végiil az egyik fel-
tétel hidnydban elutasitottak, ugyanis igaz, hogy a dolgoz6 egészségkdrosoddsdnak mér-
tékét az ORSZI 60%-os mértékben 4llapitotta meg, mely elvileg elégséges lenne a rok-
kantsdgi nyugdijhoz, de a rokkantsdghoz emellett az is kell, hogy a munkavallal6 reha-
bilitdci6jdt ne javasoljdk. Ebben az esetben viszont a dolgozét rehabilitdlhaténak nyil-
vénitottdk, és ezért a rokkantsdgi nyugdij irdnti kérelmét elutasitottdk.*

A rehabilitdcids ellatisra ebben az esetben tovabbra is jogosult, melynek feltételei
kordbban ismertetésre keriiltek. E jogosultsdg nem alapozza meg az Mt. szerinti indoko-
14s nélkiili munkaviszony megsziintetését, hiszen a rehabilitdciés jdradékban részesiild
az Mt. szempontjabdl nem mindsiil nyugdijasnak. A munkaviszony indokolds nélkiili
megsziintetése ezdltal jogellenes lenne.

Az Mt. 89. § (7) bekezdése értelmében a munkdltaté a munkavallalé munkaviszo-
nyét — kivételektdl eltekintve — a rd irdnyadé oregségi nyugdijkorhatdr betoltését meg-
el6z6 6t éven beliil a 87/A. § (1) bekezdés a) pontjdban meghatdrozott életkor eléréséig
csak kiilonsen indokolt esetben sziintetheti meg. Jelen esetben a munkavallalé azonban
nem mindsiil rokkantnyugdijasnak. Az Mt. 89. § (8) bekezdése szerint ez utébbi sza-
bélyt megfelelden kell alkalmazni a rehabilitacids elldtdsban részesiild, nem keres6kép-
telen munkavallal6 munkaviszony4nak rendes felmonddssal torténé megsziintetésére is.
Teh4t, ha a dolgoz6 6t évvel fiatalabb, mint a red irdnyadé oregségi nyugdijkorhatdr,
megfelel6 indokolds mellett rendes felmondédssal a munkaviszonya megsziintethetd len-
ne akkor is, ha rehabilitdciés elldtdsban részesiilne.

Az Mt. 90. § (1) bekezdés g) pontja értelmében rendes felmonddssal a munkaltatd
azon idGtartam alatt nem sziintethetné meg a munkaviszonyt, amely alatt a rehabilitici-
6s elldtdsban részesiilé személy keresOképtelen. A munkiltaté a rehabilitdcids jaradék-
ban részesiild munkavillalé munkaviszonyit e felmonddsi védelem leteltét kdvetSen
rendes felmonddssal egészségiigyi alkalmatlansiga miatt akkor sziintetheti meg, ha a
munkavillal6 eredeti munkakorben nem foglalkoztathat6 tovdbb, és a munkéltat6ndl
egészségi allapotdnak megfelel6 masik munkakor nem biztosithaté, illetve ha a munka-
véllal6 az ilyen mdsik munkakorben torténd foglalkoztatdshoz sziikséges munkaszerzo-
dése mddositdsdhoz nem jdrul hozza. Jelen esetben ez a szabély szintén nem alkalmaz-
hat6, ugyanis a munkavillalé rehabiliticids ellitdsban nem részesiil, noha a feltételei
fenndlindnak egy kivétellel: hidnyzik az egyiittmiikodési kotelezettség a munkavillalé
részérol. Mit értiink ez alatt?

3 Megjegyzendd, ha a rokkantsdgi nyugdijjogosultsdg hatdrozattal megéllapitdsra keriilt volna, munkaviszo-
nyit gy lehetne megsziintetni, mint barmely mds munkavéllalé munkaviszony4t: szabdlyszerii indokolds
mellett. Az indokolds mellézése csak az Mt. 87/A.§ 81) bekezdés a) — g) pontjaira szerinti nyugdijak vo-
natkozdsdban érvényes, a rokkantsdgi nyugdij viszont a h) pont alatt szerepel.
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Az rehabilitdci6s elldtdsr6l sz616 torvény™ 6. §-a alapjan a rehabilitdci6s elldtdsra
jogosult személy a rehabilitdcié sikeres megvaldsitdsa érdekében az dllami foglalkozta-
tdsi szervvel torténé egyiittmiikodésre koteles, amelynek keretében tobbek kozott az 4l-
lami foglalkoztatdsi szervvel frdsbeli rehabilitdciés megéllapoddst kot, valamint teljesiti
a rehabilitdciés megallapodds mellékleteként meghatdrozott rehabilitciés tervben fog-
laltakat. :

A jogszabily-értelmezéseket 6sszegezve elmondhatjuk, jelen esetben az 6t évvel az
Oregségi nyugdijkorhatdr betdltése el6tt 4116 munkavdllalé semmilyen nyugelldtisban
nem részesiil, ezért a munkaltaté az & jogviszonyit igen alapos indokolds mellett rend-
k1’v1'i415 indokolt esetben mondhatja fel, az egyébként irdnyadé éltaldnos szabdlyok sze-
rint.

A foglalkozdsi rehabilitdcio pszichologiai eszkézei

A megviltozott munkaképességli munkavéllalék munkaerd-piacra torténé eredményes
visszavezetését timogatd joganyag mellett sziikséges megvizsgdlni az eredményesség
mogott meghizédd egyéb tényezdket. Elméleti modellek sokasdga igyekszik bemutatni
a sikeres reintegracié 1épéseit.

A sikeres rehabilitdci6 titk4t a munkavallalék demogréfiai jellemz6iben, fogyatékos-
sdguk tipusdban, valamint silyossdgidban keresték, melyhez idével — a tapasztalatok ha-
tdsdra — hozzdadddott az egyén eldzetes munkatapasztalata, valamint a megviltozott
munkaképességli munkavéllalé motiv4ltsiga, mely a késébbickben mindezek folé
emelkedett.*

Miel6tt a megvdltozott munkaképességii egyén 1jboli munkdba vald visszavezetésé-
vel probdlkozndnk, azt kell megvizsgdlnunk, hogy a foglalkozdsi rehabiliticiéra készen
dll-e. A készenlét {6 sajdtossdgai kozott szerepel a vdltozdsok irdnti hajlanddsdg, moti-
véltsdg. Egyén és egyén kozott is nagy kiilonbség mutatkozik az elkotelezettség mérté-
kében, még akkor is, ha azonos betegséggel, vagy fogyatékossdggal rendelkeznek. A
készenlét nem egy éllandd, hanem folyamatosan véltozé jelenség, ugyanis az 6nbiza-
lomvesztés a rehabilitdcié barmelyik szakdban gyakori jelenség. A készenlét tovibbi sa-
jitossdga annak intenzitdsa a rehabilitdci6 kiilonb6zd teriiletein. Itt arra kell gondolni,
hogy a megviltozott munkaképességli munkavallalé a tanulds, fejlodés teriiletén sikere-
ket ér el, azonban az €letvitelszerli vdltoz4dsokra nehezen reagil. A személy készenlétét
befolydsolja tovabbd a munka irdnti elkotelezettség. Szakemberek szerint ahhoz, hogy
minél hatékonyabb legyen a foglalkozdsi rehabiliticié, figyelemmel kell lenni arra,
hogy az egyén a karrierfejlédésében a munkaidentitds*’ mely szintjén helyezkedik el.*®

“ 2011. évi CXCL térvény.

* Rehabilitdciés jaradékra jogosult személy munkaviszony4nak felmonddsa In: Munkaligyi Ertesits, 2010.
midrcius, 90 — 91. pp.

% S00s JULIANNA KATALIN: 180. p.

7 1. Dolgoz6i identitds (role as a worker) arra irdnyul, hogy a személy milyen mértékben 4ll készen arra,
hogy munkavillal6i szerepet toltson be. 2. Foglalkozdsi identitds (role as a colleague) mely azt mutatja
meg, hogy az egyén mennyire felkésziilt egy adott munkakér betéltésére. 3. Alkalmazotti identitds (role as
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Parhuzamosan a foglalkozasi rehabilitdcié irdnti igény ndvekedésével a kutaték a
munkdba val6 visszavezetést megel6z0 pszichés tényezOk vizsgélatdnak irdnydba for-
dultak. A kutatdsok eredményeként szdmos visszaintegraldst leir6 modellt dolgoztak ki,
igy tobbek kozott a ,,Megvdltozott munkaképességet diagnosztizdlé kérddivet” (Work
Disability Diagnosis Interview), a ,,Munkéba valé visszatérés észlelés skdldjat” (Return
to Work Perception Survey), valamint a , Készenlét a valtoz4sra modellt” (Readiness for
Return to Work Modell)* és a ,,Megviltozott munkaképesség szakasz modellt.”>

A munkéba val6 visszavezetés mdsik oldalan ott 41l a munkaltaté, akinek szintén ér-
deke annak eredményessége, hiszen hosszi tdvon csak igy képes kamatoztatni munka-
véllal6i ismereteit. Osztonzdé programok bevezetesevel novelheti a megviltozott mun-
kaképességili munkavillalék munkaértékét,” megteremti a fizikai akaddlymentesités fel-
tételeit. A munkaltaténdl a mérleg mdsik oldala, hogy inkdbb megfizeti a rehabiliticids
hozzdjdrulast, mert az kevésb€ koltséges, mint atalakitani/kialakitani a munkahelyet
megviltozott munkaképességiiek részére. >

A munkahely légkore, kornyezete, a munkavillalék és a munkaltaték pozitiv hozza-
dlldsa — Osszességében a szervezeti kultira — nagyon fontos a megvéltozott munkaké-
pességii munkavillalé munkahelyi integréci6jaban.*

A munkahelyi kultdravdltis sordn — amennyiben a munkaltaté nem alkalmazott ko-
rdbban megviltozott munkaképességli dolgozét — eldfordulhat, hogy a mar alkalmazds-
ban 1évé munkavillal6k tartanak munkahelyiik, munkdjuk presztizsének csokkenésétél,
ha megviltozott munkaképességliek keriilnek a szervezetbe.™

A munkahelyi beilleszkedésnek a megvaltozott munkaképességliek esetén specidlis
tartalmat kell nyernie, rugalmasabban kell kezelni az egyén részérdl felmeriilt problé-
mékat. Komoly elénye lehet a gyakornoki lehetdség biztositdsanak, amelynek preventiv
szerepe is van: ha a beilleszkedés ezen id6szak alatt zokkenOmentes, akkor feltehetGen
az 1) munkakomyezet nehézségeibdl ad6d6 pszichés, €s mds, a munkavégzéshez kothe-
16 problémdk kisebb mértékben jelentkeznek.

an employee) pedig azt korvonalazza, hogy a munkavillalé milyen mértékben l4tja 6nmagdt egy konkrét
4lldsban, egy adott szervezetnél. (Farkas, Nicolellis, 2003)

8 FARKAS M., NICOLELLIS D. (2003): Fostering redeiness for Rehabilitation and Employement, In Moxley P.
David, Finch R. John (2003): Sourcebook of Rehabilitation and Mental Health Practice (Springer Series in
Rehabilitation and Health), Kluwer Academic Publishers.

4’ GOLDNER, E. M. - BILSKER, D. — GILBERT, M. - MYETTE, L. - CORBIERE, M. — DEWA, C. S. (2004): Disability
management, return ti work and treatment. Health Reports. 5 (2), 76-97. pp.

% PUTZ GABRIELLA: Megvdltozott munkaképesség, munkdba valé visszatérés. In: Miinnich A. (szerk.): Gya-
korlati megfontoldsok és kutatdsi tapasztalatok a megviltozott munkaképességli emberek foglalkoztatdss-
hoz, Center-Print Nyomda, Debrecen, 2007.

51 Munkaérték olyan értékek osszessége, amelyek az egyén szdmira a munkatevékenység, foglalkoz4s fon-
tossdgit, értelmét hordozzdk.” In: FABIANNE KIsS MONIKA, KOVACS JUDIT: Megvdltozott munkaképességii
dolgoz6k munkaérték-preferencidi. In: Miinnich A. (szerk.): Gyakorlati megfontoldsok és kutatdsi tapaszta-
latok a megv4ltozott munkaképességli emberek foglalkoztatdsdhoz, Center-Print Nyomda, Debrecen, 2007.

52 hitp:/fwww.munkaugyiforum.hu/munkaugyi-segedanyagok/rehabilitacios-hozzajarulas-2012-januar-1-tol

3 BAKACSI GYULA: Szervezeti magatartds és vezetés. KJK, Budapest, 1996.

% Kun AGOTA: Munkahelyi szocializdcié, beillesztés és alternativ foglalkoztatdsi formdk a megvdltozott
munkaképességii egyéneknél. In: Juhész Midrta (szerk.): A foglalkozisi rehabilitdci6 tdmogatdsa pszichol6-
giai eszkozokkel, Typotex, Budapest, 2010. 245. p.
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Ki kell térni a megvdltozott munkaképességli munkaviéllalék egészségvédelmére is,
melyet — egyedi sajdtossdgokra iigyelve — dsszhangba kell hozni az egészséges munka-
véillalék egészségvédelmi programjaival. Kiilén figyelmet kell forditani a munkahelyi
stressz kezelésére alkalmazott tréningek tematikdjiban a megvaltozott munkaképességii
dolgozok specidlis stresszoraira. A mentilis j6lét (mental wellbeing) ugyanis nagyban
befolyasolja a munkavégzés koriilményeit.* \

A megviltozott munkaképességliek foglalkoztatdsit segiti tovdbbd, ha munkakoérei-
ket, a munkavégzés koriilményeit, a foglalkoztatds formdit dtalakitjdk, és ezdltal lehet-
vé teszik az egyénre szabott szilkségletek kielégitését. A munkarend médositisa, a
munkaid6 4talakitdsa lehet egy lehetséges megoldds. Az ergonémiai szempontok érvé-
nyesitésével kapcsolatban a munkavégzés helye, vagy maga a munkahely keriilhet 4t-
alakitdsra. Az atipikus, alternativ foglalkoztatdsi formak™ szintén alkalmazhatdk a ru-
galmassdg jegyében. Egy szoliddris tirsadalom szdmdra fontos célkitiizés, hogy a meg-
véltozott munkaképességili munkavillaldk is a tdrsadalom teljes jogi tagjainak érezhes-
sék magukat, és munkdhoz vald juttatisuk biztositott legyen. A ,segély helyett esély
elv” meghatdrozé az Eurépai Uni6 tagédllamaiban is, ahol szintén arra térekednek, hogy
a passziv pénzbeli juttatdsoktol elszakadva, az aktiv munkaerd-piaci reintegrdciéra he-
lyezzék a hangsilyt.’

Végiil emlitést kell tenniink a megviltozott munkaképességii embereknél a karrierto-
rés gyakorisigrél. Karriertorésrl beszélhetiink, ha egy sériilés vagy betegség miatt a
munkavdllalé olyan pélyara kényszeriil, amelynél eddigi életében magasabb szinvona-
lon tevékenykedett. A karriertérés hol kisebb, hol nagyobb mértékben van jelen a meg-
véltozott munkaképességl dolgozdk életében, de egy ideig szdmolni kell vele. Elég, ha
arra gondolunk, hogy egy esetleges sériilés vagy betegség kovetkeztében az orvosi re-
habilitdcié gyakran hosszii folyamat, és ez id0 alatt a munkavdllalé Shatatlanul kivonul
a munkaer6-piacrél. Az eredményes rehabiliticié sordn ezekre mind-mind tekintetbe
kell venni, ahol egyre inkdbb teret hédit az egész életen 4t vald tanulds. A rehabilitdcié
sorén arra is figyelemmel kell lenni, hogy amennyiben lehetséges a megvéltozott mun-
kaképességii munkavillalé médr megszerzett tuddsat fenntartsdk, illetve bovitsék azt. A
rehabilitdcios eljdrds célja tovdbbd, hogy (j karrierit feltételeit is megteremtse, ameny-
nyiben a kordbbi életpdlya sériilés vagy betegs€g miatt nem folytathaté. A célkitiizést
pedig mindig a meglévd, vagy megmaradt képességekre alapozva, redlisan gondolkodva
kell megfogalmazni.58

35 KUN AGOTA: A munkahelyi egészségvédelem szempontjai a megvdltozott munkaképességil dolgozékndl. In:
Juhdsz Mdrta (szerk.): A foglalkoz4si rehabilitdcié timogatdsa pszicholdgiai eszkoziokkel, Typotex, Buda-
pest, 2010. 277. p.

5 Ide sorolhat6 tobbek kézott a részmunkaidds foglalkoztatds, az idészakos foglalkoztatési formdk, az énfog-
lalkoztat4s, az otthoni munka, a tivmunka és a munkaer6-kolcsonzés,

7 KUN AGOTA: Munkahelyi szocializdcio, beillesztés és alternativ foglalkoztatdsi formdk a megvdltozott
munkaképességii egyéneknél. In: Juhdsz Mdrta (szerk.): A foglalkoz4si rehabilitdcié tdmogatédsa pszichol6-
giai eszkzokkel, Typotex, Budapest, 2010. 258-267. pp.

8 SELLEI BEATRIX: A megvdltozolt munkaképességii személyek karrierépitését akaddlyozs és segits tényezék.
In: Juhdsz Mdrta (szerk.): A foglalkoz4si rehabilitdcié tdimogatésa pszicholégiai eszkozikkel, Typotex, Bu-
dapest, 2010. 307-327. pp.
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Tényleges rehabilitdcié a kompenzdcio helyett

Magyarorszdgon a foglalkozdsi rehabiliticié intézményrendszere nincs markdnsan ki-
épiilve, nincs intézményes kapcsolat az orvosi és foglalkozdsi rehabiliticié kozott. Ré-
addsul kevés a megfeleld szakember is. A hangstilyosabb forméiban alkalmazott rehabi-
litdci6 mésrészrol szintén nem hazai szab4lyozdsunkban jelent meg els6ként. A rehabili-
tdcié, melynek lényege, hogy azokat az embereket visszavezesse a munkaerOpiacra,
akik még a tdrsadalom szdmdra is fontos és jelentds munkdk elvégzésére képesek, a
leghatdrozottabb szembeforduldst jelenti a kordbbi politikdval, mely inkdbb olyan
irdnyba mutatott, hogy a sériilt és megbetegedett munkavillal6kat , leirja”, és ne foglal-
kozzon veliik a késobbiekben.

Meggy6z6désem, hogy a szocidlis jog jovéje az iizemi balesetek és foglalkozasi
megbetegedések dldozatainak ellatdsa terén ebbe az irdnyba mutat, vagyis annak meg-
valGsitdsdra, hogy a még munkdra képes €s arra alkalmas munkavillal6kat ismét a mun-
kaerdpiacra, munkaviszonyba integréljdk, és az eddigi mddszereket csak azokndl alkal-
mazzdk, akiknél erre mar sajnédlatosan nem nyilik lehet6ség. Az a rideg szabdlyozis,
mely pusztdn a rokkantsig tényének, annak fokdnak megdllapitdsdban és ehhez kapcso-
16d6an 4llandé6 anyagi ellatds folyésitdsdban meriil ki, megldtdsom szerint senkinek nem
idedlis. Nem j6 ez a munkéltat6nak, nem igazian megfeleld a munkaviéllalénak, s egye-
nesen nem kivdnatos az dllamnak. Nézziik meg részletesebben, hogy miért gondolom
ezt igy.

A munkdltaté szdmdra a hdtrinyt elsdsorban két tényez6 jelenti. Egyfel6l a munka-
er0 elvesztése, mdsfeldl pedig az ehhez kapcsolédd pénziigyi-anyagi hdtranyok. A kieso
munkaerd egyértelmii problémadt jelent mind az iizemi balesetek, mind pedig a foglalko-
z4dsi megbetegedések sordn: a balesetet szenvedett, illetve megbetegedett munkaerdt
nemcsak pétolni kell, de rdaddsul egy olyan embert veszitiink el, aki az adott munkate-
riileten vagy munkafolyamatban nagyobb gyakorlattal rendelkezett. Ez a megfontolas
igazolja azt is, hogy a munk4ltat6 szimdra nem eldny0s az olyan jellegli foglalkoztatis
sem, melyben a munkavillalét ért kdros hatdsokat olyan mddszerrel igyekszik csokken-
teni, hogy olyan munkaiddé-beosztast szervez, melyben a kdros koriilmények ko6zott dol-
goz6 munkavillalék gyakrabban véltjdk egymadst. Kifejezetten hatékony lehet az a meg-
oldds, ha magukat a kdros hatdsokat, a kdros tényezoket csokkentjiik, €s igy nemcsak az
iizemi baleset eldzheté meg, de kevesebb munkavéllaléval is megval6sithaté ugyanaz a
munkafolyamat.

A munkavillalénak azért eldnySsebb a rehabilitdcié, mert segitséget nytjthat szdm4-
ra ahhoz, hogy tovébbra is a munkaerdpiacon maradjon és a tarsadalom megbecsiilt tag-
ja legyen, lehetOség szerint kereso tevékenységet folytasson.

Végezetiil az 4llam szdmdra a megoldds azért elonydsebb, mert amellett, hogy ez a
mdédszer csokkenti az dllandé kiaddsokat, a munkavdllalk és az aktiv keresok szdma is
emelhetd, vagy legaldbb csokkenésiik iiteme lassithat6. Ezzel az dllam értékes embere-
ket, id6t €s pénzt nyerhet.
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ALEX EMBER
THE REHABILITATION AND ITS NECESSITY

(Summary)

In 2011 767 thousand people declared that, their health condition hinders them in their
work. They are the persons with a decreased capacity of work, because their health con-
dition badly influences their position in labour market.

The number of the persons with a decreased capacity of work in Hungary rather
high, than any other European Union member state, although the employers as well as
the employees have an interest to step up the number of the active labour force.

The experiential background indicate that, there is more complicated to reach dura-
ble effect in case of persons with a decreased capacity of work, which is most of the
time independent from material assistance or social aid program.

The restricted society of the employer recognizes the employment of the persons
with a decreased capacity of work’ beneficial side. This kind of viewpromote the pas-
sive unemployment culture.

Apposite to the above, the situation is not hopeless: there is increase legal back-
ground, experiential and theoretical study relating to the importance of the rehabilita-
tion. The International Labour Organization also pay attention of the importance of the
rehabilitation, encourage with this the member states to accept modified the social law
connected with persons with a decreased capacity of work.

The persons with a decreased capacity of work’ supply is an extraordinarily impor-
tant and difficult task.

In nowadays in employment politics the human rights and the equality of opportuni-
ty in the area of work, and the mental wellbeing are main points in respect of persons
with a decreased capacity of work.

The system of the employment rehabilitation in Hungary is does not develop jet.
There is no institutional connection between medical and employment rehabilitation.



