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A telemedicina alkalmazasanak kérdései

., Mondd el a multat, diagnosztizald a jelent, josold meg a jovot!”
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I. A XXI. szazad egészségiigy kihivasai, megoldasi lehetéségei

Az egészségi allapotunkat alapvetden négy tényezd egylittes vizsgalataval mérhetjiik
meg. Ezen tényezOk jelenlegi alakuldsa mutatja meg szamunkra, hogy a telemedicina nagyobb
mértéki elterjedése a hétk6znapokban tobb szempontbdl is indokolt és siirgetd. Az egyik ilyen
tényezdé a népességi mutatok.’ Az Eurostat adatai szerint az Eurdpai Unioban 65 éves, vagy
annal idésebb volt minden 5. allampolgar (vagyis az Eurdpai Unio lakossaganak a 19 szazaléka)
2018-ban. Az clérejelzések szerint pedig 2100-ig tobb, mint kétszeresére ndhet a 80 évesek,
vagy az ennél idésebbek részaranya, ami Osszességében a teljes népesség 14,6 szazalékat
jelentheti majd.?

A masodik fontos faktor, a természeti tényezok alakulasa, ugyanis egyre tobb karos
anyag jut a szervezetlinkbe tobb kiilonb6zd csatornan at. Ez a csatorna lehet genetikai 6rokség
vagy természetfoldrajzi adottsdg, mint a vizben 1évé kdros anyagok, melyeket tisztalkodas,
taplalkozas, lélegzés, vagy az egyszerti hétkoznapi életlink, munkank soran bejuttatunk a
szervezetiinkbe.®> 2018-ban példdul az ENSZ jelentése szerint rekordszintiire emelkedett a
levegében 1év6 szén-dioxid, és mas iiveghazhatasu gazok koncentracioja.*

A harmadik a tarsadalmi tényezd, vagyis a kéaros anyagok felhalmozasa egyéni
cselekvéssel.’ Ide kell soroljuk a szeszes italok talzott fogyasztisat, az egészségtelen

taplalkozast, a dohanyaruk fogyasztasat, és az elégtelen mennyiségii testmozgast. A helytelen

! Forgacs Anna: Egészségiigyi rendszerek mai hatékonysaganak torténeti gyokerei Doktori
(PhD) értekezés Budapest, 2004. 5-6. oldal

2 Népességszerkezet és a népesség eloregedése, Eurostat.
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
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(PhD) értekezés Budapest, 2004. 5-6. oldal

% Elkeserit6 a helyzet, sosem volt még ennyi szén-dioxid a levegében, Hvg, 2019.11.25.,
https://hvg.hu/tudomany/20191125 szen_dioxid_kibocsatas_ensz_meteorologiai_vilagszerve
zet_uveghazhatasu_gaz (Letoltve: 2022.01.16.)
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taplalkozas miatt az UNICEF 2019-ben kiadott jelentése szerint minden harmadik 6t éven aluli,
azaz tobb mint kétszazmillié gyermek alultaplalt vagy éppen elhizott a vilagon.®

Végiil megemlitendé a politikai-gazdasagi tényez6 is, hiszen a politikai kozosség
hatarozhat Gigy, hogy minden allampolgarra kiterjeszti a biztositast €s magas allami tdmogatast,
prioritast ¢lvez az egészségligy, vagy lehetnek tarsadalombiztositas nélkiil és a GDP csak egy
igen kis hanyadat kolti az allam az egészségiigy tamogatasara. A biztositdo pedig lehet
monopolista, versenyzoi oligopolstruktura vagy akar szaz résztvevos funholding rendszeri is.
Ahogyan az is lehetséges, hogy valamiféle kevert rendszer jon 1étre, melyben a gazdag, jomoda
polgaroknak magéanbiztositas, mig a kevésbé tehetdseknek versenyzoi oligopolstrukturaja
rendszer jut.” A Nagy-Britanniaban hasznélt rendszer monopolnak tekinthetd, hiszen az 4llam
tejes felelosséget vallalt, illetve vallal a kozegészségiligyi szolgaltatdsokért. A svédek
lényegében ezt a modellt alakitottak at kissé decentralizaltabb formaba. Németorszagban a
koérhazakat a szovetségi tartomanyok finanszirozzédk, de az engedélyek kiadasaban és a
tarsadalombiztositasi rendszerben is inkabb a kozponti szint dominal. Az Egyesiilt Allamokban
pedig egy szegmentalt rendszer miikodik, kiilonbozo alrendszerek egymas mellett, melyeket
mindenki igényei és vagyoni helyzete alapjan magéanfinanszirozési szolgaltatasokkal egészithet
ki.®

A fentebb irtak alapjan néhany logikus kdvetkeztésre juthatunk. Az eloregedd
tarsadalmakban, varhatdéan kiilondsen megné majd a lakossagi igény az egészségligyi
szolgaltatasokra, hiszen 4ltalanossagban elmondhatd, hogy az iddsebb emberek tobb
egészségligyi problémaval kiizdenek. Fontos lenne nagyobb hangsulyt fektetniink a
kornyezetiink védelmére, hiszen azzal sajat egészséglinket is védenénk. A jelenlegi tendenciak
alapjan egyre tobb lesz az olyan ember, aki a levegdben 1év0 szén-dioxid, és mas liveghazhatasu
géazok koncentracidja miatt betegedik meg, vagy a nem megfeleld tisztasdgu ivoviz. Amint azt
korabban felvazoltam, - vélhetden - egyre tobben szorulnak majd egészségiigyi ellatasra.
Mindekozben pedig nem torténik jelentds valtozas, illetve eldrelépés az egészségiigyi

rendszerek fejlodésében, viszont a napjainkban el6forduld egészségiigyl rendszerek

® Children, food and nutrition, Unicef, 2019. 35. oldal. Elérheté:
https://www.unicef.org/media/60806/file/SOWC-2019.pdf (Letoltve: 2022.01.16.)

’ Forgacs Anna: Egészségiigyi rendszerek mai hatékonysaganak torténeti gyokerei Doktori
(PhD) értekezés Budapest, 2004. 5-6. oldal

8 Prof. Jenei Gydrgy: Az egészségiigy, mint kdzpolitikai probléma. Budapest, 2005. 5-6. oldal
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reformszerti atalakitasa elengedhetetlen, ha a felsorolt, egészségiinket befolyasolo tényezok
tovabbra is a jelenlegi tendencidk szerint alakulnak.

Mindent 0sszevetve tehat kiemelt fontossagu, hogy reflektaljunk a vilagunk olyan Gjabb
valtozasaira, mint azt fentebb felvazoltam. Ezen valtozasokat és igényeket Magyarorszag
kormanya is észlelte, ezért a Pénziigyminisztérium néhany évvel korabbi javaslatcsomagja
jonéhany megoldasi lehetdséget és intézkedést vazol fel, koztiik példaul a tavdiagnosztikai és
tavkonzultacios lehetdségek elérését, mely megvalositasanak kezdeteként 2019. januar elsejét
tiizte ki.? Mindez nem egyedi eset, a WHO adatai szerint a vilag orszagainak — értendéek ezalatt
azon orszagok, melyek tagjai a vilagszervezetnek — 58 széazalékdnak van valamilyen
elektronikus egészségligyre vonatkozé stratégidja és ezen stratégidk hozzavetdlegesen 90
szazaléka utal a UHT-re vagy annak valamely 1ényeges pontjara.l® A leirtak alapjan tehat a
vilag vezet6i is szamolnak az elektronikus egészségiligyben rejlé potenciallal, de fontos
megjegyeznem, hogy mindezt elengedhetetlen minéségi médon megvalositani, beépitve azt a
kritériumot, hogy mindenki szamara, akinek csak sziiksége van ra, megkapja ezt az ellatast,
anyagi korlatokba iitk6zés nélkiil. Ennek egyik eleme lehet, hogy a WHO altal végzett kutatas
alapjan az orszagok tulnyomo tobbségében, pontosabban 87 szazalékaban miikddik valamilyen
mobilegészségiigyi szolgaltatdsi program. Az ilyen programok alapitisa 2010 6ta megndtt. A
gyors fejlodés ellenére az orszagok csupan 14 szizaléka szdmolt be allam altal szponzoralt
elektronikus egészségiigyi rendszerrol.!

A probléma tehat adott, jelen dolgozatom célja, hogy bebizonyitsa, a telemedicina a
megoldas, azonban ez a még mindig szamtalan ember el6tt ismeretlen, eképp a feltételezésem,
hogy a jogalkot6 is hagyott hidnyossagokat maga utan ezen teriilet szabalyozasara vonatkozoan,

igy a tovabbiakban ennek kivanok utana jarni.

Il.  Telemedicina fogalmanak tisztazasa

% Egészségiigy: rendkiviili 1épésre késziil a kormany, Mok.hu, 2019.03.03.,
https://mok.hu/hirek/lapszemle/egeszsegugy-rendkivuli-lepesre-keszul-a-kormany (Letoltve:
2022.01.16.)

10 Global difusion of eHealth: making universal health coverage achievable. Report of the
third global survey on eHealth. Geneva: WHO; 2016. 11. oldal

11 Global difusion of eHealth: making universal health coverage achievable. Report of the
third global survey on eHealth. Geneva: WHO; 2016. 27. oldal


https://mok.hu/hirek/lapszemle/egeszsegugy-rendkivuli-lepesre-keszul-a-kormany

Az ujfajta kommunikacios eszk6zok megjelenése €s elterjedése alapjaiban valtoztatta
meg a kordbbi vilagunkat, kiilonds tekintettel a tudasszerzés folyamatdra, az informacioszerzés
¢s a tajékozodas gyakorlataira. Amint az varhato volt, az informacids és kommunikacios
technologiak fejlodése olcsobba, és szélesebb kdrben hozzaférhetévé valasa felgyorsitotta az
egészségligyi ellatérendszerek globalizaciojat is, hiszen napjainkban mar lehetéségiink van ra,
hogy adott esetben egy kiilfoldi specialistaval konzultaljunk anélkiil, hogy messzire kellene
utaznunk ezért. Ez a tavkonzultacid pedig részben kimeriti a telemedicina fogalmat, mely ugyan
elsore Ujdonsagnak tlinhet, de kozel sem az. Mar a 20. szdzad elején tovabbitottak EKG
(elektrokardiografia) adatokat telefonvonalon, majd ezt az otletet tovabb gondolva a hatvanas
években mar tdmegekhez voltak képesek szolni a televizids orvosi tanacsadasok révén.? Persze
ezzel szinte egyidoben megjelentek a paramedicinalis szemfényvesztok, akik a tavkozlési
eszk6zok segitségével kezdtek praktizalni, de ezek kisziirésére a kritikusan gondolkodo
szemlélet oktatasa egyszeri megoldast jelenthet.

Van olyan kilfoldi tanulmany, amely szerint szdznégy féle meghatarozést lehet
hasznalni az e targykorbe tartozé ellatasi formak megnevezésére.r> A WHO tigy fogalmaz ,.a
telemedicina magaban foglalja az informécidés és kommunikécios technologidk altal
meghatarozott egészségligyi szolgaltatasok biztositasat, kiilondsen, ahol a tdvolsag akadalyozza
az egészségligyi ellatast”. Mas fogalom pedig azt emeli ki, hogy a klasszikus telefon
segitségével zajlo konzultaciotol kezdve, egészen a tavsebészetig terjed a telemedicina altal
nytjtotta lehetéségek sora.!* A valtozd betegellatissal kapcsolatos igények, a gyogyitasi
lehetdségek folyamatos valtozasa, az informatika és a telekommunikacio, a telekommunikacios

eszkozok fejlodése és elterjedése mind megjelennek a fogalommeghatarozasban, melynek

12 Telemedicine: opportunities and developments in Member States: report on the second
global survey on eHealth 2009. (Global Observatory for eHealth Series, 2), WHO. 9. oldal

13 Sanjay Sood, Victor Mbarika, Shakhina Jugoo, Reena Dookhy, Charles R. Doarn, Nupur
Prakash, Ronald C. Merrell: What Is Telemedicine? A Collection of 104 Peer-Reviewed
Perspectives and Theoretical Underpinnings. Telemedicine and e-HealthVol. 13, No. 5.
2007.11.13., https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/tmj.2006.0073 Letoltve: 2021.11.26.

14 Gyérffy Zsuzsa dr., Békasi Sandor dr., Szathmari-Mészaros Noémi dr., Németh Orsolya
dr.: A telemedicina lehetdségei a COVID-19-pandémia kapcsan a nemzetkozi €s a
magyarorszagi tapasztalatok és ajanlasok tiikkrében, Orv Hetil. 2020., 161. Evfolyam, 24. szam
984. oldal



tovabbi fontos eleme a tdvolsag, azaz amikor valamilyen okbol kifolydlag nem képes a beteg
¢s a kezeldorvos személyesen talalkozni.

Mindezt megerdsiti a gyogyitd-megel6zd eljardsok soran alkalmazott egészségiigyi
technologidk egészségbiztositasi finanszirozasba torténd befogadasahoz kapcsolodo eljaras
soran alkalmazand6 szakmai szempontrendszerrél és szakmapolitikai prioritasokrol, valamint
a befogadasahoz kapcsolddo egyes eljarasokért fizetendd igazgatasi szolgaltatasi dijakrdl sz61o
28/2010. (V. 12.) EiM rendelet 1. mellékletében nagyon hasonloképp megjelend fogalom. A
rendelet szerint a telemedicina ,,0olyan egészségiigyi szolgaltatds, amely sordn az ellatasban
részesiilo és az ellatd személy kozvetleniil nem taldlkozik, a kapcsolat valamilyen tavoli
adatatviteli rendszeren keresztiil jon 1étre”. 2

A mar emlitett meghatarozasoknal némileg részletesebben hatdrozza ezt meg a COVID-
19 vilagjarvany idején elrendelt veszélyhelyzet soran Kkiadott, az egyes egészségiigyi
intézkedésekrél szold 157/2020. (IV. 29.) kormanyrendelet, mely szerint ,telemedicinanak
mindsiil az a tevékenység, amelynek célja a beteg tavollétében a) a beteg egészségi allapotanak
szakmai megitélése, b) a betegségek, illetve azok kockazatanak felderitése, c)a konkrét
betegség(ek) meghatarozasa, d) a beteg allapotanak pontosabb megitéléséhez sziikséges
tovabbi vizsgalatok elrendelése, gyogykezelés elinditasa, €) az a)-d) pont szerinti kezelések
eredményességének megallapitasa (tavkonzultacid), valamint f) a beteg allapotanak kovetése
¢és diagnozis felallitdsa tdvmonitoring eszkozokkel és egyéb infokommunikécios technologiak
révén hozzaférhetd informéciok alapjan”.’® Egyesek ugyanakkor kiegészitenék a rendelet ezen
felsorolasat a kutatassal, hiszen vannak olyan allaspontok, melyek szerint az egészségiigyi
kutatas céljabol torténd konzultacid, illetve az ilyen céli informécidtovabbitds modern

technologiak segitségével is a telemedicina targykorébe tartozik.!” A telemedicina fogalma

1528/2010. (V. 12.) EiiM rendelet a gyogyito-megelézé eljarasok soran alkalmazott
egészségligyi technologiak egészségbiztositasi finanszirozasba torténd befogadasdhoz
kapcsolodo eljaras soran alkalmazando szakmai szempontrendszerrdl és szakmapolitikai
prioritasokrol, valamint a befogadasahoz kapcsoldodo egyes eljarasokért fizetendd igazgatasi
szolgaltatasi dijakrol 1. melléklet 1.2.3.

16157/2020. (1V. 29.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet sordn elrendelt egyes egészségiigyi
intézkedésekrol 2. § (1)

7 Horkai Anita, Nagy Eva, Palvolgyi Miklos, Vingender Istvan: Egészség és tarsadalom (III.
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tehat semmiképp sem sziikithetd le csupan az orvos €s a beteg viszonyara, bar kétségkiviil ez a

legfontosabb ¢s talan a leggyakrabban megjelend formaja.

I11.  Azegészségiigy mely teriiletein alkalmazhaté a telemedicina és mely fajtai l1éteznek

A tavgyogyaszat hasznosithatd lenne a borgyogyaszat, a gasztroenteroldgia, a
pszichiatria, a geriatria, a sebészet, a neurologia, az infektologia (mely teriileten mar az
egészségiigyrol szold 1997. évi CLIV. térvény 61. § (1) alapjan is megjelenik az elektronikus
nyilvantartas részbeni kovetelménye,'® ezt leszamitva viszont nem kifejezetten jelenik meg a
telemedicina ebben a térvényben), a kardiologia, a patologia,'® az onkolégia és a traumatologia
teriiletén. A veszélyhelyzet soran elrendelt egyes egészségiigyi intézkedésekrol szolo 157/2020.
(IV. 29.) Korm. rendelet ezek mellett emliti még a gyogyszerek rendelését, a krizisintervenciot,
a sziilékonzultacidt, a tanacsadast, a szupportiv pszichoterapiat, a fizioterapiat, valamint a
szoptatasi tanacsadast, a védondi gondozast és sok mast.?

A vilag borgyogyaszai azok taborat erésitik, akik gyakorlottnak szamitanak az eHealth
alkalmazasdban, a boérgyogyaszati tavellatisnak kiilon nevet is adtak, ez pedig a
teledermatologia, melyet el6szor Norvégiaban és Oregonban dokumentdlt a szakirodalom.?! A
modszer egyszer(, a beteg megadja az adatait, tiinetei leirasat, képeket készit, és végiil elkiildi
a kezel6orvosanak, aki tartdzkodasi helytdl fliggetlentil, akar egy késobbi idépontban, akar
azonnal (példaul egy videokonferencia alkalmaval), vagy a két modszert egyesitve, keverve (ez
egyre kedveltebb) ezeket kiértékeli, és felallit egy diagnozist, majd ha sziikséges, tovabbi
1épéseket, kezelést javasol. Az adatok, képek, videdhivasok mellett kiilondsen a pszichiatridban

lehetdség nyilik a virtualis valosag felhasznéalasara a diagnézis feléllitdsa vagy akar a kezelés

telemedicina, paramedicina). Elérheto:
https://mersz.hu/hivatkozas/m816eet 56 pll#m8l6eet 56 pll (Letoltve: 2022.01.16.)
181997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrol 61. § (1)

19 Vincze Gabor, Tuary Ferenc, Ress Kata: A telemedicina térhoditasa. Mentalhigiéné és
Pszichoszomatika 5(2004)3, 213-226. Budapest, 2004. 216. oldal

20 157/2020. (IV. 29.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet soran elrendelt egyes egészségiigyi
intézkedésekrdl 2. § (2)

2Danis Judit, Forczek Erzsébet dr., Bari Ferenc dr.: A telemedicina alkalmazasa
bdérgydgyaszatban: a teledermatoldgia. Orvos Hetilap 2016. 157. évfolyam 10. szam. 364.
oldal



soran. Ebben az esetben a beteg kiilonb6zo eszk6zok segitségével valosnak érezheti a virtualis
teret és az abban, kiillonboz6 szituadciokban mutatott viselkedése fontos kovetkeztetések alapja
lehet a pszichiaterek szamara.??

A mobdszerek egy masik csoportositasa szerint négy technikai megoldas lehetséges. A
tavkonzilium, mely csak a diagnozis ¢és kezelés menetében ad szakvéleményt. A
tdvmanipulacié, mely soran a beavatkozast vagy vizsgalatot végzd személy tavvezérlOkre
tamaszkodva végzi a vizsgalatot (példaul endoszkdpiaval) vagy beavatkozast (példaul
valamilyen tavvezérlésre alkalmas eszkdzzel, robottal, video segitségével). A tavdiagnosztika,
mely soran a diagnézis felallitoja és a vizsgalat vezetdje nem tartozkodik egy helyen, de aktiv
kapcsolatban vannak egymassal. Végiil pedig a telemonitoring, azaz a tavfeliigyelet, amely egy
kiilon moédszer, mely alkalmaval a személyes egészségiigyi feliigyeletet a pacienst figyeld
detektorok és jeltovabbitok potoljak.?®

Az egészségligyi szolgaltatdsok nyljtasahoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrol

szolo 60/2003. (X. 20.) EszCsM rendelet magaba foglal az emlitett modszerek koziil

valamennyit és feltételeket hatdroz meg hozzijuk.” A rendelethez tartozé masodik szimu

melléklet konkrétan emliti a teleradiologiat, mint a telemedicina egyik fajtajat. A leiréds szerint
akkor beszélhetiink teleradiologiardl, mikor a képalkotod diagnosztikai vizsgélatok felvételeit
elektronikus uton tovabbitjak az egyik helyrél egy masik helyszinre konzultacid vagy leletezés
c€ljabol. Ehhez kapcsolddoan emliti a tavdiagnosztikat (vagy mas néven telediagnosztikat) és
telekonzultacit, mint a teleradiologia részeit. ElGbbi jelentésérdl azt irja, hogy olyan, a
vizsgalat lezarasat kovetd, a képalkotas helyszinétdl tavol elvégzett képkiértékelés, amely lehet
elsdleletezés, vagy masodleletezés. Majd hozzateszi, hogy az olyan vizsgéalatoknal, melyeknél
a két orvos altal elvégzett kiértékelés eldirt, az akar mindkettd, vagy csak az egyik orvos
értékelését is kivalthatja. Az utobbi esetében pedig ugy fogalmaz, hogy ,,a képalkotassal egy
idében vagy roviddel azutan torténd képkiértékelés, melynek eredménye a vizsgalat menetét
befolyésolja, vagy egy korabbi, mar kiértékelt vizsgalat (1j szempontok szerinti Gjraértékelése”.

Megjegyzendd, hogy az orvosi jelenlétet is igényld vizsgalatok esetében a komplex

22 Vincze Gabor, Tury Ferenc, Ress Kata: A telemedicina térhoditasa Mentalhigiéné és
Pszichoszomatika 5(2004)3, 213-226 219. oldal

23 Kelemen Andrea, Szilvay Attila: Telemedicina a (misszios) katona-egészségiigyben.
Hadmémok XI. Evfolyam 1. szam 247. oldal

24 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyhjtisahoz sziikséges
szakmai minimumfeltételekrdl (a tovabbiakban: 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet)




szolgaltatast nyjto egészségiigyi szolgaltatd intézménynek a sziikséges minimalis [étszammal
rendelkeznie kell a miikddési engedélyhez, ugyanis az nem alapozhato csakis a teleradiologiai
szolgaltatasokra. Tovabba az adatbiztonsag, a hardveres és szoftveres elvarasok kozott emliti a
megfeleld biztonsagi protokoll hasznalatat kotelezo jelleggel, kiilon ajanlva a https protokollt,
valamint a VPN ¢&s valamilyen virusvédo hasznalatat. Kitér arra is, hogy csak veszteségmentes
formaban lehetséges a képtomorités, ami logikus elvérds, hiszen egy rosszabb mindségii
képfelvétel félrevezetheti a kiértékeld orvost, vagy a képkiértékeld szoftvert.”® llyen
mesterséges intelligenciat alkalmazd rontgenkésziilékekkel egyébként tobb kiillonbozo
tiiddelvaltozast is képesek automata modon azonositani napjainkban.?® Persze az ilyen
technolégidk kapcsan felmeriil ezek megbizhatosaga, de a hiradasok ezzel kapcsolatban
egyelére megnyugtatdéak, hiszen mar léteznek olyan szoftverek, melyek teszteredményei
alapjan a mesterséges intelligencia pontosabban ismeri fel a rékot, mint az orvosok.?’
Ugyanakkor nem csak a képkiértékeld szoftvereknek van helye a diagnosztikdban, hanem
beszédfelismerd vagy 0nalld szovegszerkesztd szoftvereknek is. A képtarolast illetden a
melléklet értelmében a teleradioldgiai szolgaltatast igénybe vevd egészségligyi intézményt
terheli a felelésség a képek torvény altal eléirt tarolasa, valamint archivalasa kapcsan.?8

A rendelet szerint a szakorvos, egészségiigyi szakdolgozd, valamint a felséfokt
egészségligyi szakirany szakképzettséggel rendelkezd klinikai szakpszicholdégus személyes
jelenlét nélkil is allithat fel diagnézist, terapias javaslatot tehet, tanacsadast és konzultaciot
végezhet, beutalot adhat (erre egyébként a kotelezd egészségbiztositasrol szolo 1997. évi
LXXXIII. torvény is utal, amikor eldirja, hogy az EESZT miikodtetdje biztositja a beutald

elektronikus moédon kiallithatosagat, illetve tovabbithatosagat),?® terapiat, rehabilitacios

252 melléklet a 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelethez

26 D4vid Orsolya: Harom 1j, cstcskategorias késziilék segiti a betegellatast a semmelweis
egyetem klinikdjan. Semmelweis Médiasarok, 2021.11.09.,
https://semmelweis.hu/mediasarok/2021/11/09/harom-uj-csucskategorias-keszulek-segiti-a-
betegellatast-a-semmelweis-egyetem-klinikajan/ (Letoltve: 2022.01.16.)

2! Pontosabban diagnosztizalja a mellrakot a Google mesterséges intelligencija, mint az
orvosok. Hvg, 2020.01.02.,
https://hvg.hu/tudomany/20200102_google_mesterseges_intelligencia_orvostechnologia_eml
orak_mellrak diagnozis (Letdltve: 2022.01.16.)

28 2 melléklet a 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelethez

291997. évi LXXXIIL. torvény a kotelezd egészségbiztositasrol 18/A. § (1)



tevékenységet végezhet, betegiranyitast végezhet, gondozast lathat el, tovabba elektronikus
vényen rendelhetd gyogyaszati segédeszkozt, valamint gyogyszereket irhat fel a rendeletben

meghatarozott feltételek teljesitése esetén.*

Mindehhez az egészségiigyi szolgaltatonak
nyilvanvaloan biztositani kell az egészségiigyi dokumentacionak az egészségligyi adatokra
vonatkozé szabalyok szerinti tarolasat, valamint kezelését.3! Emellett a szolgéltatas nyujtasahoz
a szolgaltatd részérdl sziikséges infokommunikacios eszkozt, tovabba a telemedicina ellatasra
vonatkoz6 eljarasrendet, a betegtajékoztatét, valamint az adott ellatdshoz sziikséges
orvostechnikai eszkdzoket is biztositania kell az egészségiigyi szolgaltatonak.®? A rendelet
kiemeli, hogy amennyiben a szolgaltatas internetkapcsolat igénybevételével valdosul meg, ugy
biztositani kell egyrészt a szélessavli internetkapcsolatot, masrészt a megfeleld, stabil
adatatvitelt és adatbiztonsagot, harmadrészt pedig a virusvédelmet. A rendelet hangsulyozza,
hogy abban az esetben, ha a jogszabaly az adott egészségiigyi eljarashoz videdkapcsolat
alkalmazasat tartja sziikségesnek, akkor természetesen az infokommunikacios eszkoz alatt ezen
eszkOzoket is érteni kell. Tovabba a beteg egyértelmii azonositasat is a szolgaltatonak kell
intéznie.>® A rendelet masodik szamt melléklete alapjan mindez a gyakorlatban a haziorvosi és
hazi gyermekorvosi ellatas targyi minimumfeltételei kozott is megjelenik, ugyanis a hdziorvosi
rendelének rendelkeznie kell — természetesen sok egyéb mellett - a tdvkonzultacid nyujtasara
is alkalmas telefonnal, mobiltelefonnal vagy olyan szamitogéppel, amely rendelkezik széles
savl internetkapcsolattal.3* Alldspontom szerint ezt a listat érdemes lenne kiegésziteni azzal,
hogy a haziorvosi rendel6kben olyan szamitogépek legyenek, amelyek CD lejatszésra, illetve
olvasasra is alkalmasak, mivel hazankban - példadul a traumatologia teriiletén - még mindig
bevett gyakorlat a leletek ilyen moda rogzitése is. Ezek lejatszasara sok esetben a betegeknek
sincs meg a rendelkezésre allo eszkodz, ezért is lenne fontos, hogy sziikség esetén legalabb a
kozeli haziorvos hozzaférjen az ilyen felvételek anyagahoz is.

A kozvetlen betegellatasban a tavgydgydszat célja, hogy tobbek kozott a kronikus sebek
kezelésénél, terapiak hatasanak ellendrzésénél csokkentsék a személyes kontrollvizsgalatok
szamat. Magyarorszagon, bar rendelkezésre allnak olyan eszk6zok, melyekkel hasonlé munkat

lehetne végezni, Sajnos ezek tobbsége magyar nyelven egyeldre korlatozottan érhetd el, ami

3060/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet 9. § (7)

31 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet 3. § (1) e)

%2 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet 3. § (1) g)
360/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet 3. § (2b)

3 2. melléklet a 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelethez
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miatt sok felhasznal6 nem tudna alkalmazni ezt a modszert. Tovabba az online konzultacio ara
feltehetéen nem sokban kiilonbozne a személyes vizsgalat aratol, egyaltalan nem biztos, hogy
koltséghatékonyabb lenne. Ugyanakkor nyilvanvaléan az orvosok €s a paciensek szamara is
megsporolna az utazasi id6t, az utazas koltségeit, és adott esetben akar a kezel6orvosok is
gyorsabban tudndnak haladni a betegek ellatasaval, hiszen ki tudndk sziirni a nem siirgds
eseteket, mivel a modszer természetesen haszndlhat (és igen kozkedvelt is) elésziirésre.®
Emellett meghatarozé lehet a prevenci6 kapcsan is.®

Fontos kiemelni tovabba a haziorvosok jelentdségét is, hiszen elsé korben nagyon sokan
hozzajuk fordulnak a panaszaikkal, ezzel is egyfajta el6sziirést végezve. Amennyiben az eset
nem igényel tovabbi szakértelmet, a haziorvos ellatja, vagy kezelést javasol a paciensnek. Ha
egy szakteriilet pedig esetleg talterhelt, a haziorvos tudna konzultalni a telemedicina
segitségével egy szakértvel, aki utana utmutatast adva elmondand, leirna a haziorvosnak, hogy
a tovabbiakban milyen kezelés lenne célszerli. A haziorvos vagy asszisztens altal képek
készitése és feltoltése nagyjabol 5-15 perc lehet, a kiértékelés pedig 12-15 percet vehet igénybe.
Az informéciok alapjan késziilt valasz jellemzSen 2-4 o6ra elteltével érkezik.3” Persze
értelemszerlien ez az id6 nagyban fiigg az internetkapcsolat mindségétdl, és a rendelkezésre

allo technikai felszereltség, illetve az eszk6zok mindségétol és gyorsasagatol is.

Felmeriilhet tovabba az a kérdés, hogy mennyire megbizhaté az ilyen tton felallitott
diagnozis. Erre a valasz kutatdsonként eltér, hiszen nyilvan fligghet az oktatas szinvonalatol, a
szakértelemtodl, a rendelkezésre allo informaciotechnologiatol, de a legalacsonyabb mutatok is
75 sz4zalékos megbizhatosagot allitottak. Mindazonaltal gazdasagi szempontbdl is elénydsnek
bizonyult, mert Nagy-Britanniaban (ahol a vizsgalat késziilt) a haziorvos altal elkiildott képek

alapjan a betegek 75 szazaléka nem igényelt szakorvosi ellatast.3®

% Orvos Hetilap 2016. 157. évfolyam 10. szam Danis Judit, Forczek Erzsébet dr., Bari Ferenc
dr.: A telemedicina alkalmazasa bérgyogyaszatban: a teledermatologia 364-365. oldal

% Gyuris, Petra és Mesko, Norbert és Tisljar, Roland, eds. (2014) Az evoluci6 arnyoldala: A
lelki betegségek és az alternativ szexualitds darwini elemzése. Akadémiai Kiad6 Zrt.,
Budapest ,,8.5. Az evészavarok prevencioja” Elérhet6: https://mersz.hu/gyuris-mesko-tisljar-
az-evolucio-arnyoldala (Let6ltve: 2021.12.02.)

37 Orvos Hetilap 2016. 157. évfolyam 10. szam Danis Judit, Forczek Erzsébet dr., Bari Ferenc
dr.: A telemedicina alkalmazasa borgyogyaszatban: a teledermatologia 365-366. oldal

3 Orvos Hetilap 2016. 157. évfolyam 10. szam Danis Judit, Forczek Erzsébet dr., Bari Ferenc

dr.: A telemedicina alkalmazasa bérgyogyaszatban: a teledermatologia 365-366. oldal
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Tovabba a nem orvosi alkalmazéasok hasznélata és elterjedése is nagyban csokkenthetné
a nyomast az egészségiligyon. Ezen alkalmazasok alatt kell érteni azokat a bongészdre vagy
mobileszkozre tervezett applikaciokat (mint példaul a Dcont eNapldja vagy mobilalkalmazasa,
ami a cukorbetegek hétkdznapjait hivatott konnyiteni),>® melyek ugyan nem orvosoknak
késziiltek, de az emberek rendszeresen be tudjak jegyezni a reggel vagy akar napkdzben mért
hémérsékletiiket, ndk esetében a menstruaciojukat, fel tudjak jegyezni benne érzelmeiket, vagy
azt, hogy melyik testtaj és milyen mértékben faj egy egytdl tizig terjedd skalan, az aznap mért
vércukorszintet, vérnyomast. Azt is szamon lehet tartani, hogy milyen gyogyszereket, és mikor
vettiink be, ha sziikséges mindezekrol értesitést is kérhetiink, amennyiben attél tartunk, hogy
elfeledkeziink a mért adatok rogzitésérol. Mindemellett nyomon lehetne kovetni a pontos
testsulyvaltozast, emlékeztetdt bedllitani a szlirdvizsgalatok iddpontjara vagy idopontkérésre.
Sok alkalmazds mar most képes mérni a Iépéseink szdmat és akar emlékeztetni, ha az
aktivitasunk nem éri el az egészséges atlagot. Tudnak plusz edzéstervet javasolni, ami akar azt
is jelentheti, hogy mar nem muszaj személyi edzo6t, vagy edzétermet igénybe venni, hiszen az
applikacid lesz a személyi edzonk, és az otthonunk vagy a park az edzéterem.

Végiil, de nem utolso sorban, Kiemelt szerepe van a ektatasnak-tovabbképzéseknek és

az oktatasnak. Nem csak ezen eszkozok hasznalatat kell oktatni, hanem a sajat testiinkkel,
egészségiinkkel kapcsolatos tantargyakra is sokkal nagyobb hangsulyt helyezni a
kozoktatasban. Emellett tamogatni kell a mar megjelent, vagy megjelenéfélben 1év6 cikkeket,
tanulmanyokat és egyéb ismeretterjesztd anyagokat, melyek egy része jelenleg altalaban
orvostanhallgatoknak, rezidenseknek vagy mas egészségiigyi tanulmanyokat folytatoknak
késziilnek, ugyanakkor elérhetdek a laikus tomegek szdmara is. Erre példa a webbeteg.hu, ahol
altalanos 0Osszefoglalot kapunk kiilonb6zd betegségekrdl, de kozben mégis megbizhato
forrasbol.** Emlithetdé még a hdzipatika.com, ahol a betegségek mellett kifejezetten a

gyogyszerekre, kezelésekre is rakereshetiink, amin keresztiil betegségekrol és kezelésekrdl

ovijthetiink hasznos informaciokat, tovabba szamos gyogyszer betegtajékoztatdja is elérhetdvé

valik szamunkra,*! Végiil pedig elérhetéek olyan egyéb ismeretterjesztd feliiletek, mint példaul

a Zallatorvos nevezetii Youtube-csatorna, melynek hitelességét garantalja, hogy egyrészt egy

% Abel Tatjana(szerk.): Klinikai dietetika és orvostudomany Akadémi Kiadé, Budapest ,,4.3
Osszegzés™; https://www.dcont.hu/info.aspx?sp=54

40 https://iwww.webbeteg.hu/ (Letdltve: 2022.01.19.)

1 https://www.hazipatika.com/ (Letdltve: 2022.01.19.)
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korabban praktizal6 allatorvos késziti az anyagokat, masrészt minden videdjat lektoraltatja a
szakma egy-egy kiemelkedé alakjaval.*?

Megjegyzendd, hogy habar az internet gyakorlatilag hatartalan tudasgytjtési helyként
funkciondlhat az egyén szamara, a korlatlan és nem ellenOrzott tartalmak ugyanakkor
félrevezetok is lehetnek. Pont ezért néhany weboldal egyenesen veszélyforrasnak tekinthetd
abban az esetben, ha az egészségrdl, betegségrél kindlnak informéciokat, lehetséges
diagnozisokat, gyogyulast igérd praktikakat. Kivaltképp aggodalomra adhat okot, ha az illetd
idegennyelvii oldalakat latogat kevésbé magabiztos nyelvtudassal, és ennek eredményeként
tajékoztatja félre onmagat. Egy a WHO altal publikdlt tanulmany szerint a felnott
internetfelhasznalok 80 szazaléka rendszeresen keres online egészségiigyi tartalmakat, azonban
csupan 15 szazalékuk mondta azt, hogy az olvasott tartalmak hitelességét, illetve a publikacio
helyét és idejét mindig ellenérzi.*® Az ilyen weboldalak magas latogatottsaganak hatterében
vélhetden szdmos megfontolas all. Az idétakarékossag lehet az egyik szempont, hiszen a beteg
bizakodhat abban, hogy talal megoldast a problémajara és ily modon elkeriilheté az orvosi
varoterem. Felmeriilhet persze az is, hogy wvalaki pusztan kivancsisagbol, az allapota
komolysaganak kideritése végett latogat ilyen oldalakat, és az ott olvasottak szerint dont arrdl,
hogy csupan gydgyszertairba megy, haziorvosat keresi fel, vagy esetleg egy szakrendeldt.
Valamint sajnos sokan anyagi megfontolasbol is valaszthatjak ezt a modszert, hiszen szamos
orszagban az egészségiigyi ellatas egyaltalan nem olyan magatol értet6dd, mint hazankban, és
sulyos Osszegeket kell fizetni az orvossal valo talalkozasért.

Fontos kiemelni, hogy az informacio hitelességének minden esetben fontos utanajarni,
ez pedig praktikusan azt jelenti, hogy az orvosunktol, gydgyszerésziinktdl érdeklddiink a cikk,
illetve a weboldal tartalmanak esetleges hitelességérdl. Tehat a valos szaktudassal rendelkez6
orvosok és egyéb egészségligyi dolgozok tovabbra sem mellézhetdek a diagnosztikdban, illetve

a megbetegedések kezelésében.

IV. A telemedicina alkalmazasanak feltételei és mar meglévé rendszerei

A telemedicina alapvetd feltétele, hogy legyen egy miikddo egészségiigyi informatikai

rendszer, és hozza egy olyan telekommunikacios eszkozpark mely kompatibilis a rendszerrel.

42 https://lwww.youtube.com/user/zallatorvos (Letoltve: 2022.01.19.)
43 WHO 2011: Safety and security on the Internet Challenges and advances in Member States.
Global Observatory for eHealth series - Volume 4. 17. oldal
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Az eszkdz lehet valamilyen okostelefonra letdlthetd applikacid vagy smartphone szolgaltatas,
call center hasznalatara alkalmas egyéb eszkoz, videdkonferencias platformok és eszkdzok.,
jelado és jelfogadd szenzorok, tarhelyek, melyek képesek tarolni a hatalmas adatmennyiséget.**
Ezek mellett pedig természetesen fontos a szakemberallomény megléte, és a tavorvoslasi
rendszerek bevétele az oktatasba, tovabbképzésekbe. A mar meglévd és rendelkezésre allo
rendszereknek pedig a szélesebb korti ismertetése, népszeriisitése is fontos lenne. Ennek okan
a tovabbiakban ismertetnék néhany ilyen rendelkezésre allo platformot.

Magyarorszagon viszonylag régota mikodik az Elektronikus Egészségiigyi
Szolgaltatasi Tér (a tovabbiakban: EESZT),* mely egy olyan platform, amit a nap egészében
el tudunk érni kényelmesen, akar az otthonunkbol, és megtalaljuk rajta keresztil az
egészségligyi adatainkat, melyeket egy kdzponti adatbazisban tarolnak, és az orvosaink vagy
gyogyszerészeink toltotték fel. Az EESZT szolgéltatdsainak biztositdsara a mikodtetonek
kitlizott hataridé legkésbb 2016. jinius 1. volt.*® A miikodteté részére az egészségbiztositasi
szervnek 2020. julius 1-jéig elektronikus formaban at kellett adni az érintett altal a kotelezo
egészségbiztositas terhére 2012. november 1-jét kdvetden az igénybe vett ellatdsok és a
kivaltott gyogyszerek bizonyos térvényben meghatirozott adatait az eseménykataldgusba,
illetve az EESZT utjan tovabbitott, vagy abban rogzitett vényekrdl vezetett nyilvantartasba
torténd betdltés céljabol.*’” Ugyanezek a hataridék vonatkoztak a csatlakozott adatkezelSkre

is,*® melyekre bdvebben kitérek még a dolgozatom soran.

* Fejes Zsolt: Uj lehetdség a védelem-egészségiigyi ellatasban: telemedicina hadmérnok xi.
Evfolyam 1. Szdm 235. Oldal

%5 Budai Balazs Benjamin: A kozigazgatas tjragondolasa alkalmazkodas, megujulas,
hatékonysag Akadémia Kiado, 2017. ,,7.2. Tavolabb a vasakkal: Outsourcing, menedzselt
szolgaltatasok és felhdk, A haza ASP koncepcio”, Elérhetd:
https://mersz.hu/hivatkozas/dj276aku_114#dj276aku 114 (Letdltve: 2022.01.27.)
461997. évi XLVII. térvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsoloédd személyes adatok
kezelésérdl és védelmerdl 36. § (1)

471997. évi XLVII. térvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsoloédd személyes adatok
kezelésérol és védelmérdl 36/A. § (1) a-b)

81997. évi XLVIL. térvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodd személyes adatok

kezelésérdl és védelmerdl 36/A. § (2)
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Erdekesség, hogy kordbban az EESZT miikodtetdje az Allami Egészségiigyi Ellatd
Kézpont volt,*® mig napjainkban az Orszdgos Koérhdzi Féigazgatosig van kijeldlve erre a
feladatra.®® Az iizemeltetést a Nemzeti Infokommunikaciés Szolgéltatd Zrt. latja el de az
EESZT Kormaényzati Adatkozpontban torténé iizemeltetése is kotelezd.>?

A platform célja, hogy a betegadatok és dokumentaciok cseréjét megvalositsa, tovabba
segitse az eréforrasok (mint a CT, labor, MR, RTG és egyéb diagnosztikdk) megosztasat.
Mindezzel a jovébeli kezeldorvosok munkajat segiti, hiszen pontosan ismertté valnak eléttiik a
beteg el6zményadatai, kortorténete. Szinte barki (egészségiigyi szakemberek ¢és nem
egészségligyl dolgozok egyarant) igénybe veheti egy igényldlap segitségével a felhasznaloi
fiokot. A rendszert nagyjabol szazezer ember ugyanabban az idében torténd kiszolgalasara
tervezték, ami egyuttal azt is jelenti, hogy az 0sszes felhasznalo koriilbeliill negyven szazalékat
képes egyidejiileg kiszolgalni.*

A platform részletszabalyait ¢és biztonsagos haszndlatdnak alapjat jogszabalyok
biztositjak. Ezek koziil talan a leginkabb emlitésre méltok az egészségiigyi és a hozzajuk
kapcsolodo személyes adatok kezelésérdl és védelmérdl szolo 1997. évi XLVIL torvény, a
kotelezd egészségbiztositasrol szolo 1997. évi LXXXIIL. térvény, a kotelezd egészségbiztositas
ellatasairdl sz6lo 1997. évi LXXXIIL. torvény végrehajtasarol szolo 217/1997. (XII. 1.) Korm.
rendelet, az emberi felhasznalasra keriil6 gyogyszerek rendelésérdl és kiadasarol szold 44/2004.
(IV. 28.) ESZCSM rendelet, az egyes egészségiigyi és egészségbiztositasi targyu torvények

modositasardl szold 2015. évi CCXXIV. torvény és persze az Elektronikus Egészségligyi

4 Allami Egészségiigyi Ellato Kozpont: Mitkodési Kézikonyv az Elektronikus Egészségiigyi
Szolgaltatasi Térhez 3. oldal (Elérhetd: https://e-
egeszsegugy.gov.hu/documents/211970/217432/M%C5%B 1k%C3%B6d%C3%A9si+k%C3
%A9zik%C3%B6nyv/f955190f-82b5-1ee8-64b9-b12fa3a835f4 (Letdltve: 2022.01.15.))

%0 516/2020. (XI. 25.) Korm. rendelet az Orszagos Korhazi Féigazgatdsag feladatairol 7. § (4)
°17/2013. (1. 26.) NFM rendelet a kézpontositott informatikai és elektronikus hirkdzIési
szolgaltatasokat egyedi szolgaltatasi megallapodas Utjan igénybe vevd szervezetekrol,
valamint a kozponti szolgaltato altal tizemeltetett vagy fejlesztett informatikai rendszerekrol
3. §, 1. sz. melléklet 1.23, 1.24, 1.25

%2 467/2017. (XI1. 28.) Korm. rendelet a Korményzati Adatkdzpont mitkddésérsl 4. § (2), 3.
sz. melléklet

8 EESZT adatszolgaltatis megkezdéséhez sziikséges tudnivalok, EESZT Informécids portal,
2021.09.30., https://e-egeszsegugy.gov.hu/az-eeszt-hasznalata (Letoltve: 2022.01.16.)
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https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700047.tv
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700047.tv
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700083.tv
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700083.tv
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700217.kor
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700217.kor
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=99700217.kor
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a0400044.esc
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a0400044.esc
https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a1600039.emm

Szolgaltatasi Térrel kapcsolatos részletes szabalyokrol szold 39/2016. (XII. 21.) EMMI
rendelet.>*

Az EESZT-n kiviil még szdmos hasonldé megoldas létezik, mint példaul a T-Systems
Magyarorszag altal kifejlesztett E-Medsolution, mely foként az integralt korhazi rendszerek
kozotti kapesolat kialakitasara jott 1étre, de van kiilon lakossagi része is, mely segitségével
vizsgalatokra jelentkezhetiink, letolthetjiik a dokumentumainkat és ha rendelkeziink
meghatalmazassal, még a hozzatartozoink adatait is.>® De emlitésre mélto a HISCOM is, ami
kifejezetten egy intézménykozi kommunikéacids rendszer.®® Vagy akar az eHealthConnect,
mely egy korai figyelmeztetésen alapuld rendszer, és kifejezetten a telemedicina klasszikus
funkcidit hivatott tdmogatni, mint példaul a haziorvosi hozzaférést, orvosi nyomtatvanyok
kezelését, kapcsolatot a siirgdsségi ellatassal, elektronikus betegrekordok kezelését, vitalis
adatok monitorozasat, paciensek tavoli kezelését és instrudldsat, a szereplok kozti
kommunikaciét és az interfészeket a mérémiiszerekhez.® Létezik még a korabban mar emlitett
mHealth, amely mobil eszkozokkel segiti az egészségiink megorzését. A WHO egy 2011-ben
megjelent tanulmanya szerint a kutatdsban résztvevok 49 szazalék hasznaltaa
mobiltelemedicinat, a telefonos segité vonalakat 59 szazalék, a siirg6sségi hivasokat 54
szazalék, dijtalan siirgdsségi telefonos szolgaltatasokat pedig 55 szazalék.®® Daniaban pedig

leginkdbb az EESZT-hez hasonlithaté rendszer miikddik, melyet E-Jornalennek neveznek.>

° EESZT szabalyozas dsszefoglalasa, EESZT Informécios portal, 2021.12.20., https://e-
egeszsegugy.gov.hu/jogszabalyok (Letoltve: 2022.01.16.)

% e-MedSolution - Kérhazi informécios rendszer, T-Systems.hu, https://www.t-
systems.hu/megoldasok/alkalmazasok/alkalmazascsomagok/egeszsegugyi-megoldasok/e-
medsolution (Letoltve: 2022.01.16.)

% HISCOM, intézménykdzi kommunikaciés rendszer, T-Systems.hu, 2012.01.04.,
https://www.t-systems.hu/megoldasok/alkalmazasok/alkalmazascsomagok/egeszsegugyi-
megoldasok/hiscom-intezmenykozi-kommunikacios-rendszer (Letdltve: 2022.01.16.)

57 eHealthConnect, a Telemedicine Solution, T-Systems.hu, https://www.t-
systems.hu/healthcare/solutions-and-portfolio/products/ehealthconnect-telemedicine
(Letoltve: 2022.01.16.)

%8 mHealth: New horizons for health through mobile technologies: second global survey on
eHealth (Global Observatory for eHealth series - Volume 3), WHO, 2011., 12. oldal

%9 eHealth in Denmark - eHealth as a part of a coherent Danish health care system, Danish
Ministry of Health, 2012., 18. oldal
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Meglatasom szerint a telemedicina a jovOben ¢€s a jelenben is konnyebbé teheti a betegek
¢s az orvosok életét és munkajat. Ugyanakkor ez a mddszer sokakban aggodalmat kelthet,
kiilonosen adatvédelmi szempontbdl, de hosszabb tavon szinte az sszes 1étezd jogagat érinti,
hiszen az egészségiigy mindenki szamara fontos kérdés. A kordbban 0Osszegzett adatok,
ismeretek azonban felvetik a kérdést, hogy sziikséges-e ezeket egyaltalan jogilag szabalyozni
¢s mindenekeldtt lehetséges-€, és ha igen, milyen mértékben? Hiszen az ilyen rendszerek
elterjedése a vilagban minden bizonnyal a jogrendszereket is komoly kihivasok és dilemmak
elé fogjak allitani. Szdmos személyiségi jogot érintd kérdés mertil fel a betegek adatkezelésénél,
mely kapcsan a legnagyobb aggodalmat a hackerek jelenthetik, akik kiszolgaltathatjdk az
adatokat piackutatési célokra, mellyel egyes tarsasagok jelentds elényre tehetnek szert a piacon.
Tovabba a telemedicina 6sszességében olyan koltségeket vet fel, melyek elgondolkodtatoak.
Az egészséghez valo jog egyike a fejlett vilag elismert alapjogainak. De mi van akkor, ha ezt
az alapjogot kiterjesztik a telemedicinara? Mindenki szaméra biztositson az allam okosorat,
vérnyomas- €és vércukormérot? Talan irja el az allam a kotelezd heti alapvizsgalatokat?
Akarhogyan is, a telemedicina erésen tamogatott és kiépiildben 1év6 jelenség, melyre a jognak
sziikségszeriien reflektalnia kell majd. Jelen dolgozatom kovetkez6 részeiben pedig az EESZT
kapcsan iranyado jogszabalyokra, a telemedicina alkotmanyos vonatkozasaira, adatvédelmi

aggalyaira, valamint az Eurdpai Unid eddig ismert kezdeményezéseire, allaspontjara térnék ki.

V. Az Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi Térre vonatkozo6 szabalyok

Az EESZT-vel kapcsolatos részletes szabalyokrol szol a 39/2016. (XII. 21.) EMMI
rendelet, mely kitér a platformhoz valo csatlakozas feltételeire és rendjére, a csatlakozashoz
hasznalt informatikai rendszer megfeleldségére, a szolgaltatas bevezetésére, az adatszolgaltatas
teljesitésére, a kozvetlen hozzaférési feliiletre, az azonositasi kovetelmények és jogosultsagok
kezelésére, az lizemsziinet €s lizemzavar esetére. Tovabba részletezi az igy igénybe vehetd
szolgaltatdsokat, mint a kozponti eseménykatalégus, a torzsadat-nyilvantartas, az
onrendelkezési nyilvantartds, az egészségiligyi profil és dokumentdcid nyilvantartisa, a
jelentéstételi és adatszolgéltatasi kotelezettség teljesitése, a digitalis képtovabbitas és
elektronikus konzilium, az elektronikus betegségregiszter, valamint az elektronikus
szolgaltatasrendelés és idopontfoglalas. A rendelet mellékletei kozott pedig megtalaljuk példaul
a kozponti eseménykatalogus szamara szolgéltatando adatok korét 6sszefoglald tablazatot, a
torzsadat-nyilvantartasban kozzéteendd torzsadatok és az EESZT utjan a csatlakoz6 adatkezeld

sajat szolgaltatdsan keresztiil elérhetd nyilvantartasok felsoroldsat, az egészségligyi profil
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szamara szolgaltatando egészségiigyi adatok korét osszefoglalé tablazatot sth.®® Megjegyzends,
hogy a rendelet tobb ponton utal az egészségiigyi €és a hozzajuk kapcsolodod személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl szolo 1997. évi XLVIL térvényre, melyre késébb, az adatvédelmi
kérdések korében kivanok bdvebben kitérni.

Amint arra a korabbiakban utaltam, az EESZT szabalyrendszerébe tartozik tobbek
kozott az emberi felhasznélésra keriild gyogyszerek rendelésérol és kiadasarol szolo 44/2004.
(IV. 28.) ESZCSM rendelet is. A vényfeliras egy igen gyakori eleme az egészségiigyi
ellatasnak, hiszen az egyébként egészséges embereket €s valamilyen egészségiigyi problémaval
szenveddket egyarant érinti. Pont ezért gy érzem muszaj részletesebben is megvizsgalnunk az
ezen rendeletben foglaltakat, hiszen ez tartalmazza tobbek kozott a vények felirasanak,
jeloléseinek modjat, illetve a gyogyszerkiadas soran alkalmazandd protokollt. A vény lehet
papiralapu, vagy az egészségligyi és a hozzajuk kapcsolodd személyes adatok kezelésérdl és
védelmérdl sz616 1997. évi XLVIL. torvény szerinti EESZT utjan kiallitott elektronikus vény.5!
Habar elsé pillantasra Ggy tlinhet, nincs jelentésége annak, hogy a vény hagyomanyos papir
alapon vagy elektronikus modon kertil kiallitasra, a rendelet tobb ponton mas el6irast ad a vény
tipusahoz kapcsolodoan. A papiralapu vény esetén példaul az orvos sajat kezli aldirasat vagy
kézjegyét és orvosi bélyegzdjének azonosithatd lenyomatat, elektronikus vény esetén az
egészségligyi szakképesitéssel rendelkezd személyek alap- €s miikddési nyilvantartasaban
szerepld alapnyilvantartasi szamat az orvosnak kell feltiintetni.®> Amennyiben az orvos erds
hatésu, belséleges haszndlatra szant gyogyszert olyan adagolasban ir fel, amely a megallapitott
legnagyobb egyszeri vagy napi adagot meghaladja, a tallépést papiralapt vényen felkialtojellel
jelolnie, és aldirdsaval, valamint bélyegzdjével kiilon igazolnia kell, ezzel szemben az
elektronikus vény esetében a jelolés a vényird szoftver segitségével, elektronikusan torténik.®3
A gyodgyszerkiadas esetében elektronikusan rogziteni kell, vagy papiralaptl vény esetén azon
fel kell tiintetni a kiszolgaltatott gyogyszer nevét, hataserdsségét, kiszerelését, mennyiségét és

esetlegesen megvaltozott adagolasat.®* Ugyanez a szabaly érvényesiil abban az esetben is, ha

60 39/2016. (XI1. 21.) EMMI rendelet az Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi Térrel
kapcsolatos részletes szabalyokrol

61 44/2004. (1V. 28.) ESZCSM rendeletaz emberi felhasznalasra keriild gyogyszerek
rendelésérdl és kiadasarol (a tovabbiakban: 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet) 7. § (1a)
62 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 7. § (3) g)

63 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 10. §

64 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 15. § (2)
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a gyogyszerész a gyogyszer elkészitése, illetve kiadasa soran a vény elbirasaitol eltér, azzal a
nyilvanvalé kiilonbséggel, hogy ilyenkor az eltérést is rogziteni kell.®® A gydgyszerészek,
orvosok ¢és allatorvosok szamdra legfeljebb harminc napra elegendd egyébként vénykdteles
gyogyszerek vény hianyaban is kiadhatoak, feltéve, hogy végzettségiiket hitelt érdemldn
igazoljak. Azonban az emlitett foglalkozdsuak szamara is csak vényre adhatd ki bizonyos
gyogykészitmények, melyeket a rendelet konkrétan nevesit.®® A korabban felsorolt
gyogyszerkiadas esetén rogzitendokon tal az emlitett foglalkozastiak esetében az EESZT
rendszerben rogziteni kell a kivaltd orvos, gyogyszerész alapnyilvantartasi szamat is, illetve
allatorvos esetén annak kamarai nyilvantartasi szamat, ezek hianyaban diplomaszamukat,
illetve kiilfoldi orvos esetében a jogosultsigot igazold okirat szamat.” Amennyiben az
adatrogzitési kotelezettséget az EESZT valamilyen okbdl torténd hozzaférhetetlensége miatt
nem tudjak teljesiteni, a probléma megoldasat kdvetden annak soron kiviil eleget kell tenni.%®

Elektronikus vényen torténd gyodgyszerrendelés esetén az orvos a beteg kérésére a
torvény nyolcadik szamu melléklete szerinti felirdsi igazolast készit. A felirdsi igazolast az
0rvos - a beteg valasztasa szerint - papir alapon vagy elektronikus formaban adja.®® Az emlitett
melléklet alapjan a felirdsi igazoladsnak kotelezden tartalmaznia kell egyebek mellett a vény
EESZT azonosit6jit vonalkodos, valamint szovegesen olvashaté forméban is.™

Erdekesség, hogy az EESZT utjan kiallitott elektronikus vény alapjan torténd
gyogyszerkiadas 2017. november 1. napjatol lett kotelezd,* viszont 2017. november 1. és 2019.
december 31. k6z6tt minden elektronikus vényen torténd gyogyszerrendelés esetében kotelezd
volt a papiralapl, az orvos aldirasat és orvosi bélyegzdjének lenyomatat is tartalmazo felirasi
igazolast késziteni, valamint azt a beteg részére atadni.’> Az ilyen atmeneti idészakok altalaban
elengedhetetlenek az 1wjdonsagok megszokasahoz, azonban fontos kiemelni, hogy ez
tobbletmunkét okozott az orvosok szdmara, valamint a betegek idejébdl is a sziikségesnél tobbet

vett el a varakozas, amig az orvos elkészitette a papir alapu felirasi igazolast. Napjainkban, ha

65 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 15. § (6)

66 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 16. § (3)

67.44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 16. § (4)

68 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 20/C. §

69 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 11/B. § (1)

70 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 8. szamu melléklete 7.9.
1.44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 24. § (2a)

72 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 24. § (2b)
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az elektronikus vényt a TAJ hianydban madas, a beteg azonositdsahoz hasznalt,
személyazonositasra alkalmas okmany szamanak megjelolésével rendelik, szintén papiralapu
felirasi igazolast is kell késziteni.”® Amennyiben ugyanezen kériilmények allnak fenn csak
kizar6lag papiralapa vény esetében, a gyogyszer kiaddja koteles rogziteni az EESZT
vénynyilvantartdsaban a vény adatai koziil a felird6 orvos alapnyilvantartasi szamat, a beteg
TAJ-szdmat, vagy ennek hidnydban mas, személyazonositasra alkalmas okmany szamat, a vény
NEAK altal elére nyomtatott vonalkédjanak szamaét, valamint a vény tartalmat.’

Az elektronikus vény esetében felmeriilhetnek biztonsagi problémak, ezek
kikiiszobolésére az EESZT mukodtetdje a beteg kérése alapjan a vény jogosultja szamara az
elektronikus vény vagy vények kivaltdsa érdekében biztonsagi elemet is tartalmazo egyedi
azonositot general, feltéve, hogy ennek technikai feltételei az EESZT-ben biztositottak.” Az
orvos altal miikodtetett kézigyogyszertar esetében a beteg részére torténd gyogyszer atadasakor
az orvosnak rogzitenie kell az elektronikus vényt, illetve azon jelolni, hogy mar kiadasra keriilt.
Tovabba ilyen esetben mindig felirasi igazolast kell készitenie, melyen a gyogyszer atvételét a
beteg kézjegyével igazolja. Az igazolast az orvosnak egészen a gydgyszertarral vald
elszamolasig meg is kell Oriznie.”® Az igazolas alapjan a gyogyszertasr az EESZT
vénynyilvantartdsdban rogziti a gyogyszer kiaddsdnak tényét és kiaddsi igazoldst allit ki,
amelyet a kézigyogyszertarat miikodteté orvos alair.”” A gyogyszer kiaddja az elektronikus
vény adatait az EESZT utjan, az EESZT vénynyilvantartdsabol kérdezi le, amennyiben az
EESZT valamilyen oknal fogva nem érhetd el, a gyogyszer a felirdsi igazolds alapjan, a
személyazonossag igazolasara alkalmas hatosagi igazolvany bemutatdsat kovetden is
kiadhat6.”® Az elektronikus vényekkel, illetve az EESZT-be rogzitendd adatokrol egyébként

hasonloan rendelkezik a gydgyaszati segédeszkozok tarsadalombiztositasi tamogatasba torténd

3.44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 11/B. § (2)

74 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 20/B. §

75 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 11/B. § (3)

76 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 11/C. § (1)

77 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 11/C. § (2)
7844/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet 20/A. § (2), (3)
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befogadasarol, tamogatassal torténd rendelésérdl, forgalmazasarol, javitasarol és
kolcsonzésérdl sz616 14/2007. (111 14.) EiiM rendelet is.™

Az egészségiigyrol szolo 1997. évi CLIV. térvény tobb pontban foglalkozik az EESZT
mukodtetdjének kotelezettségeivel, ezek kozé tartozik, hogy téritésmentesen hozzaférhetové
tegye az EESZT-hez csatlakozott egészségiigyi szolgaltatok szdmara az arcképes azonositast
biztosité videdtechnologidhoz sziikséges informatikai rendszert.22 Azonban a legtobb pont az
EESZT miukodtetdjének kotelezettségeivel kapcsolatban a SARS-CoV-2 virus terjedésének
megallitasahoz sziikséges védelmi intézkedésekhez fiizodik.8! A miikodtetd biztositja, hogy az
Operativ Torzshoz az egészségiigyi valsaghelyzet elrendelésével kapcsolatos, sziikséges,
személyes adatokat is tartalmazé informaciok eljussanak.®> Az Operativ Térzs
akcidcsoportokat hozhat 1étre,® mely az egészségiigyi valsdg megeldzése, illetve kezelése
érdekében adatszolgaltatast, és akar kozvetlen elektronikus hozzaférést kérhet az arra jogosult
tag szaméra, tobbek kozott az EESZT adatbazisdhoz.3* A jarvanyhoz kapcsolodoan emlitésre
mélto, hogy a fert6zo betegeket és a fert6zo betegségekre gyants személyeket be kell jelenteni
a fert6zo beteg nyilvantartasba, de ez a bejelentés lehet papir alapu vagy elektronikus uton (on-
line) t6rténd.%> A hatosagi hazi karanténra vald kotelezést is célszeri telekommunikécios
eszk6zok Utjan megtenni, a hatésadg a torvény szerint ezt telefon, vagy elektronikus levél
segitségével teheti meg. Amennyiben telefonon, széban torténik a kozlés, elengedhetetlen
irasbeli iton is megkiildeni az érintettnek a dontést.2® Amennyiben a karanténra kotelezett
onként vallalja, és a sziikséges feltételek is megvannak, a karanténra kotelezett eszkozére
karantén szoftver telepithetd, mely a karanténszabalyok betartasara szolgal (nyomon koveti a

személy mozgésat, valamint alkalmas a személy arcképmaséanak, és az 4ltala megadott

7914/2007. (I11. 14.) EiiM rendelet a gyogyaszati segédeszkozok tarsadalombiztositasi
tamogatasba torténd befogadasarol, tamogatassal torténd rendelésérdl, forgalmazasarol,
javitasarol és kolcsonzeésérol

801997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrél 106/C. § (1)

811997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol 244/1. § (1), 244/1. § (2), 244/K. § (2), 244/L. §
(1),244/M. § (2)

821997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol 232/B. § (6)

831997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol 232/B. § (3)

81997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrol 232/B. § (9)

81997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrol 61. § (1)

8 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol 67/A. § (2)
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egészségiigyi adatainak tovabbitasat),®” a szoftver hasznalatara, illetve telepitésére vonatkozo

kotelezettség teljesitését pedig a rendérség ellendrzi.®

VI. Alkotmanyos kérdések

Magyarorszdg Alaptorvényének II. cikke kimondja, hogy az emberi méltosag
sérthetetlen, minden embernek joga van az élethez és az emberi méltosaghoz (beleértve
természetesen a magzat életét is a fogantatastol kezdve).®® Az élethez vald jog és az emberi
méltosag részben kéz a kézben jar az emberek egészségiigyi allapotaval. Ennek fényében
kovetkeztethetiink arra, hogy az Alaptérvény a mindenki szamdra elérhetd egészségiigy
kovetelményét mondja ki.

Hazankban alkotményos alapelv az egyenldség is, mely magdba foglalja egyrészt a
diszkriminacié szinte 0Osszes létezd formdjanak tilalméat (nevezetesen faj, szin, nem,
fogyatékossag, nyelv, vallas, politikai vagy mas vélemény, nemzeti vagy tarsadalmi szarmazas,
vagyoni, sziiletési vagy egyéb helyzet szerinti kiillonbségtétel). Masrészt megjelenik az
Alaptorvényben az a célkitlizés orszagunk részérdl, hogy a tarsadalmi felzarkdzas és az
esé¢lyegyenldség megvalosuljon, ennek érdekében kiilon intézkedésekkel védi a valamilyen
szempontbol kiszolgaltatottabb tarsadalmi csoportokat (nevezetesen a csalddokat, ndket,
gyermekeket, iddseket, tovabba a fogyatékkal ¢loket).%® Sajnos az egyenldség biztositasa olykor
minden igyekezet ellenére nem megoldhatd, hiszen sokan azt tapasztalhatjdk hétkdznapjaik
soran, hogy az egyenldségnek anyagi korlatjai vannak. Az egészséglink, illetve az életiink
viszont olyasmi, ami meghatdrozhatatlan érték. Habar a torténelem soran voltak erre iranyulo
kisérletek, mint példaul az Amerikai Egyesiilt Allamokban a 2001. szeptember 11-én tortént
tragédia utan létrehozott alapitvany, melynél a hozzatartozok fajdalmat kartérités formajaban

probaltak ellenstlyozni. ®* A kisérletek mégsem mutattak azt, hogy egy ember élete, valamint

871997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrol 74/B. § (1)

8 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrdl 74/B. § (4)

8 Magyarorszag Alaptorvénye II. cikk

9 Magyarorszag Alaptorvénye XV. cikk (1-5)

91 Catherine Kim: The battle over extending the September 11th Victim Compensation Fund,
explained, Vox, 2019.07.29., https://www.vox.com/2019/6/20/18691670/jon-stewart-9-11-

september-11th-victim-compensation-fund-explained (Letoltve: 2021.11.01.)
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egészsége valaha is igazdn bedrazhatdé lenne. Viszont az egészségligyi elladtorendszerek
fenntartasaban nagyon is megjelennek az anyagi szempontok.

A tarsadalombiztositas ellatasaira jogosultakrol, valamint ezen ellatasok fedezetérdl
sz0l6 2019. évi CXXII. térvény azt is kimondja, hogy a tarsadalombiztositasban valo részvétel
a torvényben meghatarozott szabalyok szerint kotelez6.? Tehat Magyarorszagon a
tarsadalombiztositdsban vald részvétel nem fakultativ, hanem kotelezd minden olyan
személynek, aki a torvényben rogzitett jovedelemszerzO tevékenységet végez. Amint az
ismeretes, megkiilonbdztetiink pénzbeli és természetbeni ellatdsokat a tarsadalombiztosités
keretében. A természetbeni ellatas maga az egészségiigyi szolgaltatas, amit igénybe vesziink a
kérhazban, héaziorvosnal stb. A pénzbeli ellatds pedig az, amivel az allam a kiszolgaltatott
allampolgéarok szocialis biztonsagat kivanja segiteni. Pénzbeli ellatas alatt értendd a
csecsemdgondozasi dij, a gyermekgondozasi dij, a tappénz, az orokbefogadoi dij, a baleseti
ellatasok, igy a baleseti egészségiigyi szolgaltatds, a baleseti tappénz, a baleseti jaradek,
valamint a megvaltozott munkaképességii személyek ellatasai, melynek két fajtaja ismert, a
rokkantsagi ellatas és a rehabiliticios ellatds.%

Az Alaptorvény XIX. cikke kimondja, hogy Magyarorszag igyekszik minden,
valamilyen oknal fogva raszoruld allampolgaranak szocialis biztonsagot nyujtani, mindezt
pedig torvényben meghatarozott tamogatassal kivanja megvaldsitani. A térvény konkrétan
nevesiti az anyasagot, a betegséget, a rokkantsagot, a fogyatékossagot, az 6zvegységet, az
arvasagot, valamint az allampolgar 6nhibdjan kiviil bekovetkezett munkanélkiiliségét, mint
olyan csoportokat, melyek az atlagosnal kiszolgaltatottabb helyzetben vannak, ennélfogva a
szocialis biztonsaguk nem garantalt, tehat az allam szamukra kivan egyfajta védéhalot
biztositani.%*

A jarulékfizetés fenntarthatova teszi a pénzbeli ellatasok biztositasat, de a természetbeni
ellatasokra ez sajnos mar nem igaz, hiszen arra azok is jogosultak, akik nem fizetnek jarulékot
(példaul a raszorultak, a nyugellatasban részesiilok vagy a kiskoruak). Habar kétségkiviil
sziikség van tarsadalmi szolidaritasra, ennek megvalosuldsdhoz az allamnak egyre tobb

koltségvetési forrast kell bevonni az egészségiigyi szolgéltatasok finanszirozasaba, hiszen az

921997. évi LXXX. torvény a tarsadalombiztositas ellatasaira és a magannyugdijra
jogosultakrol, valamint e szolgaltatasok fedezetérdl 2. § (2)
931997. évi LXXX. térvény a tarsadalombiztositas ellatasaira és a magannyugdijra
jogosultakrol, valamint e szolgaltatdsok fedezetérdl 5. § (2)

% Magyarorszag Alaptorvénye XIX. cikk (1)
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allam altal mukodtetett egészségiigyi intézmények ugyan nem profitorientaltak, de jelentds
miikodési koltségei vannak (fenntartasi koltségek, alkalmazottak bére stb.), melyeket az allam
kizarolag a jelenlegi tarsadalombiztositasi jarulék mértékébdl nem tudna finanszirozni, igy azt
adoeszk6zokon keresztiil potolja, majd forgatja be az egészségiigyi ellatorendszerbe.
Megoldasként egyre tobbet hallani a koznyelvben is azt, hogy az allamnak tobb lehetdséget
kellene teremteni, hogy poétldlagos forrdsok bevonasaval, egyfajta kiegészito jelleggel egy

5 Allaspontom szerint a

magan-egészségbiztositasi rendszer is kialakitdsra keriiljon.®
tarsadalombiztositasi jarulék jelenleginél magasabb Gsszegre novelése is megoldast jelenthetne,
de kétségkiviil ez egy nagyon népszerttlen intézkedés lenne, mivel a magasabb jarulékfizetési
kotelezettség ugyan alapvetden a foglalkoztatot terhelné, fé16, hogy végsdsoron a munkabérek
csOkkenését eredményezhetné. Ami pedig a magan-egészségbiztositasi rendszert illeti,
lényegében ugyanaz a probléma meriil fel, vagyis, hogy hogyan lehetne megoldani azt, hogy a
hozzaférhetdség elve gond nélkiil teljesiiljon. Ugyanis jelentds aggalyokat vet fel annak a
lehetdsége, hogy egy ilyen intézkedést kovetden a hatranyosabb helyzetben 1évo tarsadalmi
rétegek kiszorulnak az egészségiigyi ellatasokhoz vald hozzaférésbol. Fontos leszdgezni, hogy
ez a ,reform” kizdrélag a tarsadalmunk egyetértésével valdsulhatna meg. Ez a tarsadalmi
konszenzus pedig feltehetden csak az egyenld hozzaférhetdség és a tdrsadalmi szolidaritas elvét
szem el6tt tartva sziilethetne meg.

A XX. cikk kifejezetten a testi és lelki egészséghez vald jogot rogziti. Ezen jog
érvényesitését az allam sokféle intézkedéssel torekszik biztositani, ilyen példaul a genetikailag
modositott ¢él6lényektdl mentes mezOgazdasig, az egészséges élelmiszerekhez és tiszta
ivovizhez vald hozzaférés, a munkavédelem ¢&s egészségiigyi ellatds megszervezése, a
sportolas, rendszeres testedzés tamogatasa, vagy a kornyezetiink védelme.® A felsorolas utolso
elemét kiilon megerdsiti a XXI. cikk, mely szerint Magyarorszag elismeri, valamint érvényesiti
mindenki jogat az egészséges kornyezethez. Az érvényesitéshez kapcsolodva pedig rogton két
szabalyt is hoz a torvény. ElObb azt, hogy aki a torvényben meghatarozottak szerint a
kornyezetben kart okoz, az koteles azt helyreéllitani, vagy a helyreallitas koltségét viselni. Majd
leszogezi, hogy hazéank teriiletére elhelyezés céljabol kifejezetten tilos szennyezd hulladékot

behozni.

% Homicsko Arpad Olivér (szerk.): A digitalizacio hatsa az egyes jogteriileteken. Kéroli
Gaspar Reformatus Egyetem Allam- és Jogtudomanyi Kar. 2020. Budapest. 100-101. oldal
% Magyarorszag Alaptorvénye XX. cikk (1-2)
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Felmertil a kérdés, hogy a testi és lelki egészséghez vald jog biztositdsa a jovoben
hogyan valosul meg, illetve hogyan valtozik meg, egésziil ki. Mi lesz azokkal, akik szamara
Oner6bdl nem elérhetéek a telemedicina soran hasznalatos eszk6zok, vagy éppen nincs
internethozzaférésiik. Szamukra vajon biztositja majd ezt az allam? Nem lenne teljesen
meglepd, ha figyelembe vessziik azt az ENSZ Emberi Jogi Tanacsa (UNHRC) altal hozott
korszakalkot6 dontést, mely szerint az internethez vald hozzaférés az alapvetd emberi jogok
része.®” Az internethez valo jogot a harmadik generacios alapjog kozé sorolhatjuk. Az ebbe a
generacioba tartozo alapjogokat klasszikus értelemben nem igazan tekinthetjiik emberi
jogoknak, hiszen alapvetdéen az emberi jogokat alkalmazhatd és érvényesithetd, az allamon
szamonkérhetd egyéni jogosultsdgoknak tekintjiik. Ehhez képest a harmadik generacios jogok
az emberi fejlédéssel, a szolidaritassal és a globalis problémak megoldasaval kapcsolatos,
jogként megfogalmazott igényeknek, célkitlizéseknek sem az alanya, sem a kotelezettje, sem
pedig a tartalma nem teljes egészében egyértelmii.®® A harmadik generacios alapjogok kozé
sorolasat egyrészt indokolja a keletkezésének ideje, masrészt a tény, hogy jelenleg ez az alapjog
inkabb csak egy kivansag, ha ugy tetszik, vagyalom. Pont ezért, varhatéan csak a fejlett
orszagokban tudjak majd ezt az alapjogot valoban biztositani. Példaul Esztorszagban 2000-t51
mar szerepel az alkotmanyban az internethez val6 szabad hozzaférés, mint alapvetd emberi jog,
és az orszag folyamatosan dolgozik rajta, hogy ez valoban mindenki szamara elérheté legyen.*

Szamos ligyintézés, koztiik az egészségligy IS, jelentds mértékben foként elektronikus modon

miikodé rendszerre allt at. Mi sem mutatja ezt jobban, minthogy a receptek kilencvenkilenc

szazaléka kizarolag digitalis forméaban keriil kiadasra.'® Az Eurépai Uni altal 2030-ra kitiizott
céljai kozott szerepel példaul 10 ezer klimasemleges és fokozottan biztonsagos peremhalozati

csomopont létrehozasa, az 6todik generacios vezeték nélkiili haldzat elérhetdve tétele az egész

9 Vovesz Tibor: Az alapvetd emberi jogok része lett az internet, Euronews, 2016.07.05.,
https://hu.euronews.com/2016/07/05/az-alapveto-emberi-jogok-resze-lett-az-internet
(Letoltve: 2021.11.01.)

% Halmai Gabor-Téth Gabor Attila (szerk.): Emberi Jogok. Osiris Kiado. Budapest. 2003. 88.
oldal

% Balogh Margit (szerk.): Diszciplinak hatérain innen és tal MTA Tarsadalomkutato
Ko6zpont, Budapest, 2007, 489. oldal

100 Birkas Péter: Van egy orszag, ahol mar csak emlék a hivatali {igyintézés, 24.hu,
2019.04.19., https://24.hu/tech/2019/04/19/esztorszag-sandra-sarav-eloadas-internet-
economy-summit-hongkong-2019/ (Letoltve: 2022.01.16.)
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unioban. Az is cél, hogy a népesség legalabb 80 szazaléka rendelkezzen digitalis
alapkészségekkel, tovabba a kulcsfontossaghi kozszolgaltatasok 100 szazalékban online
elérhetoek legyenek, az e-egészségiigy keretében pedig minden eurdpai polgar szamara legyen
hozzaférés az egészségiigyi adataihoz, valamint a digitalis személyazonossag terén a polgarok
80 szazaléka hasznaljon digitalis azonositot.!®? A felsoroltak egy része mar napjainkban is
elérhetd Magyarorszagon, gondoljunk csak az iigyfélkapura és ezen oldal lehetdségeire,
melyekkel a hétkdznapi ligyintézés sokkal gyorsabba valt. De az e-egészségiigy teriiletén is
rendelkeziink méar platformmal, hiszen az EESZT 4altal nyujtott lehetdség segitségével barmikor
kényelmesen hozzafériink az egészségiigyi adatainkhoz.

Az Alaptorvény XX V1. cikke rogziti, hogy az allam — tobbek kozott az esélyegyenldség,
a kozszolgaltatasok szinvonaldnak emelése érdében — torekszik az 1j miiszaki megoldasoknak,
és a tudomany eredményeinek alkalmazéasara.’%? Az Eurdpai Unio célkitiizéseivel dsszevetve
kijelenthet6, hogy vannak bizonyos pontok, melyek hazankban mar most, 2022-ben
megvalosultak. Ennek fényében az is megallapithato, hogy Magyarorszag valdban torekszik az
Alaptorvény XXVI. cikkében foglaltakat teljesiteni.

A III. cikk magaban foglalja a kinzas és az embertelen, megaldz6 banasmdd, az dnkéntes
hozzajaruldsa nélkiili orvosi vagy tudomdnyos kisérlet, a fajnemesitést célzd gyakorlatok,
emberi test és testrészek haszonszerzési céllal vald felhasznalasa és egyedmodosités tilalmat.1%3
Vagyis a telemedicina alkalmazasa soran keletkezett adatokat, kezeléseket soha nem
hasznalhatja majd senki ilyen célokra.

A XVI. cikk kimondja, hogy minden gyermeket megillet a megfeleld szellemi, testi és
erkolesi fejlédéshez sziikséges gondoskodas és védelem.!%* Ebbél tobbek kozott az is
levonhatd, hogy az elektronikus egészségiigyet a gyermekek szamara is elérhetévé kell tenni
valamilyen forméaban. Megjegyzendd, hogy a XVI. cikk harmadik bekezdése rogziti, hogy a
sziilok kotelesek kiskorti gyermekiikrdl gondoskodni.’%® Napjainkban az EESZT rendszerében

ez ugy valosul meg, hogy a gyermek helyett a sziil6 nyerhet betekintést a kiskort gyermek

101 Eyrépa digitalis évtizede: a 2030-ra kitiizott célok, Hivatalos EU-webhely,
https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/europe-fit-digital-age/europes-digital-
decade-digital-targets-2030_hu#a-digitlis-vtizedhez-vezet-t (Letoltve: 2021.11.01.)

102 Magyarorszag Alaptorvénye XXVI. cikk

103 Magyarorszag Alaptorvénye II1. cikk (1-3)

104 Magyarorszag Alaptorvénye XVI. cikk (1)

105 Magyarorszag Alaptorvénye XVI. cikk (3)
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egészségiigyi adataihoz, ehhez természetesen a portal segitséget, illetve pontos leirast ad.'% A
cikkben szerepld negyedik bekezdés vilagossa teszi, hogy a nagykoru gyermekeknek
kotelességiik a raszoruld sziileikrdl gondoskodni.l’” Az EESZT-ben lehetdség van
meghatalmazasokat, illetve torvényes képviseletet is rogziteni, amir6l bévebb tajékoztatast
talalhatunk a feliilet weboldalan, illetve meghatalmazas esetére még egy mintaval is kisegit
minket az oldal.1%®® Mivel sok idésebb korosztalyhoz tartozé allampolgar még mindig nem tudja
részben vagy egészben kezelni a modern technologidkat, igy a képviselet lehetdsége
allaspontom szerint nagyban megkonnyitheti a raszorulo sziilok, illetve a nagykoru gyermekeik
¢letét az elektronikus egészségiigyhoz vald hozzaférés révén. Az oldalon valaszt kaphatnak az
érdeklédok tobbek kozott arra, hogy mit is jelent a térvényes képviseleti jogosultsag, ki kérheti
ezt rogziteni, a rogzitést kovetden milyen lehetdségek nyilnak meg az EESZT rendszerében,
hol és hogyan lehet bejelenteni a jogosultsdgot, mennyi iddére sz6lhat, hogyan lehet bejelenteni
a torvényes képviseld személyében bekovetkezett valtozast, ki és hogyan kérheti a jogosultsag

torlését, valamint milyen okiratok csatolasa sziikséges az ilyen kérelmekhez sth.1%° Tovabba az

196 Hogyan férhetek hozz4 kiskort gyermekem egészségiigyi adataihoz?, EESZT Informécids
portal, 2020.03.22., https://e-
egeszsegugy.gov.hu/kereses?p_p_id=101&p_p_lifecycle=0&p_p_state=maximized&p_p_mo
de=view&p p_col_id=column-

1&p _p_col_count=1& 101 struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_content& 101 asset
Entryld=851022& 101 type=content& 101 _urlTitle=hogyan-ferhetek-hozza-kiskoru-
gyermekem-egeszsegugyi-adataihoz-& 101 _redirect=https%3A%2F%2Fe-
egeszsegugy.gov.hu%2Fkereses%3Fp_p_id%3D3%26p p_lifecycle%3D0%26p p_state%3D
normal%26p_p_mode%3Dview%26p p_col_id%3Dcolumn-
1%26p_p_col_count%3D1%26_3 cur%3D2%26_3 assetCategorylds%3D850321%26_ 3 ke
ywords%3Daddiktol%25C3%25B3giai%26_3 advancedSearch%3Dfalse%26_3_groupld%3
D26398%26 3 delta%3D20%26 3 resetCur%3Dfalse%26 3 andOperator%3Dtrue%26 3
struts_action%3D%252Fsearch%252Fsearch&inheritRedirect=true (Letoltve: 2021.12.29.)

107 Magyarorszag Alaptorvénye XVI. cikk (4)

198 Meghatalmazasok és torvényes képviselet rogzitése az EESZT-ben, EESZT Informacids
portal, 2021.01.07., https://e-egeszsegugy.gov.hu/meghatalmazasok-az-eeszt-ben (Letoltve:
2021.12.29.)

109 Gyakran ismételt kérdések, EESZT Informacios portal, https:/e-
egeszsegugy.gov.hu/hu/torvenyes-kepviseleti-jogosultsagok-gyik (Letoltve: 2021.12.29.)
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érintettek arrdl is tajékozodhatnak, hogy az elézdekben leirt eljarasokért nem kell illetéket
fizetni, nem tartozik az illetékekrél szol6 1990. évi XCIIIL. térvény hatalya ala. 11°

A XVIL. cikk harmadik bekezdése szerint a munkavallalokat megilletik az egészségiiket,
biztonsagukat és méltosagukat tiszteletben tarté munkafeltételek.!** Tehat a munkavallaloknak
olyan feltételeket, munkakdriilményeket kell biztositani, amely soran nem karosodik az
egészségiik. Azonban, ha ez mar megtortént, akkor kulcsszerepe lehet a tavorvoslasnak. Hiszen,
ha nem is az azonnali ellatdsban, de a késObbi kezelések vagy a diagnozis felallitasaban, €s
persze a prevencio terén is igen hasznos lehet. A jovOben talan ez majd kiterjed arra, hogy a
munkavallaloknak (ha csak munkaidén beliil is), de példaul olyan okosorat kell viselniiik, ami
sok kiilonbozo betegség korai diagnosztizalasaban, megelézésében segithet.

Az Alaptorvény V1. cikk (3) értelmében mindenkinek joga van a személyes adatainak
védelméhez és a kozérdekii adatok megismeréséhez és terjesztéséhez.!? Az egészségiigyrdl
sz616 1997. évi CLIV. torvény alapjan az egészségiigyi dokumentacié megismerésének joga —

amennyiben a dokumentacié elektronikusan kezelt — gyakorolhato az EESZT segitségével is.!13

VII. Adatvédelmi kérdések

Mindenekel6tt érdemes tisztazni, hogy a tavorvoslashoz sziikséges informatikai
rendszerek vajon képesek lesznek-e valaha megfelelni az olyan alapkdvetelményeknek, mint a
személyiségi jogok védelme, az adatok hozzaférésének szabdlyozédsa, az adattovabbitasi és
konvertalasi biztonsag, az adatok manipulalasanak megakadalyozasa vagy az adattarolasi
biztonsag. A WHO tanulmanyabol kideriil, hogy azon tagorszagok, amelyek jelenleg birnak
valamiféle elektronikus egészségiigyi rendszerrel, azok csupan 55 szazaléka rendelkezik olyan
jogszabélyi rendelkezéssel, amely védi a betegek elektronikus adatait.** Tekintettel arra, hogy
az egészségligyi, illetve a koros szenvedélyekre vagy a szexualis életre vonatkozo6 adatokat mar

az 1992. évi LXIIIL., a személyes adatok védelmérdl és a kozérdekii adatok nyilvanossagarol

110 Gyakran ismételt kérdések, EESZT Informacios portal, https://e-
egeszsegugy.gov.hu/hu/torvenyes-kepviseleti-jogosultsagok-gyik (Letoltve: 2021.12.29.)
111 Magyarorszag Alaptorvénye XVII. cikk (3)

112 Magyarorszag Alaptorvénye VI. cikk (3)

1131997, évi CLIV. térvény az egészségiigyrol 24. § (14)

114 Global difusion of eHealth: making universal health coverage achievable. Report of the
third global survey on eHealth. Geneva: WHO; 2016. 99. oldal
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52616 torvény is mind kiilonleges adatnak mindsitette,''® igen aggaszté ez az 55 szazalék koriili

adat.

Magyarorszagon e kérdés tekintetében elsdként figyelemre méltdé a 2011. évi CXIIL.
torvény az informacios onrendelkezési jogrol és az informécidoszabadsagrol (a tovabbiakban:
Infotorvény), mely részben az 1992 évi LXIII. torvényt volt hivatott felvaltani.''® A térvényben
feltind, tobbek kozott adatvédelmi kérdésekben eljar6 Nemzeti Adatvédelmi ¢és
Informéacioszabadsag Hatdosag (a tovabbiakban: NAIH) az adatvédelmet ugy definialja, mint a
személyes adatok gytjtésének, feldolgozasanak és felhasznalasanak korlatozasa, az érintett
személyek védelmét biztositd alapelvek, szabalyok, eljarasok, adatkezelési eszkozok és
modszerek dsszességével egyiitt.'t’ Személyes adat alatt pedig minden az érintettre vonatkozo
informacio értendd, azzal a kiegészitéssel, hogy az adatok visszavezethetdk a tulajdonosra.!®

Alapvetéen a mar emlitett Infotorvény a személyes adatok kezelésénél kiemeli, hogy
egyértelmiien meghatarozott és jogszerli célbdl tegyék azt, valamit tisztességesnek ¢és
torvényesnek kell lennie, természetesen az adatkezelés minden szakaszaban. Tovabbi feltétel,
hogy a cél megvaldsulasat veszélyeztetné az adatkezelés hidnya, viszont a sziikségesség-
aranyossag elve itt is mérvado. Az adatkezelés soran az adatkezeld koteles biztositani az adatok

biztonsagat.'td 120

1151992, évi LXIIL tdrvény a személyes adatok védelmérdl és a kozérdekii adatok
nyilvanossagarol 2. § 2. b)

116 Adatvédelem az egészségiigyben, Jogaszvilag.hu, 2013.09.19.,
https://jogaszvilag.hu/adatvedelem-az-egeszsegugyben/ (Letoltve: 2022.01.16.)

117 Adatvédelmi értelmezd szotar, Nemzeti Adatvédelmi és Informédcioszabasag Hatdsag,
https://www.naih.hu/adatvedelmi-szotar.html (Letoltve: 2022.01.16.)

118 2011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 4. § (3)

192011. évi CXII. térvény az informécios onrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 5. § (1) a-d)

1202011. évi CXII. térvény az informacios onrendelkezési jogrol és az

informacioszabadsagrol 25/1. § (1-2)
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Az adatkezelés alapja lehet torvény vagy helyi Onkormanyzat rendelete,?

hozzajarulas.'?? Tovabba mas személy 1étfontossagli érdekeinek védelme, a személyek életét,
testi épségét vagy javait fenyegetd kozvetlen veszély elharitdsdhoz vagy megel6zéséhez
sziikséges tevékenység (példaul biincselekmények megeldzésének céljabol).!?® Az adatkezelés
alapja lehet persze az is, ha az érintett azt az adatot kifejezetten nyilvanossagra hozta.'?* Utobbi
kettdt persze a sziikségesség és aranyossag tiikrében szemlélve. 1%

Amennyiben a kotelez6 adatkezelés idéintervallumat vagy sziikségességének idészakos
feliilvizsgalatat a torvény, a helyi dnkormanyzat rendelet vagy az Eurdpai Unid kotelezd jogi
aktusa nem hatarozna meg, az adatkezeld az adatkezelés megkezdésétol szamitva legalabb
harom évente feliilvizsgalja annak sziikségességét. Minderrél dokumentaciot készit, melyet a
feliilvizsgalattol szamitott tiz évig megdriz, és azt a NAIH kérésére rendelkezésre bocsatja. 1?8
A személyes adatokat az adatkezeld vagy adatfeldolgoz6 harmadik orszagban, illetve
nemzetkozi szervezetként adatkezelést végzd vagy adatfeldolgozast végzd akkor tovabbithat,
ha az érintett ehhez hozzajarult, a tovabbitas az adatkezelés céljanak elérés¢hez sziikséges, €s
egyrészt a korabban ismertetett, személyes adatok kezelhet6ségének esetkorei fennallnak,
masrészt az adatok megfelelé védelme biztositott.!?” Tovabba abban az esetben lehet harmadik

orszagba, vagy nemzetkozi szervezet szamara személyes adatokat tovabbitani, ha valamely

1212011. évi CXII. tdérvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacidszabadsagrol 5. § (1) a)

1222011. évi CXII. térvény az informacios onrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 5. § (1) b)

1232011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacidszabadsagrol 5. § (1) ¢)

1242011. évi CXII. térvény az informacios onrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 5. § (1) d)

1252011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 5. § (1) c), d)

126 2011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informdcioszabadsagrol 5. § (5)

1272011. évi CXII. térvény az informacios onrendelkezési jogrol és az

informacioszabadsagrol 10. § (1) a-c)
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EGT-allam, vagy harmadik orszag kézbiztonsagat kozvetleniil, és sulyos mértékben fenyegetd
veszély elharitdsa érdekében keriil erre sor.'?

Minden személyes adatra vonatkozo6 szabaly altalaban érvényes a kiilonleges adatokra
is, azonban ezeket érzékenyebb mivoltukbol eredéen némileg szigorubb szabalyozéssal fedte
le a jogalkotd. Az ilyen adatok kezelését példaul azzal egésziti ki, hogy ,,akkor kezelhetd, ha az
torvényben kihirdetett nemzetkdzi szerzddés végrehajtasdhoz feltétleniil sziikséges és azzal
aranyos, vagy azt az Alaptorvényben biztositott alapvetd jog érvényesitése, tovabba a
nemzetbiztonsag, a blincselekmények megeldzése, felderitése vagy iildozése érdekében vagy
honvédelmi érdekbdl torvény elrendeli”.'?® Tovabba az ilyen adatok kezelése esetén az
adatkezel6, annak megbizasabdl vagy rendelkezése alapjan eljard adatfeldolgozo biztositja azt,
hogy az adatkezelés sordn az adatokhoz csak az férjen hozzd, akinek az adatkezeléssel
kapcsolatos feladatanak ellatdsahoz ez elengedhetetleniil sziikséges.™® Kizart kiilonleges
adatok felhasznalasaval vald, csakis automatizalt adatkezelésen alapulo, az érintett jogos
érdekeire vagy személyére nézve hatranyos, vagy az érintett szdmara jelentés mértékben
jogkovetkezménnyel jaré dontés meghozatala. '3

Mindezt kiegésziti természetesen az 1997. évi XLVII. torvény, mely az egészségiigyi és
a hozzéjuk kapcsolodo személyes adatok kezelésérdl és védelmérdl szol. Ez az Infotdrvényhez
képest specifikusabban foglalkozik az egészségiigyi ellatohalozattal és mindazokkal, akik
kifejezetten egészségiligyi adatokat kezelnek, valamint az egészségiligyi szolgaltatast igénybe
vevl természetes személyekkel, és azok egészségiigyi €s személyazonositd adataival
(fiiggetleniil attol, hogy egészséges vagy beteg személy).'® E torvény egy korabbi allapota
szerint adatkezel6nek szamit ,,a betegellatd, az intézményvezetd, az adatvédelmi felelds, illetve

az adatkezeléssel altaluk megbizott egyéb személy, a tolmacs €s a jeltolmacs, valamint a kiilon

128 2011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 11. § (1) b)

1292011. évi CXII. térvény az informacios onrendelkezési jogrol és az
informdcioszabadsagrol 5. § (2) b)

1302011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 5. § (6)

1812011. évi CXII. térvény az informécios dnrendelkezési jogrol és az
informacioszabadsagrol 6. § c)

1321997, évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodd személyes adatok

kezelésérol és védelmérdl 2. § a-C)
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torvény alapjan adatkezelésre felhatalmazott személy vagy szerv vezetdje”. 132 Az egészségiigyi
¢és személyazonositd adatok kezelésének céljaként egy hossza felsorolassal szolgal, melyben
szerepel az egyén egészségének nyomon kdvetése, javitasa, illetve a nép- és kozegészségiigyi,

134 Mindez kiegészitendd

jarvanytigyi érdekekbdl sziikségessé valo intézkedések megtétele.
azzal, hogy tovabbi torvényben meghatarozott esetekben is lehetséges ilyen adatokat kezelni,
ilyen eset példaul a statisztikai vizsgalat, a szakemberképzés, az biiniildozés és biinmegeldzés,
a szocidlis ellatdsok megdllapitdsa (amennyiben az az egészségi allapot alapjan torténik),
koznevelésre vagy katonai szolgdlatra vald alkalmassag megallapitasa, a kozigazgatési
hatosagi, szabalysértési, ligyészségi, vagy birosagi eljards, az egészségiigyi rendszer
teljesitményének ellendrzése, mérése €s értékelése, az Eurdpai Unidn beliili hataron atnyuld
egészségiigyi ellatashoz kapcsolodo jogok érvényesitése sth.13°

A torvény tobbek kozott tobb pontban foglalkozik az EESZT-re vonatkozo
szabalyozassal. Példaul kitér arra, hogy az EESZT miikodtetdjének a vények kapcsan milyen
kotelezettségei vannak.'*® Kiemelendd azonban, hogy a tdrvény egy egész fejezetet rendel az
EESZT szdmara,™®’ melyben egyebek mellett részletezi az EESZT-hez engedélyezett

informatikai rendszere utjan csatlakozasra kotelezettek korét.’*® Tartalmazza kiilonbozo

nyilvantartdsok adataihoz vald hozzaférés szabdlyozdsat, ezen beliil kiilondsen a kdzponti

133 1997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl 3. § 1)

1341997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl 4. § (1)

1351997. évi XLVII. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl 4. § (2)

136 1997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsoldédd személyes adatok
kezelésérol és védelmérdl 14/A. § (1a), (1c)

1371997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsoldédd személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl III/A. fejezet

138 1997. évi XLVII. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodd személyes adatok

kezelésérol és védelmérdl 35/B. §
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eseménykatalogushoz, % a torzsadat-nyilvantartashoz,4° az onrendelkezési

141 a7z EESZT-n beliil egészségiigyi dokumentacié nyilvantartasahoz.14? Kitér

nyilvantartashoz,
az elektronikus betegregiszter (azaz, az egyes betegségekkel kapcsolatos adatokat tartalmazo
nyilvantartas elektronikusan, az EESZT segitségével torténd vezetése),**® valamint az EESZT

14

egyéb szolgaltatdsainak részletes szabalyozasara,'** és foglalkozik az egészségiigyi ellato

halozaton kiviili, EESZT-hez nem csatlakozott szerv részére torténo adattovabbitas esetével
is,145

Megjegyzendd, hogy az egészségiigyi profilt is definidlja, mely kapcsan rogziti, hogy
az abban rogzitett adatokat az érintett halala utan 5 évvel torolni kell, méghozza ugy, hogy az
helyreallithatatlan legyen.!*® A nyilvantartasb6l adat megismerésére jogosult felhasznald
szamara csak egyedileg azonositott (TAJ szammal, illetve ennek hianyaban mas azonositdval),
az érintettre vonatkoz6 adat tovabbithat6.}*’ Az érintettnek joga van megtiltani, hogy a
kezeldorvosa, haziorvosa, vagy az allami vérellatd szolgalat régzitse egészségiigyi profiljanak
adatait (ezek nevezetesen a TAJ szam vagy valamilyen mas azonosito, a nem, a sziiletési ido,

az érintett korelézményével, egészségi allapotaval, tovabba az egyes beavatkozasaival

1391997, évi XLVIL. térvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsoloédd személyes adatok
kezelésérol és védelmérol 35/F. §

1401997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok
kezelésérol és védelmérol 35/G. §

141 1997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok
kezelésérol és védelmérdl 35/H. §

1421997 évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodé személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl 35/K. §

1431997, évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok
kezelésérol és védelmérdl 35/L. §

1441997. évi XLVIL. térvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok
kezelésérol és védelmérol 35/M. §, 35/N. §, 35/0. §

1451997, évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok
kezelésérol és védelmérol 35/P. §

146 1997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok
kezelésérdl és védelmérdl 35/J. § (1), (2)

1471997, évi XLVIL. térvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok

kezelésérdl és védelmérdl 35/J. § (3)
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kapcsolatos egészségiigyi adatok).}*® Természetesen a mar bejegyzett adatok esetében azok
helyesbitését kérheti az érintett irasban az allami vérellatotol, az orvosatol, illetve a

miikddtetétol is a téves adat tudomasszerzésétél szamitott harmince napon beliil. 14

VIIl. Az Euroépai Unié vonatkozasa a telemedicina teriiletén

Az Europai Unid normaalkotd tevékenysége soran 2016. aprilis 27-én meghozta a
General Data Protection Regulation-t (a tovabbiakban: GDPR), vagyis az altalanos adatvédelmi
szabalyzatot rendelet formajaban.'®° A rendeletet, mely a korabbi uniés adatvédelmi iranyelvek
helyébe 1épett, hazankban 2018. majus 25-t61 kezdve kell alkalmazni. Céljai kozt megjelenik a
személyes adatok megfeleld védelmének biztositasa, melyhez valdé jogot korabban mar
rogzitette az Burdpai Unié Alapjogi Chartaja’ és az Eurépai Unié miikddésérdl szold
szerzédés (EUMSZ)'®? is.1%3 C¢él tovabba a személyes adatok biztonsiganak megvaldsitasa, az
adatok kezelése, felhasznalhatdsaga atlathatosaganak biztositdsa, a személyek jogainak
bévitése (elsddlegesen a személyes adatok feletti nagyobb kontroll tekintetében), tgy, hogy
kozben a tarsasagok kotelezettségeit bdvitik. Utobbi alatt legféképp a biztonsagi és
megfeleldségi intézkedéseket kell érteni az adatvédelem tekintetében. De Osszességében
kijelenthetd, hogy a GDPR tartalmat tekintve nem tartalmaz a mar emlitett Infotdrvényhez
képest markans kiilonbségeket.

A legfontosabb kérdés mindazonaltal az adatvédelmi jogszabalyok betartatasa, hiszen
semmit sem ér az a jog, melynek nincs kikényszeritd ereje, amelyet nem kovetnek és nem

tartanak be az allampolgarok. Mindezért a 2004-ben létrehozott European Data Protection

148 1997. évi XLVII. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok
kezelésérol €s védelmérol 35/J. § (1), (4)

1491997, évi XLVIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolédd személyes adatok
kezelésérdl és védelmérol 35/J. § (5)

150 Az Eurdpai Parlament és a Tanacs (Eu) 2016/679 Rendelete

1531 Eurépai Unio Alapjogi Chartaja 8. cikk (1)

152 Eurépai Unio miikodésérdl szolo szerzédés (EUMSZ) 16. cikk (1)

153 Az Eurépai Parlament és a Tanéacs (Eu) 2016/679 Rendelete (1)
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Supervisor (EDPS), vagyis az Eurdépai adatvédelmi biztos’® mellé a GDPR behozta az
European Data Protection Boars (EDPB), vagyis az Europai Adatvédelmi Testiilet
intézményét.’>® Mindezek mellett pedig a tagallamok is rendelkeznek sajit adatvédelmi
szervvel, mely hazankban a mar emlitett NAIH. Ezen szervek célja és tevékenységi kore kozel
azonos. Kiilonboz6 intézményeket, szerveket feliigyelnek, tanacsokkal 1atjak el a szakpolitikat
¢s a jogszabalyok alkotéit, kezelik a hozzajuk beérkezd panaszokat, bejelentéseket ¢és
vizsgalatot folytatnak le. Kapcsolatot tartanak a tobbi hatosaggal, jelentést tesznek
tevékenységlikrol, €s mindekdzben folyamatosan figyelemmel kisérik az 0j technologiak
fejlesztését, hiszen azok adott esetben akar rést is iithetnek a jelenlegi adatvédelmi
szabalyokon.>®

Az Eurdpai Szocialis Karta az Unio altal elismert fontosabb jogositvanyokat és
szabadsagjogokat tartalmazza. Magyarorszagon ezt a Modositott Eurdpai Szocialis Karta
kihirdetésérdl sz616 2009. évi VI. torvénnyel keriilt beiktatasra. Tartalmazza az egyébként mar
az Alaptdrvénybdl is ismert biztonsagos és egészséges munkafeltételekhez valo jogot,®’ a
gyermekek és fiatalok védelméhez vald jogot.1® A torvény tizenegyedik cikkében tér ki az
egészség védelméhez valé jogra.'®® Lényegében azt fogalmazza meg, hogy azon orszagok,
melyek alairtak a Kartat, vallaljak azt, hogy kiilonféle oktatasi lehetéségeket biztositanak az
egészségligyi kérdésekkel kapcsolatos egyéni felel6sség novelése érdekében, felszamoljak a

nem megfeleld egészségi allapot okait, és eréfeszitéseket tesznek a jarvanyos, fert6zo, illetve

15 European Data Protection Supervisor (EDPS), An official EU website,
https://europa.eu/european-union/about-eu/institutions-bodies/european-data-protection-
supervisor_hu (Letoltve: 2022.01.16.)

155 Bemutatkozés, European Data Protection Board, https://edpb.europa.eu/about-edpb/about-
edpb_hu (Letoltve: 2022.01.16.)

1% European Data Protection Supervisor (EDPS), An official EU website,
https://europa.eu/european-union/about-eu/institutions-bodies/european-data-protection-
supervisor_hu#milyen-feladatokat-1%C3%A1t-el-az-eur%C3%B3pai-adatv%C3%A9delmi-
biztos? (Letoltve: 2022.01.16.); Bemutatkozas, European Data Protection Board,
https://edpb.europa.eu/about-edpb/about-edpb_hu (Letoltve: 2022.01.16.); 2011. évi CXII.
torvény az informacids 6nrendelkezési jogrol és az informacidszabadsagrol 38. § (3-4)
1572009. évi V1. térvény a Médositott Eurdpai Szociélis Karta kihirdetésérdl 3. cikk

158 2009. évi VI. torvény a Médositott Europai Szocialis Karta kihirdetésérdl 7. cikk
1592009. évi VI. térvény a Médositott Eurdpai Szocialis Karta kihirdetésérol 11. cikk
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egyéb betegségek prevenciodjara. De az alapvetd jogok kozt szerepel a tdrsadalombiztositashoz

valé jog!®, a szocidlis és egészségiigyi segitséghez valo jog,®! a joléti szolgaltatasokbol vald
részesiilés, %2 ami tdgabb értelemben magaba foglalhatja az dsszes harmadik generacids jogot,

koztik a telemedicindhoz sziikséges technikai feltételeket, mint az internet, illetve az
elektronikus eszkozok ¢€s platformok hasznalata. Megjegyzendd, hogy az Europai Unid altal
2030-ra kitlizott digitalizacios célok kozott szerepld digitalis alapelvek formajaban szerepel a
hozzaférés a digitalis egészségligyi szolgaltatdsokhoz, a hozzaférés kornyezetkiméld digitalis
rendszerekhez ¢és eszk6zokhoz, valamint a biztonsagos és megbizhatd online kornyezet
megteremtése. Varhatoan az elkovetkezendd években az Europai Bizottsag javasolni fogja
tobbek kozott azt, hogy a legfontosabb digitalis jogok és elvek rogzitését egy intézménykozi
nyilatkozatban foglaljak 0ssze. A nyilatkozatnak pedig része legyen az is, hogy az unid
biztositja minden polgéar szamdra azt, hogy élvezhesse a digitalizacio eldnyeit, tovabba fel
legyen vértezve a sziikséges digitalis készségekkel, és érvényesiteni tudja jogait online és
offline térben egyarant.1%

2011-ben az Eurdpai Parlament és a Tandacs kiadta a 2011/24/EU iranyelvet a hataron
atnyulo egészségligyi ellatasra vonatkozo betegjogok érvényesitésérdl. Ezel6tt viszont az Unid
mar foglalkozott a betegmobilitas kérdésével a migrans munkavallalok szocidlis biztonsagarol
sz616 1408/71/EGK-rendeletben (1971), a Maastrichti Szerzodés, 129. cikkében (1992), a
Kohll és Decker jogesetben (1998), a szocidlis biztonsagi rendszerek koordinacidjarol szolo
883/2004/EK-rendeletben (2004), és a Lisszaboni Szerzédés, 168. cikkében (2007) is.’®* Az
iranyelv azonban valamivel tobb a korabbiakhoz képest, hiszen lehetdvé teszi a betegek
elézetes engedély nélkiili mobilitdsat bizonyos mértékben, a tagallamokat arra kotelezi, hogy

alakitsanak ki egy vagy tobb nemzeti kapcsolattartd pontot, a szolgaltatasért vald feleldsség

1802009. évi VI. térvény a Médositott Eurépai Szocialis Karta kihirdetésérol 12. cikk

181 2009. évi VI. torvény a Médositott Europai Szocialis Karta kihirdetésérdl 13. cikk

162 2009. évi V1. torvény a Médositott Europai Szocialis Karta kihirdetésérdl 14. cikk

183 Eurépa digitalis évtizede: a 2030-ra kitiizott célok, Europai Bizottsag, 2021.,
https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/europe-fit-digital-age/europes-digital-
decade-digital-targets-2030_hu#a-digitlis-vtizedhez-vezet-t (Letoltve: 2021.11.01.)

184 Dr Balogh Tamas és a CESCI munkatarsai: Hataron atnylé mentés (Osszefoglalo jelentés
a hataron atnyul6é mentés harmonizacids feladatairdl). Jogi akadalymentesités a magyar

hatarok mentén — Harmadik mérfoldké. Central European Service. 2018. 25. oldal
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pedig a szolgaltatast nyujtd tagallamot terheli.*®® Mindez fontos mérfoldké az egységes eurdpai
egészségligy felé¢, de az irdnyelv nem foglalkozik a hatarokon atnyuld konzultacidkkal.
Meglatasom szerint azonban sziikséges volna egy olyan unids jogszabaly, mely 1étrehozna egy
EESZT-hez hasonlé platformot. Ugyanis hiaba latnak el példaul Hollandiaban egy magyar
beteget, a kortorténete nem biztos, hogy elérhetd lesz a holland orvosok szamara, illetve, ha el
is érik azt, lehetséges, hogy mire az megérkezik, vagy mire leforditjak, addigra mar késo lesz.

Mara a vilag kiilonb6z6 pontjain technologiai kdzpontok alakultak ki, melyek az
informaciotechnologia fejlesztésével foglalkoznak. Kindban ilyen kozpont példaul
Zhongguancsun,*® Indidban Bengaluru,’®’ a Kozel-Keleten lIzrael,*®® az Amerikai Egyesiilt
Allamokban Kalifornia,'®® Oroszorszagban pedig Innograd.*”® Az imént felvazolt lista tiikrében
logikus 1épés lett volna, ha az Eurdpai Unio is kialakit egy egységes kozpontot, ahol a
tagallamok megosztandk egymassal a tudasukat és a rendelkezésre all6 technoldgidjukat. A
tamogatott fejlesztéseket viszont az Unid tagallami szinten hagyta, igy alakulhatott ki, hogy

mara az IT (Information technology) teriiletén kiemelkedé Németorszag, Franciaorszag,

185 Dr Balogh Tamés és a CESCI munkatérsai: Hataron atnyalo mentés (Osszefoglald jelentés
a hatdron atnyulé mentés harmonizacios feladatairdl). Jogi akadalymentesités a magyar
hatarok mentén — Harmadik mérf6ldké. Central European Service. 2018. 30. oldal

186 China’s Silicon Valley is transforming China, but not yet the world, The Economist,
2019.07.13.,
https://www.economist.com/china/2019/07/11/chinas-silicon-valley-is-transforming-china-
but-not-yet-the-world (Letoltve: 2022.01.19.)

167 Az indiai Szilicium-vélgy, Manager magazin, Vg.hu, 2020.07.26.,
https://www.vg.hu/manager-magazin/2020/07/az-indiai-szilicium-volgy (Letoltve:
2022.01.19.)

188 1zrael, a Kozel-Kelet Szilicium-vélgye, Origo, 2004.08.31.,
https://www.origo.hu/gazdasag/20040830izrael.html (Letoltve: 2022.01.19.)

169 A foglalkoztatottak 5%-a dolgozik a high-tech szektorban az USA-ban, Portfolio,
2000.05.18., https://www.portfolio.hu/gazdasag/20000518/a-foglalkoztatottak-5-a-dolgozik-a-
high-tech-szektorban-az-usa-ban-4629# (Letoltve: 2022.01.18.)
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Hollandia, Svédorszag és Finnorszag.!’* Meglatasom szerint a jovében az Eurdpai Unionak ki
kellene egésziteni a jelenleg meglévé intézményrendszerét, s azok kdzpontjait egy olyannal,
mely nem csupan jogilag koti Ossze a tagédllamokat, hanem megosztand a tudomanyos
felfedezéseiket is. Mindez természetesen tulmutatna a mar 1étez6 Ko6zos Kutatokdzponton,
melynek jelenlegi f6 feladata a Bizottsag szakpolitikai dontéseinek segitése.'’? Sziikséges lenne
az Eurépai Unionak egy tudomanyos kozpontot kialakitania, egyrészt az allampolgarok
egységes ¢letszinvonala, masrészt annak érdekében, hogy a vilagban megjelené nagyhatalmak

fejlettsége ne haladja meg jelentdés mértékben a miénket.

IX.  Nemzetkozi szabalyozas

Mint az kdztudott, megkiilonbdztetiink multilateralis (vagy univerzalis), regionalis és
bilateralis szabalyozasokat. A multilateralisok kozt emlitendd a Gazdasagi, Szocidlis és
Kulturalis Jogok Nemzetkozi Egyezségokmanya, mely tobb ponton is rogziti az egészséghez
vald jogot, kiilonosen kitérve a munkakdriilményekre, a testi és lelki egészségre egyarant, a
gyermekvédelemre és az egészségiigy fejlesztésére.’® A Emberi Jogok Egyetemes
Nyilatkozata a huszondtodik cikkében fogalmazza meg, hogy mindenkinek joga van az
egészségének ¢és jolétének biztositdsahoz sziikséges orvosi ellatashoz, szocilis
szolgaltatasokhoz, betegség vagy rokkantsig esetére szold biztositashoz.l™® A Polgari és
Politikai Jogok Nemzetkozi Egyezségokmanya foként gy hivatkozik a kozegészségre, mint
egy fontos indokra, mellyel egyes jogok korlatozhatova valnak.™ Ilyen jog a szabad mozgas,

illetve tartézkodasi hely szabad megvalasztasanak joga (feltéve, hogy a teriileten térvényesen

171 Kozma Zsolt: A 21. szazad katonai céla természettudomanyos kutaté munkajanak £
csapasiranyai. Hadmérnok XI. Evfolyam 1. szam 257. oldal

172 Scientific evidence for EU policies, European Comission, 2021.11.15.,
https://ec.europa.eu/jrc/en/about/jre-in-brief (Letoltve: 2022.01.16.)

1731976. évi 9. torvényerejii rendelet az Egyesiilt Nemzetek kozgyiilése XXI. iilésszakan,
1966. december 16-an elfogadott Gazdasagi, Szocialis és Kulturalis Jogok Nemzetkozi
Egyezségokmanya kihirdetésérdl 7. cikk, 10. cikk, 12. cikk

174 Emberi Jogok Egyetemes Nyilatkozata 25. cikk

1751976. évi 8. torvényerejii rendelet az Egyesiilt Nemzetek Kozgyiilése XXI. iilésszakan,

1966. december 16-an elfogadott Polgari és Politikai Jogok Nemzetk6zi Egyezségokmanya
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177

tartozkodik),'’® a vallas vagy meggy6zédés szabad kinyilvanitasanak joga,'’” a szabad

véleménnyilvanitas joga,!’® és végiil de nem utolsé sorban a békés gyiilekezés szabadsaga.l’®

X.  Osszegzés a telemedicina mellett

Amint azt a dolgozatom elején emlitettem, meglatdsom szerint korunk egészségiigyi
rendszerének valamennyi kihivasara megoldast jelenthet a telemedicina. Kutatdsom soran ez
némileg megerdsitést nyert, hiszen a Covid-19 vildgjarvany alatt tobb hazai orvosi tarsasag is
kiallt emellett. Ilyen volt a Magyar Gyermekorvosok Tarsasaga is, mely a 2021-ben megtartott
gylilésén a tavorvoslas fontossagara hivta fel a figyelmet, kiilon kiemelve, hogy a
tavkonzultacio segitségével jelentdsen csokkenthetd az egészségligyi intézményekben toltott
varakozés, a feleslegesen elhaszndlt sziildi szabadnapok, valamint az indokolatlan iskolai
hianyzasok. Kiemelték azt is, hogy ennek koszonhetden sokkal tobb értékes id6 jut a
komolyabb egészségiigyi problémakkal jelentkez6 beteg gyermekekre.'® Ugyanezen tarsasag
telemedicina munkacsoportja altal végzett kérddives kutatas azt az eredményt hozta, hogy a
jarvany masodik hulldmaban a valaszadok 56 szazaléka igénybe vette ezt a tipusu szolgaltatast,
a tobbségiik biztonsagban érezte gyermekét, és ami ezek fényében kiilondsen drvendetes, az az,

hogy a valaszadok haromnegyede el tudja képzelni, hogy a jovoben is hasznélja a telemedicina

176 1976. évi 8. torvényerejii rendelet az Egyesiilt Nemzetek Kozgytilése XXI. iilésszakan,
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18. cikk 3.
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19. cikk 2., 3.
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1966. december 16-an elfogadott Polgari és Politikai Jogok Nemzetk6zi Egyezségokmanya
21. cikk

180Hazai gyermekorvosok hangsulyozzék a telemedicina fontossagat, Origo, 2021.06.25.,
https://www.origo.hu/tudomany/20210625-a-telemedicina-fontossagat-hangsulyozzak-a-

hazai-gyermekorvosok.html (Letdltve: 2021.11.28.)
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altal nyujtott lehetdségeket.'®t A 2021-ben megtartott Digital Health konferencian elhangzottak
alapjan a tdvorvoslas harmadara csokkentheti a tappénzes napok szdmat, hiszen a varakozéssal
to1tott idot is megsporolnak.82 A konferencidn kitértek arra is, hogy az elmilt években az e-
beutalét az EESZT-felhasznalok 36 szazaléka hasznalta, illetve sokan ezen platform
segitségével foglaltak idopontot koronavirus elleni oltasra is. Mindez nem meglepd, hiszen az
EESZT feliiletét az tigyfélkapu segitségével a magyarorszagi lakossag 43 szazaléka vette
igénybe. 183

Az elektronikusan, idérendben eltarolt adatok szinte mindig rendelkezésre allnak,
visszakereshet6ek, ami egyben azt is jelenti, hogy az adatvesztés lehetésége kevésbé fenyeget,
szemben a papir alapu dokumentacioval. Emellett a manapsag hasznalt szoftverek jelentds
tobbsége képes értékeld funkciok elvégzésére is, ami megkonnyitheti a diagnozis felallitasat,
vagy akar a prevenciot, szekunderprevenciot.’8* Létrejon a professzionalis ellatas tartozkodasi
helytdl fiiggetleniil. Kevesebb orvos-beteg talalkozo sziikséges, amely id6t és koltségeket
takarit meg szdmunkra, az orvos szamara pedig kapacitast. Azzal, hogy az emberek konnyebben
hozzaférnek egészségligyi adataikhoz, kortorténetiikhoz (vagy akar a felmendik
kortorténetéhez), illetve a rendszeresen rogzitett, Gnmagukra vonatkozé megfigyelésekhez,
azzal 6k maguk is tudatosabba valhatnak a sajat egészségmegorzésiiket tekintve.'®® Ami pedig
a lehetséges elidegenedést illeti az orvos-beteg viszonyaban, arra pszichiaterek racafolnak.

Ugyanis a napjainkban jelenlévd, kozel folyamatos internethasznalat, a k6zosségi média, az
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okostelefonunk szinte allando kozelsége azt az illuzidt kelti, hogy mindig mindenki
folyamatosan, a nap 24 orajaban elérhetd. A mai emberi kapcsolatok egyik mércéjét is az
elérhet6ség adja, hiszen aki fontos a szamunkra, vagy akinek mi fontosak vagyunk, annak
valosziniileg ténylegesen elérhetdek vagyunk a nap egészében. Ennek fényében az, ha az
orvosunk telefonszama megvan, tudunk vele értekezni valamilyen platformon keresztiil szinte
barmikor, idépont vagy beutalok nélkiil, az nagy bizalmat ¢és egyuttal biztonsagérzetet ad a

paciens szamara.18®

186 Vincze Gabor, Tuary Ferenc, Ress Kata: A telemedicina térhoditasa. Mentalhigiéné és

Pszichoszomatika 5(2004)3, 213-226. 214. oldal
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