| Ugyészi felligyeleti tapasztalatok

| — az elitéltek egészségulgyi ellatasarol

Az elitélteket allampolgéari jogon illeti meg az egészségugyi ellatas. ,,Az el-
itélt egészseégének vedelmére és egeszségugyi ellatasara az egészségigyi jogszaba-
lyok az iranyadok —tartalmazza a bintetések és az intézkedések végrehajtasa-
rol szol6 1979. évi 11. szamu torvényerejli rendelet 47. & (2) bekezdése. A fogva-
%ggttt)&?ksegészségt]gyi ellatasa a blntetésvegrehajtasi intézetekben altalaban biz-

itott Is.

Az (igyészség a torvényességi felligyeletet mint végrehajtd szervektél alkot-
manyjogilag fliggetlen szerv latja el, s ennek soran azt is figyelemmel kiséri, hogy
a fogvatartottak egészségiigyi ellatasaval kapcsolatos jogi szabalyok elGirasait a
biintetésvégrehajtas egészségligyi szolgalata betartja-e.

Ha szorosabb értelemben vett gyogyaszati tevékenységgel kapcsolatban
akarnak allast foglalni az ligyészek, akkor igazsagugyi orvosszakértéket vesznek
igénybe. Minekutana a gyogyito munka szakmai kerdesei és a vele jaro egeszseg-
Ugyi, igazgatési problémak kizarolag orvosi feladatok, igy ezekkel nem foglalko-
zunk, csupén a hatéalyos jogi szabalyozés és az egészségugyi ellatas dsszefuiggései-
nek tiikrében ismertetjuk néhany tapasztalatunkat az egészségiigyi ellatas jogi
szerepér6l a biintetésvégrehajtasi rendszerben, a bv. orvosok feladatairdl a jog-
szabalyi el@irdsok érvényre juttatdsaban, végul néhéany, gyakrabban felmerult
problémaral.

Az egészségigyi ellatas jogi szabalyozasa

Az egészségugyi ellatds fogalmi korébe tartozonak tekintjiuk az orvost, és az
orvos altal iranyitott egészségiigyi szolgalat ta%('ainak tevékenységét. Az egészseg-
Ugyi ellatas jogi jelentdoségét pedig az aldbbiak bizonyitjak.

A bintetés céljanak megvaldsitasaban donté szerepet jatszik a szabadséag-
vesztés végrehajtasanak rendszere, és ennek egyik nélkiilozhetetlen tartalmi elem
az egészségugyi ellatds, Jogi jelent6sége abban is megnyilvanul, hogy erdsitenie
kell a végrehajtas rendjét.

Nem vités tehat, hogy az egészségligyi ellatasnak jelentds szerepe van a vég-
rehajtas feladatanak megvaldsitasaban. ,,A szabadsagvesztés végrehajtasanak fel-
adata az iteletben €s a jogszabalyban meghatarozott joghatrany érvenyesitésevel
es az elitéit nevelésével annak elGsegitése, hogy szabaduldsa utan a tarsadalomba
beilleszkedjék és tartozkodjék Gjabb blncselekmény elkdvetését6l” (Bv. Tvr. 19.
8). Amikor a bv. orvos azt allitja, hogy egészséges, testileg és szellemileg ép, alko-
holista szenvedélyébél kigydgyitott elitélt hagyja el a bv. intézetet, akkor az
egeszsegligyi ellatds hozzajarul ahhoz, hogy a fogvatartott visszailleszkedjék a
g?{gggalomba. Mindez pedig nem maés, mint a végrehajtas feladatanak megvalo-
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A szabadséagvesztés végrehajtasanak rendje a blintetésvégrehajtasi fokoza-
tokra, a fokozatok kozotti kiilonbségekre, a biintetésvégrehajtasi dolgozok kote-
lességeire és jogaira és a szabadsagvesztést toltd elitéltek jogi helyzetére vonatko-
20 szabalyok megtartasat jelenti. A végrehajtas rendjének tartalmi elemeit a Bv.
Tvr. 24—25. §-atételesen felsorolja. Hangsulyoznank, ha a végrehajtas rendjének
barmelyik eleme hianyzik, vagy nem funkcional megfelelGen, akkor a végrehaj-
tas rendje nem biztositja a végrehajtas feladatanak teljesitését. Vonatkozik ez ter-
mészetesen az egészseglgyi ellatasra is. Ha megfeleld, teljessé teszi a végrehajtas
rendjét, ha hianyos, veszelyezteti annak megvaldsitasat.

Az egészsegugyi ellatas jogi jelent6sége mellett szol érvként az a tény is,
hogy a Bv. Tvr. 36. § (1) bekezdés a) pontja az elitélt szdméra jogként biztositja
az egészségugyi ellatast. Ugyanakkor a Bv. Tvr. 47. 8 (1) bekezdés értelmében az
elitélt kdteles magat alavetni a szilkséges orvosi vizsgalatoknak és gydgykezelés-
nek. Minderrél a torténeti visszapillantas is meggy6z benniinket. Min@ségi valto-
zasnak lehetink tanGi, ami az egészségligyi ellatas tartalmat és eredményességét
illeti. De jelentds mértékben csokkent a bv. egz(észségUgyi szolgalat elszigeteltsége
is. Ma mar csupan rossz iz( torténelmi emlék, hogy 1856 és 1867 kdzott évente
89 elitélt halt meg a Véci Fegyintézetben, és hogy a Horthy-fasizmus id6szaka-
ban a bv. intézetek halalozasi ardnyszama allando jelleggel meghaladta az 6ssz-
népesség haldlozasi aranyat. Régebben egyaltalan nem voltak dan. szlir6viszgala-
tok, még az 1930-as években is csak a himlé elleni oltas volt kotelezd. Az egész-
ségligyi ellatas 1ényegében 1955 utan indult fejlédésnek, és az utébbi 10-15 évben
érte el minden eddiginél magasabb szintjét.

1979-ig az egészséglgyi ellatést kizarolag gyogyité feladatnak tekintették.
Az a nézet uralkodott, hogy az egészségugyi szolgalatnak nincsenek mas szolga-
lati 4gakkal kozos buntetésvégrehajtasi feladatai. Ezért aztdn nem is kapta meg
az egeszseglgyi szolgalat azt a tamogatast a tobbi szolgalati agtol, amely a gyo-
gyitas érdekében sziikséges lett volna. S6t az is el6fordult néha, hogy egészséugyi
kérdésben nagyobb szava volt akar a parancsnoknak, akar méas szolgalati ag ve-
zet6jének, mint maganak az orvosnak.

A hatalyos jogi szabalyozas alapvet6en megvaltoztatta ezt a helyzetet. Err6l
részletesen majd a bv. orvosok sajatos feladatairdl irva szélunk. Azt azonban
mar itt hangsulyozzuk, hogy a jelenlegi jogi szabalyozas nem hozott azonnal
szemléletbeli valtozast mindenitt, de megalapozta ezt. Az egészségiigyi ellatas
hagyomanyos elszigeteltsége csokkent, a polgari egészséglgy iranyitdi mar nem
hagytdk magara a biintetésvégrehajtasi intézetek egészségligyi dolgozéit.

Korabban a bintetésvégrehajtas egészséguigyi tevékenységét nem tekintették
az allami egészségugyi szolgalat reszének, az eliteltek gyogyitasahoz nem nydajtot-
tak intézmenyes segitséget. A felszabadulas el6tti fegyhéazrendtartas 59. paragra-
fusa példaul azt irja, hogy a stlyos betegségben szenved0 letartoztatott, ha az in-
tézeti orvoson Kivul mas, bizalmat bird orvos tanacsat is ki akarja kérni, megtehe-
ti, ha 6 vagy csaladja megteriti a koltségeket.

Az egeszséglgyi ellatas emlitett fejl6désében nagy szerepet jatszott az IM
Bv. Orszégos Parancsnoksag azon felismerése, hogy meg kell sziintetni az egész-
ségligyi szolgélat elszigeteltsegét. Ezekre a torekvesekre és faradozasokra tette ra
a koronat a Bv. Tvr., mely 47. paragrafusdnak 2. bekezdésében hatarozottan ki-
mondja: ,,az elitélt egészségének védelmére és egészségligyi ellataséra az egész-
ségligyi jogszabalyok az irdnyadok, az elitéltet a gydgyszerellatas térités nélkdl il-
leti meg”.

Mgst mar tehat magas szintl blintetésvégrehajtasi jogszabaly adaptalja az
egeszseglgyi jogszabalyokat. Megteremtve ezzel jogi alapjat annak, hogy a bv.
egeszsegugy az allami egészséguigy részévé valjon. Ennélfogva leszogehetd, hogy
egeszsegligyi ellatas alapvetéen fontos biintetésvégrehajtasi feladat, hogy az
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egészségugyi szolgalat nem miikddhet a tobbi szolgélati 4g tdimogatasa nélkiil, s
végll, hogy a bv. egészségligyi ellatas része az allami egészségugynek.

A bv. orvosok feladatai

A buntetésvegrehajtasi orvosok sajatos feladatairol, a blintetésvegrehajtasi
jogszabalyok érvényre juttatdsdban betoltott szerepik fontossagérdl szélva azo-
kat a teenddket soroljuk fel, amelyek kimondottan szabadsagvesztés végrehajta-
sat jellemzik.

Miutadn e dolgozat kereteit meghaladja, hogy minden részfeladatra kitér-
jlink, ezért csupan az alabbiakrdél lesz sz6: az elitélt és az elézetes letartoztatott
elmeéllapotanak megfigyelésérdl, a gydgyit6-neveld csoport problémairdl, az el-
Qelycla(zé,sl, az élelmezes, a munkaltatés és a szabaditas felvetette egészséglgyi ker-

ésekrdl.

Ha a szabadsé%vesztés-bUntetés vegrehajtasa alatt koros elmeéllapotra utalo
tlneteket észlel a bv. orvos az elitéltnél, akkor az alabbi mddon kell eljéarni:

— szakorvos bevonasaval irdsban kell régziteni a koros elmeallapot gyand-
jat keltd tiineteket [Bv. Szabalyzat 110. § (1) bekezdés — Bv. Szakutasitas 601. §
(2) bekezdés], azutan

— be kell utalnia az elitéltet az IMEI-be, kézdlve a koros elmeéllapot gya-
nujat keltd tiinetek részletes leirasat. (Tapasztalataink szerint sajnos a bv. intézeti
orvosok nem forditanak nagy figyelmet erre.) A tovabbiakban pedig az IMEI a
Bv. Szabalyzat 110. § (3), (8) bekezdésében foglaltak szerint jar el.

Klon ki kell térni arra, amikor az intézet orvosa az el6zetes letartdztatottnal
elmebetegségre utald tiineteket észlel. Ilyenkor az intézet orvosa az el6zetesen le-
tartztatottat haladéktalanul beutalja az IMEI-be, a tlinetek részletes leirdsa ki-
séretében. Az ilyen beutaldsrol a bv. intézet 24 6ran belul koteles a blintetéugy-
ben eljard hatésagot is értesiteni. Ez konkrétan az igazgatasi szolgalat feladata,
viszont az egészségligyi szolgalatnak kell errél az intézkedésrdl az igazgatasi szol-
gélatot tajékoztatnia.

Hangsulyoznunk kell, hogy a Bv. szabalyzat 149. §-a szerinti intézkedés csak
a bv. intézetben fogvatartott el0zeteseket érinti. A rend6érségi fogdaban 1évé és az
elmebetegség tlineteit mutatd elGzetessel a rend6rségi fogda szabalyzata szerint
kell eljarni. Ez a szabaly iranyado, akkor is, ha az el6zetes letartdztatott terhelt-
ként szerepel mas lgyben és igy fogvatartottja a bv. intézetnek.

Ujszerii és fontos feladatot kapott a bv. orvos a neveléssel kapcsolatban is.
Talzés nélkal allithatjuk, hogy a gydgyité-neveld csoport intézményének beveze-
tésével az elitéltek bizonyos kategoriajat tekintve az orvos (kuléndsen az ideg- és
elmeorvos) lett a nevelési tevékenység egyik fOszerepléje.

A gyogyito-neveld csoportba tartoznak a korlatozott beszamitasi képesség-
gel rendelkez6k [Btk. 24. § (2) bekezdés], a személyisegzavarban szenvedok [Bv.
Tvr. 31. § (2) bekezdés] és a szabadsagvesztés végrehajtasa alatt kényszergydgyi-
tasra kotelezettek (Btk. 75. 8). Bar mindharom kategdria gyogyito-neveld cso-
portba keriil, mégsem szabad 6ket egymassal azonositani. Hiszen eltéréek a cso-
portba kerilés okai, feltételei és az egyes kategdriakkal kapcsolatos kezelési és
vegrehajtasi maod is specidlis.

Példaul a korlatozott beszamitasi képességgel rendelkezdket is két csoportra
osztjuk. Az egyik csoportot azok alkotjak, akiknél a bir6sag — itéletben — meg-
allapitotta a beszamitasi képesség korlatozottsagat. Veliuk kapcsolatban az alab-
biakat kell tudni:

— a birésag az értesitésen feltunteti, hogy alkalmazta a Btk. 24. § (2) bekez-
dését, tehat az elitélt beszamitasi képessége korlatozott,
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— az elitéltet a befogadast kdvetd 15 napon beliill az IMEI-be kell szallitani
(Bv. Szakutasitas 7. 8),

— az IMEI az elitéltet megvizsgélja és 1 honapon belil elkésziti [Bv. Sza-
balyzat 109. 8 (2) bekezdése alapjan] a komplex terapias programot,

— ezt kdvetben helyezik el az elitéltet gyogyitd-neveld csoportba (Bv. Szak-
utasitas 230. és 602. §).

A korlatozott beszamitasi képességgel rendelkez6k masik csoportja azokbol
az elitéltekhOl tevadik Ossze, akiket a szabadsagvesztés vegrehajtasa alatti id6ben
koros elmeallapotuk miatt az IMEI-ben kezeltek és elmeallapotuk olyan mérték-
ben javult, hogy az a szabadsagvesztés folytatdsat nem akadalyozza [Bv. Szakuta-
sitds 602. § (1) bekezdés c) pont].

Tudni kell, hogy a korlatozott beszdmitasi képességii elitélteknek a gyogyi-
t6-nevel6 csoportban valé tartdsa nincs hatarid6hoz koétve. Allapotukat —az or-
vos és mas szakember véleményét figyelembe véve — a neveld rendszeresen, de
legaldbb félévenként fellilvizsgalja [Bv. Szakutasitas 230. § (2) bekezdés]. Nyoma-
tékosan fel kell hivni a figyelmet arra, hogy a javult elmeéllapotu elitéltet csak az
IMEI irdsbeli engedélyével lehet a fokozatdnak megfeleld intézetbe szallitani.
[Bv. Szakutasitas 602. § (2) bekezdés.]

Maéskeépp kell eljarni a személyiségzavarban szenveddkkel. Az esetleges téve-
dések elkerllése végett emlitjlik meg, hogy a személyiségzavar tényét nem a sza-
badsagvesztést elrendel6 birosdg, hanem a bv. intézet allapitja meg. De ilyen ki-
jelentest csak olyan bv. intézet tehet, ahol gyogyito-neveld csoport miikodik. [Bv.
Szakutasitas 231. § (1) bekezdés.]

Gondot okoz, hogy nincs minden bv. intézetben gyogyitd-nevel§ csoport,
igy ugyanis el6fordul, hogy személyisegzavarban szenvedo elitélt gyogyito neve-
lesére egyszerlien nincs mod. Ilyenkor az intézetnek, de killéndsen az intézet or-
vosanak feltétlenil kezdemenyeznie kell, hogy a fogvatartottat olyan bv. intézet-
be széllitsdk, ahol van gyogyit6-nevel§ csoport. Természetesen kezdeményeznie
kell ezt az IMEI-nek is, ha az elitélt barmilyen okbdl oda kerdil.

Személyisegzavarban szenveddknek a gyogyitd-nevel6 csoportban tartisa
szintén nincs hatarid6hoz kotve, de legaldbb félévenként az 6 esetlikben is kote-
lez6 a felulvizsgélat. Tapasztalataink szerint el6fordul, hogy a gyogyit6-nevel6
csoportban elhelyezett elitélt allapota olyan mértékben sulyosbodik, hogy a cso-
port korilményeibe nem illeszthet6 be, ilyenkor az orvos a Bv. Szabutasitas 603.
8-anak 1-2. bekezdése alapjan az IMEI jar6beteg-rendelésére, vagy az IMEI el-
mebetegosztalyara utalja be.

A szabadsagvesztés végrehajtasanak ideje alatt kényszergyogyitasra kotele-
zettekkel kapcsolatban a kovetkez6k kiemelését tartjuk fontosnak a Btk. 75. §-a
nyoman:

— a birésag a szabadsagvesztés végrehajtasat elrendel6 értesitésen kozli a
kényszergydgyitas kiszabasat Is (sajnos ezt nem minden értesitésen tiinteti fel, ki-
I6nGsen nem az dsszbuntetésrdl kiallitott értesitéseken),

— az elitéltet a befogadastol szamitott 15 napon belul — kivizsgalas végett
a Bv. Szakutasitas 7. §-a értelmében az IMEI-be kell szallitani (egyes megyei bv.
intézetek e hatarid6t elmulasztjak),

— a kivizsgélds 1 honapig tarthat, ennek kezdete a befogadas napja az
IMEI-ben és e hatarid6be nem szamit be —a Bv. Szakutasitas 604. §-anak 1 be-
kezdése alapjan — az az id6, amelyet az elitélt az IMEI-n kivil tolt,

— a kivizsgalas alatt meg kell kezdeni az elitélt kezelését [Bv. Szabalyzat
111. § (2) bekezdés],

— a kivizsgalas utan az elitélt a fokozatanak megfeleld intézet gydgyit6-ne-
veld csoportjaba kerdil,
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— a Bv. Szabélyzat 111. 8-4nak 3. bekezdése alapjan 6 honapig, kivételesen
1 évig helyezhetd az elitélt gyogyitd-nevel csoportba. Sajnos ez utdbbi hataridét
is tallépték néhol.

A kényszergyogyitassal kapcsolatban megjegyeznénk, hogy egyes szakeértok,
ugyészek és birdk meg nem érzékelik kell6en ennek az intézkedésnek a lényegét.
Azonosnak tekintik a korabbi kényszerelvond-kezeléssel, és ennek megfeleléen
kérnek, illetve adnak szakvéleményt.

Az elhelyezéssel kapcsolatban fontos feladatot r6 az orvosra a Bintetésveg-
rehajtasi Szabalyzatr6l sz4l6 8/1979. (VI. 30.) IM rendelet 4. § (1) bekezdés c)
pontja, illetve a 6. 8 E rendelkezések szerint a befogadott elitéltet egészseglgyi
szempontbdl meg kell vizsgalni, a beteget az egészségestél, a fert6z6t a nem fer-
t6z6t01 el kell kuloniteni, enélkiul nem szabad a tobbi elitélt kozé elhelyezni.

A Bv. Szabalyzat végrehajtasara kiadott 101/1981. (IK. 2.) IM. utasitas mel-
Iékletének 636. §-a a fert0z6 betegek elkllonitésérbl, 343. és 644. §-a pedig a tet-
vesség, rihesség elleni védekezésrdl rendelkezik. Mindkét rendelkezésnek az a 1é-
nyege, hogy a fert6z6 fogvatartottat és a ragalyos elitéltet el kell kiloniteni.
Ennek madjat és id6tartamat az orvos hatarozza meg, de az tény, hogy élésdivel
fert6zott fogvatartottat szallitani nem lehet.

Kitlinik, hogy igen komoly és szigorlan szabalyozott feladatai vannak az
egészségugyi szolgalatnak a befogadaskor is. Mulasztasa esetén ugyanis kdnnyen
fert6zotté valhat tobb intézet fogvatartott-allomanya, minek kdvetkezményei be-
lathatatlanok. Ismereteink szerint csak elvétve fordult el6, hogy fert6zott elitéltet
széllitottak egyik bv. intézetb6l a masikba. Mégis eléfordult —bar mi a véletlen-
nek tudtuk be —, hogy az egyik orszagos vegrehajto intézet nagy szamu tetves és
rihes fogvatartottat kapott tobb bv. intézett6l. Ez arra utal, hogy az egészségugyi
szolgélatnak nagyobb gondot kell forditania erre a sz(rd jellegl vizsgélatra. Ki-
I6ndsen most, amikor a bv. intézetek igen zsufoltak, nehezen biztositjak a tisztal-
kodasi feltételeket, s ezért nagyobb benniik a fertzésveszély.

A bv. orvosok élelmezéssel kapcsolatos feladatai a Bv. Szakutasitas paragra-
fusai altal szabalyozottak. A 622. § 3. bekezdése példaul kimondja, hogy az er-
zekszervi és —ha szlikséges — laboratoriumi vizsgalatok elvégeztetése utan a bv.
intézet orvosa dont — irdsban — az élelmiszer felhasznalhatosagardl. Nagyon
ritkan, de megesett, legutobb hat éve, hogy az egyik bv. intézetben romlott kon-
zervb6l készitették az ebédet. Szerencsére az elitéltek megtagadtdk az étkezeést,
igy nagyobb baj nem tortént.

Betartand0 egészségugyi el8iras az is, hogy az elitélt csak akkor foglalkoztat-
hat6 élelmiszerrel kdzvetlenll kapcsolatban all6 munkakdrben, ha az orvos arra
alkalmasnak mindsiti (lasd a Bv. Szakutasitas 623. §-anak 3. bekezdését!). Sajnos
még az utdbbi években is tapasztaltuk néha az el6irt sz(irgvizsgalatok elmarada-
sat azoknal az elitélteknél, akiknek pedig a Bv. Szakutasitas 642. §-anak 1 bekez-
dése elrendeli.

Az orvosnak a konyha teljes Uizemét negyedévenként legalédbb egyszer ellen-
driznie kell, és meg kell hataroznia az egészsegiigyi szolgélat altal havonta tartan-
do ellendrzés targyat is (lasd a Bv. Szakutasitas 626. 8-anak 4. bekezdését!).

Ma mar nélkuldzhetetlen az orvos az elitélt munkaltatasanal, munkaba alli-
tdsandl egyarant. A Bv. Tvr. 44. 8-anak 1 bekezdése el@irja, hogy az elitélt testi és
szellemi kepességeit figyelembe kell venni a munkakdr, munkahely kijelolésénél,
45. 8-dnak 2. bekezdése pedig elrendeli, hogy gondoskodni kell a fogvatartott
egeészséges és biztonsagos munkavégzésérol.

A munkaltatassal kapcsolatban a bv. orvosnak az alabbi feladatai vannak:

— tagja a Munkéba Allitasi Bizottsagnak, ahol eldontik, hogy melyik 6rzé-
si, nevelési csoportba, milyen munkakorbe osszak be, helyezzék &t, illetve valtsak
le a Bv. Szakutasitas 269. §-a alapjan az elitéltet,
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— ha az egészségligyi jogszabalyban meghatarozott foglalkozasi betegségek
valamelyikét észleli az orvos, jelentenie kell az IM Bv. Orszagos Parancsnoksag
Egészségugyi Osztalydnak még akkor is, ha munkaképtelenséget nem okoz (lasd
a Bv. Szakutasitas 614. §-4nak 1 bekezdését!),

— minden Ujonnan beszerzett vegyi anyagrél — a hivatalos szakvélemény
vagy hasznalati utasitds 1példanyanak megkuldésével —tajékoztatjak az orvost,
aztan az 6 megitélése alapjan sorolnak minden olyan vegyi anyagot a mérgek ko-
zé, amelynek az intézeten beluli felhasznélasa veszélyes az egeszségre (lasd a Bv.
Szakutasitas 615. §-anak 4-5. bekezdését!).

Nagyon komoly feladatok harulnak a bv. orvosra a beteg elitélt szabaditasa-
nal. Ki kell adnia a korhazi zarojelentés egy példanyat, valamint azt az orvosi le-
letet, illet6leg méasolatot, amely fontos lehet a szabadulés uténi elhelyezkedésnél.
A péartfogo-feluigyelet elrendelésekor az orvos az igazgatasi szolgélat altal kialli-
tqtt”Pyomtatvényon ad véleményt az elitélt egészségi allapotardl, munkaképessé-
gérél.

Tapasztalataink szerint van olyan bv. intézet, ahol az egészségi allapotra vo-
natkozo véleményt az elitélt egészségugyi iratai alapjan a neveld, illetve az 4pold
kesziti. De az orvosi vélemények sem mindig megalapozottak. El6fordult pél-
daul, hogy a bv. orvos egy féllabu, tbc-ben szenvedd, 55%-osan rokkant elitéltet
alkalmasnak mindsitett fizikai munkara, mégpedig a Mecseki Szénbanyaban.
Néhény bv. intézet pedig olyan parttalan altalanossagban megfogalmazott orvosi
veéleményt adott, miszerint az elitélt munkara alkalmas. Arrél mar nem szolt a vé-
lemény, hogy milyen munkara: nehéz, konny( vagy ulémunkéara. Holott szaba-
dulasa utén a fogvatartott csak az orvos véleménye alapjan tud egészségi allapo-
tdnak megfelel6 munkakorbe elhelyezkedni. Es a partfogdk is csak az ebben
foglaltak alapjan tudjak tdmogatni az elitéltet az elhelyezkedésben.

Kdrhazi kezelésre, illetve elhelyezésre szoruld elitélt szabadulasakor — ha
hozzatartozdja nincs, va?e/ elhelyezkedésr6l nem gondoskodik — az orvosnak
kell elintéznie, hogy az allami korhazba felvegyék a volt fogvatartottat.

Mindezek nem meritik ki teljes mértékben a bv. orvosra harul6 feladatokat,
hisz pusztan a végrehajtasi jogszabalyokbol adédo fontosabb teendéket soroltuk
fel. A gyogyitd-megel6z6 ellatés, a kdzegészségugyi-jarvanyigyi intézkedések, a
gyogyszerellatas kérdései régdta kdzismert rendelkezeseken alapulnak, kifejezet-
ten orvosi, szakmai kérdések, igy ezekre felesleges lett volna kitérniink.

Néhany gyakorlati probléma

Az orvos és az igyész més-mas néz6épontbdl szemléli ugyanazt az esemenyt.
Természetes, ha szemléletik alkalmankeént eltér. Az aldbbiakban olyan gyakorla-
ti problémékat sorolunk fel, ahol ezek az eltérések szembeszokdek.

Véleményink az, ha az orvosi, egészségugyi szempontok osszelitkdznek az
intézeti rend szempontjaival, akkor az elébbi nézépontnak kell gy6znie. Ha az
ideggyogyasz meghatarozott minGségli és mennyisegl gyogyszert ir el6 az elitélt
szdmara, akkor nem helyes, ha az intézeti orvos ennel kevesebb mennyiségi
gyogyszert adat ki az eliteltnek. Nem helyes ez akkor sem, ha az ideggyo6gyész al-
tal el6irt mennyiség zavarna a gyogyszerkiadas rendjét, illetve az elitélt munkal-
tatasat.

Azt talan felesleges kiilén hangsulyozni, hogy ha egy szakorvos sziikséges-
nek tartja az elitélt munkabdl valé felmentését, nem engedheté meg, hogy az el-
itéltet tovabbra is foglalkoztassak.

Ha a beteg elitélt szallitasa veszélyeztetné a beteg elitélt életét, akkor a bv.
intézet nem jarulhat hozza a Bv. Kozponti Kérhazba széllitdsahoz azért, mert a
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kozeli allami korhazban biztositani kellene Grzését és felligyeletét. Az ilyen orvo-
si engedékenység akar halalat is okozhatja a fogvatartottnak.

Kilsérelmi nyomok észlelése esetén a befogadaskor a Bv. Szakutasitas 578.
§-anak 3. bekezdése szerint kotelesek az orvosok eljarni. Az ambuléns naplékba
pontosan be kell irni a sérilések helyét és jellegét, valamint okat és eredetét.
Blincselekményre utald koriilmény esetén jegyzdkdnyvet és pontos latleletet is
fel kell venni. Ehhez hasonléan kell eljarni egyébként minden esetben, ha a fog-
vatartotton kilsérelmi nyomot észlelnek. Egy-egy esetben el6fordult, hogy tor-
vényserté bandsmaod gyanuja forgott fenn, mégsem vett fel az orvos jegyzokony-
vet.

Az orvosi rendelés altalaban rendszeres. Volt azonban olyan bv. intézet,
ahol az orvos rendelési idejét — a Bv. Szakutasitas 579. §-4nak 1 bekezdésében
foglalt el6irés ellenére — nem hataroztak meg a napirendben, az orvosi rendelés
tobbszér — néha tobb egymast koveté napon — elmaradt.

Megallapithat6, hogy az elkilonitett és a maganelzéras fenyitést tolt6 elitélt-
nek egészségligyi ellenbrzése és ellatasa a bv. intézetek tobbségében megfelel a
Bv. Szakutasitas 180. §-anak 2. bekezdésében és a 607. §-ban foglalt rendelkezé-
seknek. Am kivételesen volt olyan intézet, ahol egyetlen esetben sem ellendrizte
az orvos a fenyités végrehajtasara szolgald helyiségeket és az ott tartozkodo el-
itélteket annak megallapitasa végett, hogy nem okozott-e egészségkarosodast a
maganelzaras.

A Bv. Szakutasitas 605. §-anak 2. bekezdése el6irja, hogy ha az elitélt tizemi
balesetet szenvedett, az orvosnak ki kell téltenie a baleseti jegyz6kdnyvnyomtat-
vany 17. rovatat, figyelemmel kell kisérnie a balesetet szenvedd allapotat, és ha
ez az allapot véglegesen kialakult, jelenteni a parancsnoknak. Sajnos vizsgalata-
ink sordn nem egy olyan esetet tartunk fel, amikor egy-egy bv. intézet ezen el6-
irdsoknak nem tett eleget.

A Bv. Szabdlyzat 113. § 1 bekezdése és a Bv. Szakutasitas 578. § 2. bekezdé-
se szerint a rokkant vagy nyugdijkorhatart betdltott elitéltet munkaképességének
véleményezése céljabol a Bv. Kozponti Korhéazba kell szallitani. Itt a Felulvizsga-
16 Bizottsag dont a munkaképességérdl. Egyes bv. intézetekben tébb ilyen allapo-
td vagy koru elitéltet nem szallitottak e célbdl a bv. kérhazba. Pedig a vélemé-
nyeztetést akkor is el kell végezni, ha az elitélt a szabadsagvesztés-blintetés tolté-
se kozben eéri el a nyugdijkorhatart.

A bv. intézetek mintegy 30%-aban mertltek fel kifogasok az elitéltek foga-
szati ellatasaval kapcsolatban.

Ami az Uzemorvosi teruletet illeti, azt tapasztaltuk, hogy egy-két bv. intézet-
ben nem feleltek meg a munkahelyek a munkavédelmi és egészségiigyi kovetel-
ményeknek. Pl.: a porkoncentracid magasabb volt az engedélyezettnel, nem ol-
dottak meg a légcserét, rossz volt a vilagitas, a munkahelyi fiirdék, zuhanyozék
felszereltsege tobb helyen nem felelt meg az elGirasoknak [igy a 2/1981. (II. 7.
EUM szdmu rendelet 23. § (1) bekezdésének, orvos hosszabb ideig nem ellendriz-
te a munkahelyeket], holott a Bv. Szakutasitds 583. §-&4nak 2. bekezdése és a
4/1981. (111. 31.) EUM sz&mu rendelet els6 melléklete ezt hatarozottan el6irja.

Veégezetil emlitést tesziink egy-két olyan mulasztasrdl, amelyek kozvetlenil
vagy kozvetve szerepet jatszottak elitéltek elhaldlozdséban. Pl.: az egyik elhalt el-
itélt tgyében komoly mulasztést kdvetett el az érintett bv. intézet egészségigyi
szolgalata még akkor is, ha nem volt az elhunyt haldlanak kdzvetlen oka. Az el-
itélt cukorbetegsegben és szivbetegségben szenvedett. Ezt megéllapitottak az alla-
mi kérhazban és a Bv. Kozponti Korhaz belgydgyaszati osztalyan is. Ez utébbi
zardjelentése gydgyszeres kezelést és diétat irt el6 a beteg szamara. A korhaz altal
eldirt gydgyszereket egy ideig meg is kapta a fogvatartott, a sziikséges laborvizs-
galatokat egy ideig el is végezték. Azutan egyszer csak sem cukorbetegségét, sem
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szivbetegségét nem kezelték. Az adott évben ugyanis nem volt alloménybeli orvo-
sa a bv. intezetnek. Az orvosi munkat az ide vezényelt sorallomanyu orvosok, il-
letve alkalomszer(ien a korzeti orvos latta el. Az elitéltnek adminisztrativ ellatasa
zommel az &poldszemélyzetre harult, akiknek elkerilte a figyelmét, hogy az el-
itélt korabban orvosi, korhazi kezelés alatt allott.

Egy masik bv. intézetben egy masik elitéltet a bejard intézeti orvos egészse-
gesnek, panasz- és tinetmentesnek talalt a befogadaskor. Masnap reggel a fogva-
tartott nyugtalanné valt (az apolénétél nyugtatdt kapott), kora délutan egyen-
sulyzavarok kezdddtek néla (el is esett, vérz6 fejsebét hdzon belll elsésegélyként
ellattdk). Amikor ismét nyugtalankodni kezdett, Gn. diihong6 zarkaba tették, s
igy delirium tremens kodvetkeztében harmadnap meghalt. Hasonlé jelleg(i esemé-
nyek bekdvetkezésének megakadalyozésa érdekében fel kellene hivni az egész-
ségugyi szolgalat vezetd dolgozdinak és a bejaré orvosoknak a figyelmét a félre-
beszélés veszélyességére.

Egy-egy un. nyelGs fogvatartott halalaban is szerepet jatszhatott az orvosi
mulasztas. Példaul életveszelyes helyen, az aorta kdzelében volt az an. drét kara-
csonyfa, drothorog, mégsem széllitottak az elitéltet a kijelolt korhazba, hanem a
bv. intézet betegszobdjaban, jarébeteg-zarkajaban tartottdk napokig kilénosebb
feIUg_?[eIet nélkal.

6bbszor felmerdiilt, hogy egyes, nem nagy kockazattal jard belsd vizsgalatok
elvégezhetdk-e a beteg elitélt beleegyezése nélkil. VValaszunk csak az lehet, amit a
Bv. Szakutasitas is kimond. Jelesil, hogy az egészségugyi jogszabalyokat az el-
itéltek egészségugyi ellatasaban is alkalmazni kell. Azaz a fogvatartott beleegye-
zése nélkil nem végezhet6k el azok a vizsgalatok és mitétek, amelyek az allami
egeszseglgyi intézetekben is beleegyezéshez kotottek. Vagyis az egészségugyi el-
latds szempontjabol nem lehet kilonbséget tenni elitélt és nem elitélt kozott.

Dr. Fabian Janos—dr. Vokd Gyorgy
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