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Minden ország egészségügyét az a társadalmi rendszer határozza meg, amely 
az adott országban uralkodóvá vált. Magyarország egészségügyét figyelemmel 
kísérve, ez a tétel egyértelműen bizonyítható. Nem feladatunk most a magyar 
egészségügy történetét végigkövetni és ismertetni, csupán egy-két mondattal kí­
vánunk erre utalni. Hatvan évvel ezelőtt a Tanácsköztársaság idején hozott az egész­
ségügyre vonatkozó intézkedések széleskörűen és sokoldalúan kezdték meg az 
egész lakosságra vonatkozóan az egészségügyi hálózat kiépítését, a nép egészségé­
nek érdekében. Száz nap e kitűnő program végrehajtásához természetesen nem 
volt elég. A Horthy-korszakban az egészségügy területén előtérben állt a jár­
ványvédelmi tevékenység. Részben azért, mert a járványok elleni védekezés az 
uralkodó osztályoknak is érdeke volt, részben mert a dolgozó tömegekre kevés 
figyelmet fordító kormányzat a fejlesztésnek ezt a módját viszonylag olcsón 
tudta megvalósítani. Ezen egészségpolitika mellett magas volt a dolgozók -  
elsősorban a falusi szegénység -  körében a halálozási arányszám és jóformán 
semmi sem történt a népbetegségnek számító tuberculosis visszaszorításáért vagy 
a csecsemőhalandóság csökkentéséért. Az új egészségügyi létesítmények helye, 
szerepe és hozzáférhetősége egyértelműen az uralkodó osztály érdekeit képvi­
selte.

A  felszabadulás után, amikor a párt vezetésével megindult hazánkban a 
szocializmus felépítése, megindult az új egészségügy kialakítása is. Ennek alap­
elveit, vagyis a szocialista egészségügy alapelveit a szovjet egészségügy úttörői 
Szemasko és Szolovjev már 1912-ben megfogalmazták. Ezen alapelvek a tár­
sadalom és az egészségügyi ellátás fejlődésével párhuzamosan szintén fejlődnek, 
de alapelvként ma is igazak és érvényesek.

A szocialista egészségügy alapelvei ma az alábbiak szerint fogalmazhatók 
meg:

-  a lakosság egészségügyi ellátása állami feladat és a párt vezetése alatt 
áll,

-  a korszerű, magasszintű és ingyenes egészségügyi ellátást mindenki szá­
mára hozzáférhetővé kell tenni,

-  az egészségügyi munka fő iránya a megelőzés,
-  az egészségügy egységes,
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-  az egészségügy fejlesztése és működése tervszerű,
-  az egészségügy a nép ügye, tehát feltételezi a lakosság aktív részvételét,
-  az egészségügy fejlesztése nem nélkülözheti a nemzetközi együttműködést.

Ezen alapelvek szem előtt tartásával kezdte meg működését az Egészség- 
ügyi Minisztérium és ezek alapján végzi munkáját ma is. Ezekre az elvekre épül 
az 1972-ben megalkotott Egészségügyi Törvény is.

Magától értetődő, hogy egy katonaegészségügyi szolgálat megszervezése az 
adott hadsereg célkitűzéseivel és alapelveivel megegyezően és az adott állam 
egészségügyéhez hasonlóan fejleszthető. A  Magyar Néphadsereg szocialista tí­
pusú hadsereg, a magyar egészségügy szocialista típusú egészségügy, tehát a mi 
katonaegészségügyi szolgálatunk is csak a szocialista egészségügy alapelvei sze­
rint volt kiépíthető és csak ezek szerint fejleszthető ma is.

Egy újonnan létesülő egészségügyi szolgálat kialakításakor nem csak a 
fentebb ismertetett alapelveket kell szem előtt tartani, hanem meg kell határoz­
ni azt is, hogy a gyakorlati munka során milyen sorrend követendő. Nyilván­
való, hogy valamennyi alapelv érvényesülésének teljességére törekedni túlzott 
követelmény.

Harminc évvel ezelőtt, amikor megkezdtük a katonaegészségügy szolgálat 
megszervezésér elsőként az ellátandók által könnyen hozzáférhető szervezet 
kialakításra törekedtünk. Ennek jegyében rendkívül gyorsan sikerült létrehoz­
nunk az alapellátást biztosító csapategészségügyi szolgálatot, és kialakult a 
szakorvosi ellátást nyújtó katonai kórház-hálózar is. Ezen szervezet igen komoly 
eredményeket ért el. A szoros értelemben vett gyógyító-megelőző munka mellett 
igen hatékonyan kezdte meg a közegészségügyi-járványügyi tevékenységet is, 
az akkor kialakított normatívák szerint rendelkezett a korszerű munkához szük­
séges felszereléssel és gyógyszerekkel és megkezdte kiképző és felvilágosító mun­
káján keresztül a rábízott személyi állomány egészségügyi nevelését.

Egészségügyi szolgálatunk ebben az időben biztosította a személyi állomány 
számára a gyors orvosi ellátást, szükség eserén a szakorvosi ellátást, megterem­
tette azokat a közegészségügyi körülményeket, melyek biztosították a fertőző 
betegségek, illetve járvány elleni hatékony védekezést, ami előfeltétele volt a 
kiképzés zavartalanságának. Mindezek alapján a katonaegészségügyi szolgálat 
ebben az időszakban teljesítette azokat a feladatokat, amelyek a magyar egész­
ségügy fejlettségének akkor adott fokán tőle elvárható volt.

Szolgálatunk ebben az időszakban -  itt az 1949-56-os időszakra gondo­
lunk -  fő feladatát tehát teljesítette, de munkájának meg voltak a hiányossá­
gai is. E  hiányosságok abból adódtak, hogy még nem volt lehetőség a szocia­
lista egészségügy alapelveinek komplex érvényesítésére. Itt elsősorban két ténye­
zőre gondolunk. Az alapelvek tartalmazzák azt a tételt, hogy az egészségügy 
az egész nép ügye, tehát feltételezi az egész nép aktív részvételét. A tárgyalt 
időszak az ország egészségügyének helyzete és ennek részeként a lakosság egész­
ségügyi műveltségének szintje még nem tette lehetővé ezen széleskörű aktivitást 
és szolgálatunk kiképző és felvilágosító munkája sem volt képes ezen a téren 
hathatós eredmények elérésére.

A második tényező az egyes ellátási tagozatok munkájának folyamatos fej­
lesztésével, ezen keresztül az alapelvekben előírt magas szintű ellátás megvaló­
sításával függ össze. A csapattagozat és a kórházi tagozat egymástól elválasztva
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végezte munkáját, ami kedvezőtlenül hatott elsősorban az alapellátás színvona­
lának egységes elvek szerint történő fejlesztésére.

Összefoglalva szolgálatunk első időszakáról elmondhatjuk, hogy fő felada­
tait teljesítette, de szervezeti keretei nem tették lehetővé minden tagozatban a 
folyamatos fejlődést.

Az ellenforradalom komoly károka okozott szolgálatunknak is. Itt első­
sorban arra gondolunk, hogy az első időszakra jellemző „merev határok, me­
lyek az alapellátás és kórházi tagozat között fennálltak gátolták a kellő mély­
ségű kötődést és így az 1957-60-as években rendkívül súlyos káder-gondokkal 
kellett megbirkóznunk. Ezekben az években nem gondolhattunk érdemleges fej­
lesztésre, csak az ellátási szintek fenntartására törekedhettünk és káder-nehéz­
ségeink leküzdésére fordítottuk a legtöbb energiát. Ezen törekvéseink sikeresek 
voltak. A személyi állomány gyógyító-megelőző ellátását sikerült biztosítanunk 
és folyamatosan javítva káderhelyzetünket elértük a 80%-os feltöltöttséget, 
melyre támaszkodva ma már széleskörűbben tudjuk biztosítani a szocialista jel­
legű egészségügy érvényesülését.

A kialakult — ma már kedvezőnek mondható -  helyzetben napirendre tűz­
hettük szolgálatunk munkájának integrációját. Ez azt jelenti, hogy a csapat­
tagozattól a területi kórházakon keresztül a központi intézetig létrehozzuk az 
egységes szakmai elveken alapuló egységes gyógyító-megelőző munkát. Ez a 
forma az egységes elvek érvényesülése mellett a csapattagozat és a kórházi ta­
gozat funkcionális egységét is jelenti és ezen keresztül biztosítja tevékenységünk 
folyamatos javítását, vagyis az alapelveknek megfelelően biztosítja a korszerű 
és magas szintű ellátást.

Napirendre tűzhettük szűrővizsgálati rendszerünk megjavítását, ezen ke­
resztül a gondozási módszer bevezetését és konkrét feladataink között szerepel 
a katonai munkaegészségügy tételeinek kidolgozása. Mindez — megint csak a 
szocialista egészségügy alapelveinek megfelelően — előtérbe helyezi tevékenysé­
günk megelőző jellegét.

Kórházainkban a legkorszerűbb eljárásokat alkalmazzák a kórisme felál­
lításához és gyógyításához.

Teljes ellátó hálózatunk integrációja és tervszerű együttműködése az állami 
egészségügyi szolgálattal mind az irányításban, mind a végrehajtásban erősíti 
munkánk egységességét. Itt szükséges megemlíteni, hogy tudományos tevékeny­
ségünkben a tervszerűség fokozásával előtérbe kerül a katonacgcszségügy szem­
pontjából fontos kutatási területek munkája. Ez pedig azt jelenti, hogy tudo­
mányos-gyakorlati munkánk szerves egységet képez. A gyakorlati munka egysé­
gesítése, a tudományos és gyakorlati munka egységének erősítése pedig szintén 
a szocialista egészségügy alapelveinek megfelelő eredmény.

Mindez természetesen nem jelenti azt, hogy nincs már tennivalónk a szo­
cialista katonaegészségügy felépítésében. Munkánk tervszerűsége, fejlesztési 
törekvéseink tervszerűsége első perctől kezdve érvényesül. E tervszerűség keretei 
mindig is adottak voltak, de e keretek korszerű és folyamatosan korszerűsödő 
tartalommal történő megtöltése állandó feladat. Ugyanis folyamatosan napi­
renden kell tartanunk és állandóan javítanunk kell egészségre nevelő munkán­
kat. A tervekben előírt kiképzési óraszám mellett folyamatosan javítanunk kell 
egészségügyi felvilágosító munkánkat és el kell érnünk, hogy az egészséges élet 
alaptételeivel a teljes személyi állomány tisztában legyen és ezen keresztül váll- 
jon az egészségügy mindenki ügyévé.
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Végül még néhány szót kell szólnunk az alapelvek azon megállapításáról, 
mely szerint az egészségügy nem nélkülözheti a nemzetközi együttműködést. 
Számunkra ez két vonalon is adott. A Varsói Szerződés egészségügyi szolgála­
tainak tervszerű és szervezett együttműködése biztosítja felkészülésünket, a nem­
zetközi tapasztalatokra támaszkodva, a háborús feladatok ellátására. Az állami 
egészségügy elsősorban az Egészségügyi Minisztériummal kialakult jó kapcsolat 
és folyamatos együttműködés pedig lehetővé teszi a tudományos munkába való 
bekapcsolódásunkat és ezen keresztül a nemzetközi Tudományos élet, a nemzet­
közi orvostudomány legkorszerűbb eredményeinek megismerését.

összefoglalva elmondhatjuk, hogy katonaegészségügyi szolgálatunk 30 év­
vel ezelőtti megszületésétől kezdve a szocialista egészségügy alapelveinek elő­
írásai szerint végezte munkáját. A különböző időszakokban, az elért fejlődési 
fokozatoknak megfelelően más és más részfeladatok kerülrek előtérbe, de szol­
gálatunk mindenkor képes volt fő feladatának megoldására, vagyis mindenkor 
képes volt a reá bízott személyi állomány egészségének megóvására, a betegek 
korszerű gyógyítására.
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