TALENTUM ROVAT

Folyd6iratunk alkalmanként megjelenési lehet6séget kivan biztositani fels6fokt tanulmanyaikat
folytatd vagy éppen befejezd hallgatéknak, akik az emberi er6forras témakorben az altagosnal
magasabb szinvonald TDK vagy szakdolgozatot alkottak. E dolgozatok alapjan 6sszeallitott rovi-
debb publikaciok kozzététele reményeink szerint biztatast jelent szerzdjiiknek arra, hogy legye-
nek elkotelezett szakemberei e szép és izgalmas szakmanak, illetve batran vallalkozzanak a jové-
ben is tudomanyos igény(i cikkek megalkotdsara. Szinvonalas irdsmfiviikkel mar bizonyitottak,
hogy képesek erre.

Annak érdekében, hogy az olvasdk is jobban megismerjék a fiatal szakemberek céljait, motivacio-
jat, és hogy mindezt hogyan tAmogattak egyetemi tanulméanyaik, felkértiik 6ket egy rovid bemu-
tatkozasra. Azt kiilon kértiik, hogy ebben emlékezzenek meg olyan tanarukrol, mentorukrdl, aki
véleménytik szerint meghataroz6 médon hozzajarult sikeriikhoz.

a SzerkesztGség

2021. februdrjaban végeztem a Metropolitan Egyetem Ewmberi Erdforrasok
alapképzésén, HR kommunikacié specializacion. Szakdolgozatomat a megvalto -
zott munkaképességiiek témakorében frtam, azon belil a daganatos betegségbdl
gybgyult személyekre fokuszalva azt vizsgaltam, hogy milyen nehézségekkel és
hatranyokkal indulnak a munkaeré-piacon. A témavalasztasom édesanyam al-
tali érintettségem miatt esett erre a témakorre, mivel dltala én is megtapasz-
taltam ezeket a nehézségeket. Aktudlisnak és idészertnek tartom, hogy a tar-

sadalom ezen rétege nagyobb figyelmet és tobb segitséget kapjon.

Ebben a témaban szintén érintett volt a konzulensem, Alpdr Vera tandrnd is,
akivel ezaltal jol tudtunk egyitt dolgozni. A kemény munka meghozta gyimal-

csét, mert elsd helyezést érhettem el a TDK konferencidn.

Jelenleg a wmesterképzés elvégzése van a terveim kozott az elsé helyen, de a
jovében nagy vagyam az is, hogy majd a munkam sordn a megviltozott mun-

kaképességi emberekkel foglalkozhassak.

Nagy Alexandra
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Dolgozatomban a megvaltozott munkaképességii emberek munkaerd-piaci
helyzetét vizsgaltam. A megvaltozott munkaképességiiek csoportjan beliil pe-
dig a gyégyult daganatos személyekre fokuszaltam, a betegségeikkel jaro lelki
és testi nehézségiikre, a hatranyos megkiilonboztetésiikre, és a munkaerd-pi-
acra valo visszaintegralasukra. Nyolc érintett, a betegségébdl felgyogyult sze-
méllyel, illetve egy szakértdvel lebonyolitott interju alapjan nem igazolédott
egyértelmiien ujraelhelyezkedésiik nehézségeire vonatkozé hipotézisem, vi-
szont egyértelmiien beigazolédott, hogy a rokkantsagi/rehabilitacios ellatas
alacsony dsszege miatt nem all médjukban az egészségiik szempontjabdl opti-
malis munkakoériilményeket nytjté munkahelyet valasztani. A munkavallalé és
a munkaltatd oldalardl a nyilt kommunikacié javithatna az érintetteknek mun-

= sz

Bevezetés

A mai ,gyorsulé” vilagban a betegségek is felgyorsultak, a kornyezet hatasai is nagyobb mértékben
hagynak nyomot az emberek szervezetén, illetve az embereket érd stressz megnovekedett meny-
nyisége még inkabb kivaltdja lett a rosszindulati daganatos elvaltozasoknak.

Azért tartom aktualisnak a daganatos betegségbdl kigyogyult személyek segitését, mivel sajnos
rakos megbetegedések mindig is voltak és jelen allas szerint mindig is lesznek.

A tarsadalom hajlamos tabu témaként kezelni a stlyos betegségeket, igy az azt elszenveddk is ne-
hezebben beszélnek rdla. Rengeteg embert érint a rak, kozvetleniil, vagy kozvetetten. Senki sem
szeret rola beszélni, mert mindenki fél a felismeréstdl, hogy barmikor eljuthat hozza is a rak, ami
koztudottan az egyik legrettegettebb betegség.

Ezeket a betegségeket és a vele jar6 kiizdelmet nem szabad besdporni a szényeg ala, mert az érin-
tett személyeknek lelkileg is meg kell birkézniuk a betegséggel, nem csak fizikailag. Ehhez az sziik-
séges, hogy 6k is nyiltan felvallalhassak megvaltozott munkaképességiiket, és emiatt nem érheti
Gket hatrany, sem a munkahelyiikdn, sem az allaskeresés soran.

Jelenleg sajnos a megbélyegzés és a diszkriminacioé sokszor elkeriilhetetlen, pedig a daganatos be-
tegségbdl gyogyult személyek ugyaniagy hasznos és értékes tagjai a tarsadalomnak, mint barki
mas, és ezt éreztetni kell veliik azaltal is, hogy egyenld esélyeket biztositunk szamukra a munka-
erG-piacon.

Tanulmanyom elején két hipotézist allitottam fel, miszerint a gy6gyult daganatos betegek hatra-
nyos helyzetb6l indulnak, mert a tarsadalom értéktelenebbnek és kevésbé terhelhet6nek gondolja
Gket, valamint, hogy sok gydgyult daganatos személy azért vallal munkat a betegsége utan, mert a
rokkantsagi/rehabilitacids ellatas 6sszege alacsony, emiatt hattérbe szorul az egészség fontos-
saga és a pénzkeresés kertil az els6 helyre.

Kutatdsomban nyolc érintett személyt hallgattam meg, akik valamilyen daganatos betegségbdl
gyogyultak ki, illetve egy témaban jartas szakértdvel is készitettem interjuat, aki megvaltozott mun-
kaképességii személyekkel foglalkozik, igy belatast nyerhettem a témakor munkaltatoéi oldalaba
is.
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A nyolc érintett személy majdnem fele-fele aranyban cafolta, illetve tAmasztotta ala els6 hipotézi-
semet, ami az elhelyezkedés nehézségére iranyult, azonban majdnem az 6sszes interjialanyom
alatamasztotta masodik allitdsomat, ami az ellatasra és a rossz munkakériilményekre vonatko-
Zott.

Az egészség

Az egészségnek tobb meghatarozasa is van a kéztudatban. A WHO (World Health Organization)
igy fogalmazta meg az egészség definicidjat: ,Az egészség a teljes testi, lelki (szellemi) és szocidlis
jolét dllapota, és nem csupdn a betegség és nyomoréksdg hidanya.” (Gritz, 2007)

Az egészség egy folyamatosan valtozé faktor, igy nem is lehetne statikusan meghatarozni, mivel
nem csak a test allapotan mulik, hanem a lelki jéléten is, igy meg kell lennie a megfelel6 egyen-
sulynak. Ha valaki stlyos betegségben szenved, annak lelkileg is meg kell birkéznia az egészsége
hidnyaval. A lelki feldolgozas egyik fajtaja a gyaszreakcid. Sokan uigy gondoljak, hogy a gyaszreak-
ci6 a halal utan kovetkezik, azonban a gyasz, mint kifejezés valaminek az elvesztéséhez kapcsolo-
dik, ami a betegek esetében az egészségiiket jelenti. (Kiss, 2003)

Egészségiigyi attekintés

A Nobel-dijas Renato Dulbecco 1986-ban a kdvetkez6képpen fogalmazott: ,(...) a rdkos folyamat
kiindulé pontja dltaldban az egyedi élet sordn valamelyik testi sejtben (tehdt nem az ivarsejtekben)
keletkezett mutdci6 (szakszert neve: szomatikus, azaz testi sejti mutdcid). (Venetianer, 2016:1.) ,A
rdk nem egyetlen betegség, hanem eqy gytijtéfogalom, amely szdzndl is tobbféle megbetegedést fog-
lal magdba. Megkiilénbéztetiink j6- és rosszindulati daganatokat.”” Rakos megbetegedésrol akkor
beszéliink, ha a daganat rosszindulatu.

A rak kezelésének napjainkban f6ként 3 mddszere van: sebészeti beavatkozas, sugarkezelés és
kemoterapia. A kezelések mellékhatasai: faradékonysag, alvaszavar, kedvtelenség, hajhullas, sza-
raz fajé borfeliilet, nyalka-hartya gyulladas, szaglas, izlelés képesség csokkenése, étvagytalansag,
folyamatos hanyinger, émelygés és hanyas.® Ezek alapjan is lathatjuk, hogy ez a betegség és a ke-
zelése mennyi borzalommal jar egy ember szamara. Mind testileg, mind lelkileg megviseli a bete-
get. Nagyon sok eréfeszités és tAmogatas kell annak, aki a gydgyuldsa utan djra munkaba szeretne
allni. Emellett a rak barmikor kidgjulhat, ha az illet6 nem az orvos altal el6irtak szerint jar el, vagy
ha a gydgyulas utan olyan életmodot él, ami leterheli és karositja a szervezetét.

Aki daganatos beteg volt, az a gyégyulast kévet6en a maradando testi karosodasok miatt megval-
tozott munkaképességli személlyé valhat. A Nemzeti Er6forras Minisztérium a kovetkez6félekép-
pen fogalmazta meg a megvaltozott munkaképesség fogalmat: ,Megvdltozott munkaképesséqgii sze-
mély: aki testi vagy szellemi fogyatékos, vagy akinek az orvosi rehabilitdciét kovetéen munkavdlla-
ldsi és munkahely megtartdsi esélyei testi vagy szellemi kdrosoddsa miatt csokkennek.” (Veres,
2010:92)

Ellatasok
A 2011. évi CXCI. torvény 3. § (2) bekezdése a megvaltozott munkaképességii embereket egészségi

allapotuk szerint 6 csoportba (B1, C1, B2, C2, D, E) sorolja, mely alapjan rokkantsagi vagy rehabi-
litacios ellatasra jogosultak.

7 Daganatok.hu, [s.a.] http://daganatok.hu/mi-a-rak/
8 Rakgydgyitas.hu, [s.a.] https://rakgyogyitas.hu/sugarterapia-a-tumorok-ellen/
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Az alabbi tablazat j6l szemlélteti a két ellatas torvényben meghatarozott mértékét:

(Alaposszeg 2020. januar 1-jét6l: 104. 405 Ft)

1. TABLAZAT: REHABILITACIOS ES ROKKANTSAGI ELLATAS MERTEKE

Ellitas neve Megtart9tt ’egeszseg Osszege (Ft/f6,/ho) Minimum 6sz- | Maximum 6sz-
mértéke szeg szeg
00/ Lo - -
51’ 60/A).k,ozott1 a havi stlagjévede- alaposszeg alaposszeg
egészségi allapot lem 35%-a 30%-a 40%-a
Rehabilita- (B1 kategéria) 0 31325 Ft 41765 Ft
cios ellatas 31-50% kozotti havi tlacisvedelem alaposszeg alaposszeg
egészségi allapot 45gg/ - 40%-a 50%-a
(C1 kategoria) 0 41765 Ft 52 205 Ft
00/ L s . .
51, 60,/o.k,ozott1 a havi 4tlagjovede- alapOsszeg alaposszeg
egészségi allapot lem 40%-a 30%-a 45%-a
(B2 kategoria) 0 31325Ft 46 985 Ft
N0/ LAon - -
31, 50,/o.k/ozott1 a havi stlagjévede- alaposszeg alaposszeg
egészségi allapot lem 60%-a 45%-a 150%-a
Rokkantsagi (C2 kategoria) 0 46 985 Ft 156 610 Ft
ellatas 1-30% kozotti egészségi a havi tlacisvede- alaposszeg alaposszeg
allapot o eage 50%-a 150%-a
(D kategéria) ° 52 205 Ft 156 610 Ft
1-30% kozotti egészségi a havi 4tlagjovede- alaposszeg alaposszeg
allapot lem 70%-a 55%-a 150%-a
(E kategéria) 0 57 425 Ft 156 610 Ft

Forras: (SZGYF, 2020) alapjan sajat szerkesztés

2017 6ta mindkét tarsadalombiztositasi ellatas mellett lehet munkat végezni meghatarozott 6sz-
szeghatdrig. A szabalyzat szerint 3 egymast kovet6 hdnapon keresztiil a keresett 6sszeg nem ha-
ladhatja meg a minimalbér 150%-at (a minimalbér 2020-ban: brutté 161.000 Ft, melynek 150%-

a 241.500 Ft).

(SZAP, 2020)

Ebbdl kifolyolag tigy gondolom, hogy a fels6 hatar az allaskeresésben hatranyt jelenthet, mert ha
a munkavallalé tallépi a maximalis 6sszeget, akkor mar nem jogosult az ellatasra, igy a lehetséges
allasokat a maximalis 6sszegig lehet csak sziirni (itt lehet probléma mar a tulképzettség is). Az
ellatas mellett sokaknak sziikséges munkat vallalniuk.

A 2. tablazat (kévetkezd oldal) alapjan lathatd: 2011 és 2019 kozott az egy fore jutd létminimum-

hoz sziikséges Osszeg és mellette a kétféle ellatas maximum 6sszege (Ft/f6/ho).
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2. TABLAZAT: LETMINIMUM 2011 ES 2019 KOZOTT

Evi 1étmini- Havi létminimum Rokka}n’tségi Rehabi,litéci()s
mum Ft/f6 Ft/f6 ellatas ellatas
Ft/f6/ho Ft/f6/ho
2011 808 849 67 404 68931 51 244
2012 834 459 69 538 73127 54 398
2013 870 785 72 565 73414 54 538
2014 907 675 75 640 74471 54 810
2015 978 719 81560 74183 54 282
2016 1022132 85178 73127 45 604
2017 1106250 92 187 75621 46 292
2018 1222988 101916 77 585 47 292
2019 1216776 101 398 80543 46 704

Forras: (KSH, 2020) alapjan sajat szerkesztés

Igy elmondhaté, hogy aki igénybe veszi valamelyik ellatast, annak sziikséges lehet munkat vallal-
nia az ellatas mellett, mivel a tablazatokban lathat6 6sszeg éppen-, vagy egyaltalan nem fedi le az
egy fére jut6 havi kiadasokat.

Az ellatasban részesiil6knek feliilvizsgalati kotelezettsége van, ami azt jelenti, hogy a feliilvizsga-
latkor fel kell mérni a rokkant allapotanak valtozasat. Gyakorta jellemz6, hogy a daganatos meg-
betegedésben szenveddk esetében a feliilvizsgalat érvényességét csak egy vagy két évre limitaljak,
mert javulast feltételeznek az ellatott részérdél. (Kappel, 2016)

Emiatt sok olyan tapasztalat van, amikor a feliilvizsgalt illet6 nem elégedett a kapott eredménnyel
vagy igazsagtalannak érzi azt.

Foglalkoztataspolitika

A daganatos betegségbdl gyogyult személyek nagy szazaléka nem tudja folytatni a munkavégzést
ugyanott, mint a kezelések el6tt, hanem az egészségi dllapotahoz megfelel6 munkakort és munka-
koriilményeket kell taldlnia, azonban ez kozel sem egyszerti.

Elmondhaté, hogy az egyenl bAndsmod mellett valamilyen szinten eltéré banasmoédot is igényel-
nek ezek a személyek, mivel figyelembe kell venni minden ember egyéni helyzetét és egészségi
allapotat. Azonban a foglalkoztatasban és az allaskeresésben egyenlé banasmad jar nekik, ugyanis
minden embernek joga van dolgozni és lehetdséget kell arra kapnia, hogy ezt bizonyithassa is.
Egyenlé mdédon kell biztositani a megfelel6 munkakoriillményeket, a munkavégzést és az értéke-
lést is. (Ory, 2005)

Ha a munkaltatd kell6 figyelmet fordit az ilyen személyekre és a képességeikhez mérten lehetdsé-
get biztosit a mindségi munkavégzésre, akkor értékes részévé valhatnak a tdrsadalomnak és a
munkaer§-piacnak.

A munkaképesség csokkenése koltségként jelenik meg a tarsadalomban, igy minél inkabb arra t6-
rekszik egy tarsadalom, hogy ezeket a koltségeket elfogadja és tudomasul vegye és minél inkabb
igyekszik ezeknek a raszoruldknak segiteni, annal nagyobb lesz a varhat6 gazdasagi hasznossag
is, azaz a hozam. (Kalman—Koénczei, 2002)

28



TULELOK A MUNKAEROGPIACON

Ahhoz, hogy novekedhessen a megvaltozott munkaképességli emberek gazdasagi aktivitasanak
mértéke, a kormanynak kell olyan intézkedéseket elrendelnie, hogy az ilyen személyek munkaero-
piaci helyzete javulni tudjon. 2006 6ta miikddnek olyan szocidlis ellatasi rendszerek, melyeknek
2012 6ta a rehabilitalhat6sag keriilt a k6zéppontjaba, illetve ekkor keriilt bevezetésre a rokkant-
sagi és rehabilitacids ellatas is. A munkaerd-piaci rehabilitacié f6 célja a munkaerd-piaci integra-
cio, mely felkésziti az adott személyt a munka vilagara, igy a képességeinek megfelel6 munkahe-
lyen tud majd elhelyezkedni.

Kutatas

Tanulmanyom elején két hipotézist allitottam fel, miszerint a gy6gyult daganatos betegek hatra-
nyos helyzetb6l indulnak, mert a tarsadalom értéktelenebbnek és kevésbé terhelhetének gondolja
6ket, valamint, hogy sok gydgyult daganatos személy azért vallal munkat a betegsége utan, mert a
rokkantsagi/rehabilitacids ellatas 6sszege alacsony, emiatt hattérbe szorul az egészség fontos-
saga és a pénzkeresés keriil az els6 helyre. Erre a két allitasra épitettem fel a kutatasomat.

A fent emlitett elméletek igazolasahoz kvalitativ kutatast végeztem nyolc érintett személy segit-
ségével és egy szakért6i véleménnyel.

A kovetkez6 tablazatban anonim médon Osszesitettem az interjialanyaimat, nem, kor, daganat
fajta, betegség ideje és a foglalkoztatottsag szerint.

3. TABLAZAT: INTERJUALANYOK JELLEMZOI NEM, KOR, BETEGSEG ES FOGLALKOZTATOTTSAG

SZERINT
Kor Nem Rak fajtdja | Betegségideje Jelenleg
1t gseg1de) dolgozik-e
»A” interjaalany 55 N6 Mellrak 2012-2014 Igen
»,B” interjaalany 52 N6 Mellrak 2010 Igen
»,C” interjaalany 30 Férfi Hererak 2014-2016 Igen
,D” interjialany 57 Férfi Végbélrak 2012-2013 Nem
»E” interjialany 56 N6 Végbélrak 2008 Igen
,F” interjualany 51 N6 Mellrak 2009 Igen
,G” interjualany 43 NG Petefészekrak 2016 Igen
s . P Vastag- és vé-
»H” interjualany 34 N6 konybélrak 2004-2009 Igen

Sajat szerkesztés

Az interjukészitésnél arra voltam kivancsi, hogy ezeknek a személyeknek mit jelent a munka,
mennyire fontos a lelki tAmogatas, hogyan kerestek allast, hogyan veszik figyelembe a munkalta-
tok az orvosi el6irdsokat, mennyire éri 6ket diszkriminaci6 és hogy mennyire elégedettek az ella-
tasok Osszegével és a fellilvizsgalatokkal.
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Kutatasi eredmények
A munka jelentésége

Az, hogy kinek mit jelent a munka az helyzet és egyénfiigg6. Egyeseknek a megélhetést, valakinek
a megbecsiilést, masoknak pedig az 6nmegvalositast vagy fejlédést jelenti.

Interjualanyaimnak az is fontos volt, hogy amit végeznek munkat, annak legyen értelme és haszna
is. A munkahoz valé viszony két legfontosabb eleme a motivacié és a személy képességei. Mivel
ezeknek az embereknek a képessége csokken, valtozik, igy nagyobb motivaciét igényelnek, amit
leginkdbb a munkatarsaktdl vagy a munkaltatotél kaphatnak meg. (Kalman-Koénczei, 2002)

Az, hogy milyen feladatot kapnak ezek a személyek, hogy mennyire biznak rajuk felelsséget, az
nagyban hozzajarul az egyén 6nmagardl alkotott képéhez, ezaltal és a pozitiv visszajelzések altal
novelni lehet a motivaltsagukat és az elkotelezettségliket. Azonban, ha ezt nem tapasztaljak, vagy
éppen az ellenkezdjét, hogy lekezel6en bannak veliik és kevesebbnek gondoljak 6ket, az lelkileg is
megviseli ezeket az embereket, ami szintén karos hatassal lehet az egészségiikre.

,Ugy kezeltek, mintha értelmileg fogyatékos lennék. Volt, hogy egy betii elirdsért lekiabdltdk a feje-
met mindenki elétt. Ez azdta volt gy, amiéta megtudtdk, hogy megvdltozott munkaképességii va-
gyok. Ezt nem tudtam sokdig elviselni, f6leg lelkileg, ugyhogy felmondtam.” (H interjlialany)

Ahogyan Heged{s (1998) is megfogalmazta, a rakbol kigyégyult embereknek sosem lesz az életiik
ugyan olyan, mint a betegségiik el6tt. Ezzel kapcsolatban interjualanyaimnal kivancsi voltam arra
is, hogy a betegségiik el6tt milyen munkat végeztek és ez mennyire valtozott meg a betegségiik
utan. Az is érdekelt, hogy a gyégyulds utan mennyire tért el a munkakoriik a végzettségiiktdl, és

hogy ez mennyire zavarta 6ket, hogyan fogadtak el a jelenlegi helyzetiiket.

4. TABLAZAT: ALANYOK VEGZETTSEGE ES MUNKAKORE

. . Betegség el6tti Betegség utani Elégedett-
Vegzettseg munkakor munkakor ség
,A” interjaalany Vendéglatoi .e s idegenforgalmi Légiutaskiséré Irodai asszisztens Elégedett
diploma
» e ., Fdeg.e.r.l forgalmi ,e s vendéglato- Ertékesitéként Koztisztvisel6ként
,B” interjaalany ipari izemgazdasz plusz Nem- s e 4 .
N . .. . dolgozott egy au- | dolgozik pénziigydr- Elégedett
zetkozi agrar szakkozgazdasz # .
. toszalonban ként
diploma
,C” interjiialany Kereskedelr,nl sza}d(.ozeplskolal Postan ugyfelkl- Postan ugyfelklszol- Nem elége-
érettségi szolgalas galas dett
,D” interjialany Autészerels Szallitmanyoz6 Munkanélkiili Ne“égtltege'
»E” interjialany Egeszsegug}l ! szal,<k.ozeplskola1 No6vér, apold Né6vér, apold Elégedett
érettségi
»F” interjaalany Gimnaziumi Erettségi Koz0s \,/a'l llalkozas Sajat Yall,al,l< ozas Elégedett
a férjével vendéglatasban
,G” interjdalany Harom dlploma, nerrllzetkom koz- Marg.etmg’, veze- Marketing, beosztott Nem elége-
gazdaszként t6i poziciod dett
i .. Kereskedelmi szakkdzép, érett- Kereskedelem, Kereskedelem, bolti Nem elége-
»H” interjualany . . . .
ségi bolti eladé eladé dett

100




TULELOK A MUNKAEROGPIACON

A tablazat alapjat l1athatjuk, hogy megoszld a valtozas mértéke. Mindenki mashogy élte meg a be-
tegségét és mindegyikdjliiknek mas adott erét, hogy tjra talpra alljanak.

Lelki tamogatas

A lelki tAmogatas minden interjdalanynal kulcsfontossagu volt, egyt6l-egyig kiemelték annak
szlikségességét, jelent6ségét.

LA csalddom szeretete és pozitiv bizakoddsa nagyon sokat segitett.” (F interjialany)

,Picit a lelkemet is dssze kell pakolni ahhoz, hogy utdna sikeres legyen az dlldskeresésem.” (D inter-
jaalany)

,1gazdbdl elégedett vagyok a munkdmmal még igy is, hogy alacsonyabb poziciéba kertiltem. Min-
denki tdmogat és ez sokat jelent.” (G interjdalany)

Allaskeresés

Az allaskeresésnél azt tapasztaltam, hogy interjdalanyaim els6 sorban az interneten kerestek
munkat, de leggyorsabban az ismerdseiken keresztiil vagy a csalddjuk segitségével tudtak elhe-
lyezkedni. Valamint az, aki megvaltozott munkaképességiiként keresett munkat, sokkal nehezeb-
ben tudta 0sszeegyeztetni a rokkantsagi ellatas altal felallitott kritériumokat a munkahelyével,
ami szintén hatranyt jelentett az allaskeresésben.

Orvosi eldirasok betartasa

Az orvosi eldirassal kapcsolatban az interjaalanyoknak vegyes tapasztalataik voltak, hogy ezeket
az el6irasokat mennyire veszik/vették figyelembe a munkaltatdik. Volt, akinél minden probléma
nélkiil odafigyeltek ezekre a szabalyokra, de volt olyan is, akinél kifejezetten semmibe vették és
elvartak a keményebb munkat.

L~Amikor eljéttem, a fénékém orra ald toltam az orvosi papirt, hogy nézd meg, ezeket a munkdkat
végeztetted velem, amiket nem is csindlhatnék.” (D interjaalany)

»Biztos vagyok benne, hogy a mdsodik rdk eldjovetelét nagy mértékben befolydsolta az, hogy nagyon
sokat dolgoztam nagyon keményen és stresszesen.” (A interjdialany)

Diszkriminaci6, megbélyegzddés

Interjualanyaim alatdmasztottak Kalman és Konczei (2002) allitasat, miszerint a sulyos betegség-
bél gyogyult embereket akaratlanul is megbélyegzik, ha kideriil, min mentek keresztil, igy volt
arra is példa, hogy alanyaim inkdbb nem emlitették meg betegségiiket.

LAzt gondolom, hogy nekem nem kell beszdmolnom errél a fonékeimnek, mivel az tizemorvos a kote-
lez6 alkalmassdgi vizsgdlat miatt tisztdban van a helyzetemmel, emiatt tigy gondolom, hogy ha a
fénékom tudni akarja, akkor utdnajdr. gy legaldbb nem vagyok megkiilénbéztetve semmilyen szem-
pontbdl.” (B interjualany)

A diszkriminaciot nagyon nehéz elkeriilni, de annal kdnnyebben el6fordulhat. Az interjualanyok
vegyes tapasztalatokkal rendelkeztek, viszont majdnem mindenki tapasztalt hatranyos megkii-
l6nboztetést.

»A legjobban az bdntott, hogy csak eqy darab fogaskeréknek nézett a fonékom, ami most éppen nem
miikddik teljesen olajozottan. Az empdtia eqy szikrdjdt sem éreztem.” (A interjualany)
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»,Nagyon sok méltdnytalansdg ért legtébbszér a f6nékém feldl, ha szélni mertem az dllapotom miatt.
Azt éreztették velem, hogy még 6k gyakorolnak kegyet, hogy én rokkantként ott dolgozhatok, pedig
tébbet dolgoztam, mint bdrmelyik egészséges alkalmazott.” (D interjdalany)

RokKkantsagi és rehabilitacids ellatas

Az ellatasoknal az alabbi kérdések mentén haladtam:

» Azinterjualanyok azért vallaltak munkat az ellatas mellett, mert annak 6sszege tul ala-
csony és nem tudtdk volna magukat vagy a csaladjukat ellatni?

» Aki nem szazalékoltatta magat le rokkantra, az miért nem tett igy?

» Afeliilvizsgalatokon hogyan bantak veliik és mennyire volt igazsagos az elbiralas?

Azt kaptam eredményiil, hogy az elldtds mellett mindenki dolgozott, mivel az ellatas 6sszegébdl
nem tudtak volna megélni. Olyan eset is el6fordult, hogy valakinek az egészségi allapota minddsz-
sze 19%-os volt, de ra volt kényszeriilve a munkara és az id6 szlike miatt olyan munkat is elvallalt,
ami nem felelt meg az orvosi eléirdsoknak. Egyik interjialanyom sem volt elégedett az ellatasok
Osszegével, illetve az elbiralas eredményével is sokaknak problémajuk volt. A komplex feliilvizs-
galatrél tobb negativ tapasztalatot is hallottam, hogy az orvosok kézényodsen, néhol lenézben és
empdtia nélkiil kezelték 6ket. Ugy gondolom, hogy ezek a negativ tapasztalatok is azt az érzést
er6sitik meg az emberekben, hogy ez az ellatas bizonytalan és barmikor megsziinhet.

Szakért6i vélemény munkaltatéi oldalrol

Kappel Katalin kifejtette véleményét a gyogyult daganatos személyek foglalkoztatottsagardl, a
diszkriminaciorol és az ellatasok és feliilvizsgalatok mindségérdl. Véleménye szerint a gydgyult
daganatos személyek pozitiv diszkriminaciéban részesiilnek, mivel azok a cégek, akik megvalto-
zott munkaképességili személyeket keresnek (rajta keresztiil), elényben részesitik a rakbél gy6gy-
ult személyeket. Ennek az az oka, hogy a rakos megbetegedés legtobbszor nem latszédik kiils6leg,
igy az ilyen munkavallalok teljesen egészségesnek latszanak, emiatt a munkaltato is ugy kezeli
Gket, mintha teljesen egészségesek lennének, pedig specialis odafigyelést igényel a foglalkoztata-
suk. Emiatt gyakran nem lesz sikeres az integracid, mivel abbdl a prekoncepciébdl indulnak ki,
hogy az ilyen személyek esetében nem szilikséges valtoztatasokat életbe 1éptetni, holott naluk is
oda kell figyelni, hogy hogyan foglalkoztatjak, vagy milyen munkakdrbe helyezik 6ket.

Az a legfébb probléma ezzel a hozzaallassal, hogy a termelékenységet a munkaer6 elé helyezik,
igy a munkavallaldk egyéni jolléte a hattérbe szorul és csak a kvotateljesités kertil a fékuszba.

Véleményem szerint a hatékonysag a munkaer6tdl fiigg igy, ha a munkaerd nem megfelel6 mun-
kakoriilmények kozott dolgozik, akkor nem lesz hatékony. Sok vallalat nem ezzel a mentalitassal
all a foglalkoztatas kérdéséhez, aminek hosszutavon negativ kdvetkezményei vannak.

A szakért6 azt is megemlitette, hogy tisztaban van az ellatasok 6sszegének alacsonysagaval és az-
zal, hogy emiatt ezek a személyek ra vannak kényszeriilve a munkara, de véleménye szerint azzal
nincs gond, ha az ellatas mellett dolgoznak az érintettek, csak nem mindegy, hogy milyen munka-
koriilmények kozott teszik azt.

A komplex feliilvizsgalattal kapcsolatban egyetértett azzal, hogy az orvosok meglehetésen sze-
mélytelentil végzik a vizsgalatokat, ami a leterheltség és a tilzott adminisztracios feladatok miatt
alakult ki. Az orvosoknak nehéz ak6zott balanszirozni, hogy az adminisztraciés kovetelmények-
nek tegyenek eleget vagy az arra szant id6t inkdbb az ellatast igényl6kre forditsak.
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Osszefoglalas

A kutatasom alapjan ugy gondolom, hogy a legnagyobb probléma nem az elhelyezkedéssel van,
hanem a megfelel6 munkakor megtalalasaval, illetve az integracioval. Az interjdalanyoknal k6zos
problémaként értelmeztem a megfelel6 munkakdr betoltését, mivel azt tapasztaltam, hogy a pénz-
keresés kertilt az els6 helyre az egészségi allapot helyett.

Nehéz olyan allast talalni, ami az orvosi el6irdsoknak és az ellatasok kritériumainak is megfelel,
de ebben kell segitenie az dllamnak és a rehabilitacios szervezeteknek, mivel ezeknek az intézmé-
nyeknek van a legnagyobb ralatasuk az ilyen személyek foglalkoztatasara. Ok allnak kapcsolatban
olyan cégekkel, akik megvaltozott munkaképességii embereket foglalkoztatnak.

A legnagyobb hangsulyt a megfelel6 kommunikaciéra fektetném, mivel a munkavallalé és a mun-
kaltaté kozos érdeke, hogy megfelel6 koriilmények kozott tudjanak dolgozni az érintett szemé-
lyek. A munkavallaloknak aktivan kell kommunikalniuk azokat a korlatokat vagy kikotéseket,
amik a munkavégzésiikkel kapcsolatosak, vagy amik az egészségiiket 6vhatjak. A munkaltaté fel-
adata ezeket figyelembe véve felkésziilni a megvaltozott munkaképességii személy foglalkoztata-
sara, valamint tajékoztatni az alkalmazottait az 4j munkaerd foglalkoztathatésagaval kapcsolat-
ban.

Készitettem egy sajat modellt, amivel j6l tudom szemléltetni azokat a dilemmakat és paradoxono-
kat, amiket a kutatasaim és a tapasztalataim alapjan allitottam fel. A modell négy etikai dilemmat
és harom paradoxont vizsgal.

5. TABLAZAT: SAJAT MODELL A KUTATAS EREDMENYEI ALAPJAN

Elemzési szempont Probléma Megoldas, javaslat
. Egészség hattér rulasa, A munkaltaté is tar m el6
Etikai dilemma 1: a munkahelyi geszseg hatte be SZO, wasa —— ta"co 1s,ta t,sa sz,e . © .Ott
P P rossz munkakoriilmények, a munkavallal6 egészségét (fi-
vezetOk felelGssége o . . 2 s
egészségromlas gyeljen az orvosi el6irasokra)
Etikai dilemma 2: rehabilitaciés Az egylittmiik6dés hidnya a A rehabilitacids szervezetek be-
szakemberek felel§ssége szakemberek kozott vondasa mar a kezelések elején

Ritkabb feliilvizsgalat a dagana-

Etikai dilemma 3: dontéshozék | Alacsony ellatas, feliilvizsgalatok tos betegeknél, orvosok teher-

feleléssége rendszere (dontéshozok)

mentesitése
g . . . . (s s Kommunikéci6 fontossadga min-
Etikai dilemma 4: tdrsadalom al- Sikertelen integracié és foglal- PR 5
. P . den fél részérdl (ne legyen tabu
talanos felel6ssége koztatas

téma)

Megfelel6 informalas a cégek ré-
Informaciéhiany szére a rehabilitaciés szerveze-
tek és a munkavallaldk feldl

Paradoxon 1: pozitiv diszkrimi-
nacié negativ hatasai

Paradoxon 2: a tdrsadalmi el6i- DiszkriminAcié. meebélveszsdés Sztereotipidk megel6zése a fo-
téletek és tévhitek » egbelyes galmak tisztazasaval

Visszaélések, az elkotelezett, de
veszélyeztetettebb munkaerd in- | Rugalmas és a helyzethez alkal-
dokolatlanul nagy mértékdi leter- mazkodd hozzaallas

helhet6ségének visszassagai

Paradoxon 3: Munkaalkalmassag
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