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Mig a munkanélkiili-segély viselkedési hatdsait a munkagazddszok igen mé-
lyen kutattdk, addig a (tartdsan) rossz egészségi dllapot miatt jéré, biztosi-
tési alapt pénzbeli elldtdsok (tdppénz, rokkantsdgi ellatdsok) munkapiaci
hatésait csak az elmult 20 évben kezdték vizsgalni. Ugyanebben az idében
az ilyen elldtdsok hasznalata és a rdjuk koleote osszegek jelentésen néteek, és
j6 néhdny orszdgban tartésan magasabbak, mint a munkanélkiili-ellitasok
koltségvetési vonzata.' Ezzel parhuzamosan sok orszagban a munkanélkiili
ellatdsok viselkedési feltételeit szigoritottak, és a tippénz Gsszege is jelentdsen
magasabb, mint a munkanélkiili segély, igy felvetddott: mennyiben hasznél-
jék a dolgozdk indokolatlanul a tappénzt, és milyen eszkozokkel lehetne dket
arra 6szt6nozni, hogy a meggydgyuldsukat kovetden a leheté leggyorsabban
visszatérjenck a munkaba?

A tappénzszabalyozas valtozasa és a tappénzen tolttt napok
szamanak alakulasa (2005-2019)

Magyarorszigon joval korldtozottabb a tippénz munkapiaci szerepe, a kilenc-
venes évek mésodik fele 6ta mind a tdppénzen 1évé jogosultak ardnya, mind

a tdppénzen toltott napok szdma visszafogott volt, és a GDP koriilbeliil 0,4

szazalékat tették csak ki a kiaddsok.” Ennek ellenére, jorészt koltségverési meg-
fontolasokbdl a tippénz békeztiségét tobb lépésben és kiilonb6z6 formakban

csokkentették 2009 és 2011 kozote, igy Magyarorszag az Eurdpai Union beliil

a szlikmarkubb csoportba sorolhaté (Spasova és szerzétirsai, 2016).

A szabilyviltozésok igen alkalmasak voltak arra, hogy a kutatdk megvizs-
galjak a tappénz konstrukcidjinak osztonzési hatdsait. A véltozdsok harom
fontos paramétert érintettek. Elészor is: 2009 méjusatdl a tdppénz a kordb-
bi kereset 60 szdzalékat teszi ki, a megel6z6 70 szazal¢k helyett. Masodszor:
a tdppénz (napi) dsszegét elészor 2009 majusdban maximéledk (a napi mini-
malbér négyszeresében), majd 2011 méjustdl alegmagasabb lehetséges dssze-
get a kordbbi felére csokkentették. Harmadszor: a passziv tdppénzt, amelyik
a beteg foglalkoztatottnak a jogviszony megsziinte utdn is jirt (amennyiben
hérom napon beliil folyamodott érte), tobb IépcsSben csokkentették. Vagyis:
a passziv tdppénz 2007-ig legfeljebb 90 naprajirt,” majd 2007-t8] mar csak 45
napra, 2009-t8] csak 30 napra, végiil 2011-ben megsziint ez az ell4cds.*

Valészintsithetd, hogy a tdppénzen toltott napok szdmdt, valamint a tap-
pénzre forditott kiaddsokat (aggregile szinten) elsésorban a szabélyvaltozasok
mozgatjik. Igy az 3.4.1. dbrin is jol érzékelheté, hogy a 2009-2011 kozott,
a tippénzt sziikmarkubbad tevd intézkedéseket kovetden igen jelentdsen esett
a tdppénzen toleott napok szdma (t8bb mint 40 szdzalékkal), és az egy tdp-

! Ennek kirivé példaja Norvégia,

ahol a GDP 2,5 szdzalékat kol-
tik téppénzre (ami tobb mint
héromszor annyi, mint a mun-
kanélkiili-ellatasokra forditott
kiadasok), de példdul Hollan-
didban és Németorszdgban
is a GDP 1,5 szdzaléka koriili
a tdppénzkiadas (Lasd: Euros-
tat [spr_exp_fsi]).

2Err6llasd részletesebben: KSH
(2014).

3 Még korabban, 1997 és 2003
kozott a passziv tappénz legfel-
jebb 180 napra jart, és 2004-t8l
csokkentették ennek felére.

+ Az Eurépai Unié orszdgainak
nagyrészében az allaskeres6k
valamilyen formaban jogosul-
tak tdppénzre (Spasova és szer-
z6tdrsai, 2016).
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5 E két véltozas kovetkeztében
mig 2009-ben a tdppénzkiada-
sok a GDP 0,38 szazalékat tet-
ték ki, addig 2012-ben mar csak
0,19 szdzalékat.

6 Bar ez az Osszefiiggés nyilvan-
valénak tiinik, a szakirodalom-
ban igen eltéré eredmények
sziilettek: mig példaul Bo-
ckerman és szerzétdrsai (2019)
Finnorszagban azt taldltak,
hogy a tappénz 10 szazalékos
csokkentése koriilbeliil 10 sza-
zalékkal cs6kkenti a tdppénzes
id6szakok hosszét, addig Zie-
barth (2013) Németorszagban,
Bryson—Dale-Olsen (2019)
Norvégidban nem mutattak ki
hasonlé hatast.

7 Ezek az értékek a kovetkezok
voltak (2010-es brutté havi ke-
resetekben): a 2009-es plafon
520 ezer forint volt, a 2011-es
ennek fele. Mig 2009-es plafon
az alkalmazottként teljes mun-
kaidében dolgozé férfiak fels6
6 szazalékat, addig a 2011-es
plafon mar koriilbelil 23 sza-
zalékukat érintette.

8 Az elemzés sordn Csillag
(2019) a 25-54 év kozotti al-
kalmazottként dolgozé férfiak
mintéjat hasznélta, kozilik is
azokat, akiknek stabil munka-
viszonyuk volt, és a kereseti
eloszlés fels6 35 szdzalékdban
voltak. A mintit a Kézgazda-
sag- és Regionalis Tudoma-
nyi Kutatékoézpont (KRTK)
2003-2011. évekre vonatkozé
adminisztrativ adatdllomanya
(Admin2) alapjan képezte, és
2010, illetve 2011 masodik fél-
évének adatait elemezte.

pénzes napra juté kiaddsok is csokkentek (kézel 25 szdzalékkal).” Emellete
nyilvanvald, hogy a tippénzkiaddsokat a redlkeresetek alakuldsa mozgatja, mig
a tdppénzen toleott napok szdma prociklikus mintdzatot kovet.

3.4.1. abra: Az egy biztositottra szamitott tappénzes napok szama (jobb skala)
és az egy tappénzes napra jutd kiadasok (bal skala)
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Forras: KSH STADAT, 2.5.19. Egészségbiztositas, tippénz.

A tappénz 6sszegének Osztonzési hatasa

Csillag (2019) azt vizsgilta, a tippénz dsszegének csokkentése mennyiben 6sz-
tonozte a beteg munkavallalékat arra, hogy minél elébb visszatérjenck a mun-
kaba.® Az ilyen kutatdsok f6 nehézsége, hogy dltaldnossigban a betegstatusban
maradds kézben elért jovedelem (a tdppénz) és a munkdba visszatérés anyagi
haszna (a munkabér) igen erésen 6sszefiigg, hiszen a tippénz a munkabér fix
hanyada. Eppen ezért Csillag (2019) a 2011-es tappénzplafon-csokkentést
mint természetes kisérletet haszndlja: 6sszehasonlitja a tadppénzes napok ala-
kuldsat abban a csoportban, amelyikben a keresetek valamivel elmaradtak
a2011-es tappénzplafontdl két mésik csoport viselkedésével; azokéval, akiket
22009-es tdppénzmaximum még nem, de a 2011-es maximum mdr érintett,
valamint a legmagasabb keresettickével, akik mér 2009-ben is a tippénzpla-
fon folote kerestek.” A tappénzszabaly véltoztatdsival migaz elsd csoportban
atdppénz jovedelempdtldsi hinyada 2010 és 2011 kozott valtozatlan maradt,
addiga mésodik csoportban ez (4tlagosan) 60 szdzalékrdl 42 szézalékra csok-
kent, a magas keresettieknél pedig 42 szdzalékrol 21 szazalékra esett.

Az elemzés alapvetd eredménye® mér a 3.4.2. dbrin is megmutatkozik: mig
a magas keresetlick korében jelentésen csokkent a tappénzen toltott napok
szdma 2010-r61 2011-re, addiga kozepes keresetticknél nem tortént valtozds.
A regresszi6s eredmények szerint a magas keresettick tdppénzen toltoet nap-
jai a korabbi kozel felére estek vissza, és a tippénzes napok szdmanak a tép-
pénz Gsszegére mért rugalmassaga 0,45. Vagyis: amennyiben a tdppénz 6sz-
szegét 10 szazalékkal csokkentik, ugy a tippénzen toltott napok szama 4,5
szdzalékkal esik vissza.
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3.4.2. abra: A tappénzes napok szama (havi) a tappénzalap fiiggvényében,
2010 és 2011

] N <

Tappénzes napok szdma

(=}
~
1

=]
N
1

105

Kool
[$2]
©

95 10 11
Tappénzalap (logaritmus)

2011 2010

Megjegyzés: Lokalis polinomialis simités. A fligg6leges vonalak a 2009-es és 2011-es
tappénzplafont mutatjak.
Forras: Csillag (2019).

Az, hogy a beteg dolgozok reagélnak a pénziigyi osztonzdkre, egy fontos to-
vabbi kérdést vet fel. Mennyiben lehetséges, hogy a tdppénz csokkentése el6ee
tovibb maradtak tdppénzen, mint azt az egészségi dllapotuk feltétleniil meg-
kovetelte? Vagy a tippénz csokkentése miatt még betegen visszatérnek a mun-
kahelytikre, igy hosszabb tdvon a sajat egészségi allapotukat tovabb rontjak, és
esetlegesen a munkatdrsaikat is megfertdzik?’ Erre a kérdésre Marczell (2018)
ugy prébale vélaszolni, hogy megbecsiilte, hogy az egészségiigyi kiaddsokra
miként hatott a tdppénz-igénybevételnek a tippénzszabaly-valtozasok hatdsd-
ra torténd csokkenése. Hipotézise szerint, ha a tdppénzt igénybe vevék (vagy
kollégdik) egészségiigyi kiaddsai nénck a tdppénzen tdledte napok szdménak
csokkenésének kovetkeztében, az arra utal, hogy a beteg munkaviéllalok ,,tul
koran” visszatértek a munkahelyiikre. Elemzésében ugyanakkor nem talale
statisztikailag szignifikans kapcsolatot a téppénzen toltott napok szama és

a (késdbbi) egyészségligyi kiaddsok kozot.
A fé6nok szerepe a tappénz hasznalataban

A tappénzen toltott napok szdmdt természetesen nem csupdn az anyagi 9sz-
tonzék, hanem példdul a véllalati kultira is befolyasolhatja. Marczell (2018)
erre talalt empirikus bizonyitékot, a varandés nék esetét vizsgalva, ami nem
elhanyagolhaté kérdés, hiszen a tipikus terhes né a 2003-2011 kozoeti id6-
szakban 16 hétig volt tappénzen (veszélyeztetete terhesség miatt),'® és a nem-
zetkozi szakirodalom szerint a gyermekes anyak kés6bbi munkaerdpiaci
helyzetét befolydsolja, hogy mennyi idére estek ki a munkdbdl. A szerzé azt
a hipotézist vizsgalta, hogy az olyan fénokok, akik maguk is a kozelmultban
sziiltek, arra 6sztonzik a virandés néket, hogy kevesebb idét toltsenek tép-

® Csillag (2019) csak annyit tu-
dott megmutatni, hogy éppen
azok reagaltak a legérzéke-
nyebben a pénziigyi 6sztonzék-
re, akik feltehetéen nem voltak
krénikus betegek.

10 Jtt azokrol az alkalmazottak-
rélvolt sz6, akiknek viszonylag
stabil volt a munkaviszonyuk.
A mintéban a terhességi-gyer-
mekagyi segélyre jogosult, azaz
a sziilés elétti két évben lega-
labb 180, illetve 2010. méjus
1-jét6l legalabb 365 nap mun-
kaviszonnyal rendelkezé nék
szerepelnek. A szamitdsok az
Admin2 adatbézis alapjan ké-
sziiltek.
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11 Meg kell jegyezniink, hogy az
Wjsziilott egészségérol Marczell
(2018) nem rendelkezett ada-
tokkal.

12 Az elemzésben a 25-54 éves
kor kozotti férfiakat vizsgaltak,
akik alkalmazottként dolgoz-
tak a 100 £6 folocti vallalatok-
nal. Ebben a mintdban a mun-
kaviszonyukat befejez6k korul-
beliil 3 szazaléka vette igénybe
a passziv tappénzt.

pénzen a varandéssdguk alatt, feltehetéen azéltal, hogy megfelelé munkako-
rillményeket tudnak teremteni a szémukra. Az eredmények szerint az ilyen

fénokok mellett a terhes n6k mintegy 1,5 héttel kevesebb id6t toltenck tdp-
pénzen a terhességiik alatt. Ugy tiinik, ez 1) nem egyszertien a ndi f8nokok
jelenlétének koszonhetd, 2) nem annak tudhatd be, hogy az ,egészségesebb”
ndk dolgoznak a befogadé munkahelyeken és 3) nem indokolatlanul dolgoz-
nak tobbet a terhes nék — azaz a n6k egészségére nem hat negativ médon ez

a tovabbi munka."

Tappénz vagy munkanélkiili-jaradék allasvesztést kovetéen?

Mrk-Csillag (2020) azokat a beteg munkavéllalokat vizsgalta, akik elveszi-
tették a munkdjukat, és jogosultak voltak tigynevezett passziv tdppénzre.'
El6szor arra a kérdésre kereste a vélaszt, hogy mennyiben volt szerepiik az
anyagi osztonzéknek a passziv tdppénz igénybevételében. Meglepd médon
nem csupan az egészségi dllapot kozelitd vélrozdinak (a multbeli egészség-
tigyi koltéseknek) van szerepe abban, ki veszi igénybe a passziv tdppénze, de
amagasabb keresettick (és a kozszféraban dolgozék) nagyobb valdszintiséggel
mentek passziv tippénzre, miutdn megsziint a munkajuk. Az pedigaz anyagi
osztonzék szerepét mutatja, hogy azok, akik joval magasabb pénzbeli ellatdst
kaptak, ha passziv tdppénzre mentek, mint ha (az igen alacsony értéken ma-
ximélt) 4lldskeresési jaradékra, legaldbb 1 szdzalékponttal magasabb eséllyel
vették az elobbi ellatdst igénybe.

Masodszor, ha a jogosultak egy része valéban (részben) az 4lldskeresési jd-
rad¢k helyettesit6jeként hasznalta a passziv tdppénze, kérdés, hogy a passziv
tippénz maximalis hosszédnak radikalis csokkentése felgyorsitotta-e a munka-
ba allast? A passziv tippénz 2007-es csokkentése elétt és utan igénybe vevok
munkapiaci stitusat vizsgalva Mdrk—Csillag (2020) nem taldle szignifikdns
kiilonbséget. Pontosabban: mig azok a dolgozdk, akiknek egészségiigyi ki-
addsai csekélyek (feltehetden nem krénikus betegek), a szabalyvaltozés utdn
nagyobb ardnyban helyezkedtck el kdzvetleniil a passziv tdppénz lejérea (45
nap) utdn, ez a kiillonbség mar 90 nap utdn elttinik, addig a feltehetéen a kré-
nikus betegek elhelyezkedésére semmilyen hatdssal nem volt a szabdlyvalto-
zés. Vagyis, bar igaz, hogy a passziv tippénzt az dlldsukat elvesztok egy része
anyagi megfontoldsok miatt (is) vette igénybe, a jogosultsdg kurtitdsa 9sszes-
ségében nem 6sztonozte a gyorsabb munkaba éllast. Ez 6sszhangban van az
allaskeresési jaradék magyarorszagi kurtitdsanak hatasit vizsgalé korabbi cik-

kekkel (Galasi—Nagy, 2002).
Osszegzés

A tdppénz szabélyozdsiban az elmult tizenot évben jelentds valtozdsokat haj-
tottak végre, és ezek igen megkurtitottdk a téppénzes ellatdsok békeziiségét.
A valtoztatasok hatdsat vizsgalé cikkek rendre arra jutottak, hogy a téppénz
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igénybevételét nemcsak a biztositottak egészségi allapota, de a téppénz 6sz-
szege is befolydsolta. Ezt ki lehetett mutatni, ha a dolgozdk tippénzen toltott
idejét vagy a passziv tdippénz igénybevételét vettitk szemiigyre. A jovobeli ku-
tatdsok f6 kérdése az lehet, hogy mér annyira lecsokkentették-¢ a tappénzt,
hogy sokan még betegen visszatérnek a munkahelyiikre, vagy éppen csak az
esetleges tdppénzcsalds mérs¢klodését éreck el.
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