Tb. Jog 







 2006.szeptember 23
Követelmények

· 1997. évi 80.tv. Tbj módosulás várható még várjunk a nyomtatással egészet tudni kell

· 1997. évi 81 tv. Tny nyugellátás csak az kell ami előadáson elhangzik
· 1997. évi 83. tv. Ebtv módosulás várható nem kell az egész, csak ami előadáson elhangzik.

· 1998. évi 39.tv. Tb. Igazgatás teljesen kell

Vizsgához órai jegyzet, jogszabály, és tankönyv

· 2 kötetes Szociális jog I-II I. kötet Czucz Ottó II. Czúcz, Hajdú József, Pogány Magdolna

· Berke-Hatvani TB.jog könyv jó, de jogszabály nem jó

· Bankó-Berke-Kajtár Bevezetés a tbjogba

Vizsga írásban lesz, ha nem írom meg, vagy nem sikerül szóban. Tétel sor lesz, következő alkalommal. Tavalyi kb. jó.
Sok a jogszabály az is nehezen érthető, fogalom használata szokatlan.
Az emberi életpálya nem zökkenőmentes pálya. Sok okból adódhat olyan időszak amit reprodukciós zavarok időszakainak hívunk. Az ember a természetes személy nem képes arra, hogy az egzisztenciáját fenntartsa. Nem képes tevékenységének folytatására. Ilyen helyzet minden ember életében előállhat.
 Oka  lehet:

· belső 
· és külső ok is lehet.
·  Extel ( természeti katasztrófa, járvány), 
· inter ( betegség, öregség) okok ezek.

Az emberi társadalom története olyan intézményeket alkot, melyek ezek áthidalására szolgál. Célja, hogy az emberi reprodukció azonos vagy hasonló szintre kerüljön.

· Család történetileg vannak olyan funkciói, hogy a család azon tagjait aki ilyen helyzetbe kerül átsegítsen ezen az időszakon.( történelmi) 

· Lakóközösség, település munkával nem rendelkező városban lakó személyek támogatása

· Munkahely üzemi pénztárak, ebizt, nyugdíjpt. Ami a munkahelyen működik
· Egyéni tartalék képzés spórolni kell az ilyen időszakra

Jogtörténete is produkált ilyet ez a

· Biztosítás intézményi lényege bizonyos kockázatok kezelése. Biztosító magánjogi szerződésekkel viszonylag nagyszámú biztosítottat köt magához. Biztosítottak biztosítási díjat fizetnek a biztosítónak. Ez a díj kockázatarányos. Kockázat a veszély bekövetkezésének valószínűsége. A díj ehhez igazodik. A biztosító ezt a kockázatot fedezi. Bekövetkezik a kockázati esemény, előre meghatározott vagyoni szolgáltatást nyújt a biztosító. Ezért  mások a biztosítási díjak, mert egy baleset, kockázati esemény bekövetkezési esélye eltérő. Ez a szerződés önkéntes, önkéntes akarat elhatározásból kerül rá sor, de vannak kötelező biztosítások is a jogszabály 


szabályozza. Pl. Gépjármű-biztosítás, egyes szakmákban, pl. orvos, ügyvéd. Kockázatközösség jön létre a biztosítónál
. A biztosító azonos vagy hasonló kockázatnak kitett személyek körét kapcsolja össze. Veszélyközösség  valamely tagja esetében bekövetkezik a kockázati esemény akkor a biztosító vagyoni segítséget nyújt. Ez a rendszer az egyént fenyegető kockázat  bekövetkezésekor terheit szétosztja a közösség között. Viszontbiztosítás, amikor a biztosító is köt biztosítást más biztosítóval.
Egyéni kockázat viselése közösségi………

· 19.sz. második felében állam megjelenik ezeknek az intézmények körében. Az állam vegyen részt a polgárainak életében reprodukciós zavarának biztosításában. Ez ma már természetes, de abban az időben ez az eszme, az állam valóságától nagyon távoli eszme volt.

·  Ez a gondolat kezd teret nyerni. Megjelennek az állami szerepek, célok. Így létrejönnek az állam által működtetett szociális ellátási rendszerek.

Az állam a társadalom tagjait tartalék képzésére kötelezi. Állam a tagjaitól elvon egy összeget, és ebből biztosítja az ellátást. Elvon, összevon jövedelmeket, ezekből szolgáltatást nyújt.  Nagyon változatosan valósul meg ez a szociális ellátó szerep. Sokféle szolgáltatást nyújt az állam, de mit tekintünk szociális ellátásnak. Nincsenek konkrét határok, un. Úszó határok vannak. Általában szociális szolgáltatásoknak azokat a szolgáltatásokat tekintjük, amivel szemben közvetlenül nem áll fenn ellenérték. Esztergán Lajos megfogalmazása Fő műve a szociálpolitika tételes alapjai.

Szegényjog: Olyan perlekedő félnek akinek a vagyoni helyzete nem engedte meg az ügyvédet, annak az állam fizette. ( ez szociálisszolgáltatás?????) Ma ezt nem szociális ellátásnak, hanem kirendelt védőnek nevezzük.
Államokban 2 minta szerint valósult meg.

· Biztosítási típusú, elvű

· Segélyezési szemléletű 

szociális ellátási rendszer.

Alapvetően eltérő rendszerekről van szó, vagy ilyen-vagy olyan nincs mindig vegyes, de keveredés egy bizonyos szintig lehetséges csak.
· Biscmarki típusú ellátási rendszerek biztosítási rendszer létrejöttének ez az alapja a TÁRSADALOMBIZTOSÍTÁSNAK

· Uj-zéland szoc.ellátási rendszer a segélyezési rendszer csúcsa, kiterjedése

Biztosítási szemléletű rendszerek.

1880-as években alakultak ki, Németországban, de gyorsan másolták a német példát. Magyarország is gyorsan átvette. Gyorsabban mint az osztrákok. 1891-ben alakult Magyarországon az első ilyen biztosító.
Alapgondolatait napjainkban nem veszi a magyarországi jog figyelembe.
 Alapgondolat :
2 csoportra kell osztani a társadalmat. Minden modern társadalomban van aki dolgozik és van aki nem. Aki dolgozik az kénytelen azt tenni. A másik réteg az, aki rendelkezik olyan vagyoni háttérrel ami megélhetését biztosítja.  A társadalomnak a munkavégzőkre kell figyelni, mert zavar esetén az ő lehetőségük ellehetlenül. Foglalkozási csoportos szociális ellátási rendszernek nevezzük.( bányász, munkaviszonyban álló, …) Rájuk terjeszti a biztosítási hatást. Dolgozik, jövedelme van, életpályája során lesznek reprodukciós relevánsan zavaró kockázatok Beteg lesz, meghal, családod hagy hátra, megöregszik… Dolgozó ember várható élettartama  az 1800-as években 30-35 év volt, ma ez már 60-65 év. 100 év alatt megduplázódott. Akkor jó volt az öregségi biztosítás, mert addigra mindenki meghalt. Ha tudom, hogy várható a kockázat, akkor ezektől az emberektől elvárható, hogy készüljenek ezekre a kockázatokra. Jövedelmének egy részét tegye erre a célra félre. Kockázati elv nem alkalmazható, mindenki jövedelemarányosan tegyen félre. Társadalombiztosításban járulékot  % arányosan vonjuk el. Tehát jövedelemfüggő. Az állam meghatározza a biztosító működési feltételeit, munkavállalót kötelezi belépésre, jövedelem meghatározott részét fizesse be a kényszer kockázatközösségbe.
TB kényszerbiztosítás, kötelezőbiztosítás. Jellemzője, hogy az érintett személy akaratban nem választhat, aki  dolgozik, az biztosított. Választási lehetőség dolgozol és fizetsz vagy nem dolgozol. Dolgozol a rendszer hatálya alá tartozol. 

Jövedelmek előre meghatározott részét elveszem, a tipikus reprodukciós zavar esetén szolgáltatást nyújtok, mondja a biztosító.

 Tipikus kockázatok:  adott társadalmi-kulturális-gazdasági környezethez igazodik

· Elején üzemi balesetbiztosítás volt a németeknél ipari munkások között ez volt a jellemző. Elején nem a munkavállaló fizetett, hanem a munkáltató, mert ő felel a bekövetkezett balesetért, a biztosító helytáll  felelősség-biztosításként a munkáltatónak. Alapja a kifizetett munkabér ( ez nem jött össze) 

· betegség

· rokkantság

· munkanélküliség

· öregség

Tb előre leírja mikor fog szolgáltatást nyújtani. Alanyi jogú ellátás, munkavállaló kedvezményezett, köteleztem a jövedelem %-át add nekem, kockázati tényállás bekövetkezik, nem vizsgál jövedelemhelyzetet, rászorultságot fizet. Te fizettél és biztosítottalak, kockázat bekövetkezik, szolgáltatást nyújt. Nem vizsgál rászorultságot. Jövedelemviszony másodlagos, ellátás nagysága függ tőle.
 Váromány: idő multával bizonyos szolgáltatás fejében be fog következni az alanyi jog. 3. személy nem lehet olyan pozícióba, hogy megakadályozza, a jogszerzést nem akaszthatja meg. Erre csak a jogosult, vagy külső körülmény képes.

TB= várományok rendszere

Milyen szolgáltatást fog nyújtani: terhek viselése jövedelemarányos, szolgáltatás mértékét is a jövedelmekhez igazítja. Reprodukciós zavar esetén a jövedelem esik ki azt kell visszapótolni, Elnehezült helyzete során nem tud jövedelemre szert tenni. Jövedelemarányos ellátások rendszere. A kieső jövedelmet visszapótolja. TB jövedelem pénzbeli ellátások rendszere, nagyon kivételes a más ellátás ( természetbeni ellátás egészségügyi szolgáltatás) .

TB pénzügyi ellátás egy primitív redisztribuciós rendszer.  Redisztribució ujraelosztás, az elvonás és az elosztás elve más. Jövedelmed % fizesd be de mindenki, akinél bekövetkezik az előre meghatározott tényállás annak fizet. A jövedelem elvonása nem csak a munkavállalót érinti, mert a munkáltató érdeke is a reprodukciós zavar leküzdése. Társadalmilag elismert többletterheket vállalókat is segíti.( gyermek, gyermekvállalás,…)
A TB működésének jellemzője, hogy a rendszer kedvezményezettjeinek köre azonos a járulékfizetők körével a teherviselővel. ( logikailag) Nem csak a szűk körbe tartozó munkavállalók, hanem az eltartottak is beletartoznak. Csak annak adok ellátást aki fizetett. Munkavégző ember jövedelméből tartalékol, ezért reprodukciós zavar esetén ellátást fog kapni.

TB fogalma:

· állam által működtetett szociális ellátások egyik típusa
· személyek előre meghatározott körét, amég munkájával képes, jövedelem részét fizesse meg 1 v. több pénzalap számára

· pénzalap kockázatok előre meghatározott körére, előre meghatározott mértékű ellátást fog nyújtani
· benne van a munkáltatói teherviselés, és többletterhet vállalók ellátása

Segélyezési ellátási rendszer
Nem foglalkozik azzal dolgozol, v. nem, nem csoportosit

Bárki kerülhet reprodukciós zavarba tehát egész népességre szól.. Védettek, kedvezményezettek köre az egész népesség.
Nem jövedelemfüggő, nem jövedelemarányos, finanszírozása nem függ ettől. Nem járulék, hanem adó alapú. Finanszírozási alapja az adó. Nincs előre meghatározott kockázati tényező, egy kockázat van a megélhetési szint alá csökkenés. Megpróbálja ezeket a jövedelmeket visszapótolni. Egyetlen dolgot vizsgál önhibából van e az, hogy nincs jövedelmed. Kiegészítő rendszer, azt vizsgálja rászorult-e, önhibából állt ez elő vagy nem. Univerzális, mert nem különít el csoportokat, egész népességre szól. Mindig egyedileg vizsgál. Alanyi jog arra szól, hogy megállapítsák rászorul e, és nem az ellátásra. Ellátás nagysága ahhoz igazodik, mennyi hiányzik az átlaghoz. Elvárják azt, hogy bizonyos társadalmi csoportok segítsenek egymásnak. Van-e tartásra kötelezhető. Család helyzetét vizsgálja, családban kötelesség az ellátás férj-feleség, szülő-gyermek és gyermek –szülő is. Adott háztartásban egy főre jutó jövedelmet vizsgálnak. 
Kedvezményezettek köre ( ellátottak) akik nem képesek a terheket viselni. Aki a vonal felett van, az adót fizet, aki vonal alatt van az ellátást kap. Minimálbérből ( átlagból) meg lehet élni, felette adózol, alatta segélyt kérsz. Döntően a mez.gaz országok rendszere, még a tb az ipari országok rendszere jellemzően.

Czucz Ottó könyve szerint a fenti kettőn kívül van

· vegyes rendszer ( önállóan vizsgálja)

· Állampolgári jogon nyugvó ellátási rendszerek ( minden 20-25 évesnek adott pénz, hogy tanuljon)

TB jog története:
Német tb alapintézményei: ( Ezt a részt könyvből és a magyart is, más nem kell)

19.század.80-as éveiben kezdett kialakulni 4 nagy ágazati biztosítási törvénnyel, különböző kockázati tényezőkkel:

· betegség, természetbeni ellátás, gyógyszer, orvos és betegpénz

·  baleset üzemi baleset és foglalkozási ellátás és

·  az öregségi és

·  rokkantsági biztosítás pénzbeli ellátás (ezt a kettőt bizonyos források együtt kezelik, akkor 3 ellátási formáról beszélünk)
hatályuk csak foglalkozási csoportokra terjed ki, bizonyos ágazatokra, függő munkát végzőkre, dolgozókra. Több biztosítós rendszer. Te hozd létre keresd meg hol akarsz, állam megmondja mi tartozzon bele, kötelezővé teszi. Nem az állam hozza létre csak megmondja ez a pénztár hogyan működjön, fizess járulékot és onnan fogsz ellátást kapni.

Biztosítási önkormányzatok : a teherviselők képviselői beleszólhattak, foglalkoztató és foglalkoztatott egyaránt, szolgáltatás tartalmába, pénz felhasználásába. Ez volt a 30-as évekig, aztán megszünt  a II.VH után visszaállították. 

2 tendencia van

· perszonális expansió egyre több foglalkozási csoportra terjeszti ki, szélesedik a kör, lassan minden munkavégző . 1911-ben jogi formát nyert a betegségbiztosítás azon formája, (hogy ezek mind munkás biztosítások voltak, kockázatoknak kitett foglalkoztatási csoport. Munkás az aki jövedelmeit döntően fizikai munkával, erejével szerzi meg. ), hogy az alkalmazottakra is kiterjesztették. Ők már nem fizikai munkások köre. Vezető alkalmazott ma sem tartozik a biztosítottak körébe. Nincsenek állami gondoskodásra szorulva. Ha akar kössön biztosítást, de nem kötelezem. Magyar TB ettől elzárkózik jelenleg. Valamennyi függőmunkát végzőre kiterjesztett biztosítási forma lett.
· rizikó expansió… ellátás körét bővíti a 4 (3) alapon túl : 
· foglalkozási betegség
·  munkanélküliek ellátása, 

· nem tudja az öreg a normális életfunkciókat ellátni, ezért gondozási biztosítást vezet be  
