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A Nemzeti Egészségbiz-
tositasi Alapkezel6
legfrissebb adatai sze-
rint 2017. februarjaban
az orszagban 1évo aktiv
agyszam 41 663, a tény-
leges agykihasznalas
76,76 szazalék.

Ez az érték Baranya
megyében volt a legma-
gasabb (80,97%),
Nograd megyében a leg-
alacsonyabb (61,11%).

A tizezer lakosra juto
aktiv Agyszam orszago-
san 42,38: legmagasabb
Budapesten (63,48),
legalacsonyabb Pest
megyében (14,62).

A févarosban 22 allami
kérhaz mikodik és a
Semmelweis Egyetem
30 klinikaja. A buda-
pesti kérhazak harmada
az 1800-as években,
kétharmada pedig 1980
elott épiilt.

Nyugat-Europaban atla-
gosan 20-30 évente kol-
toztetik aj épiiletekbe a
kérhazakat. Ennek leg-
fontosabb oka az el-
avulé orvostechnologiai
felszerelés, valamint a
tény, hogy az antibioti-
kumoknak ellenall6
szuperbaktérium-tor-
zsek kiirtasara nincs
mas lehetéség.

Az unids orszagokban
2013-ban 1,2 milliéan
haltak meg olyan beteg-
ségek vagy sériilések
miatt, amelyek id6ben
nyajtott és hatékony
egészségligyi ellatas ese-
tén elkeriilhetéek lettek
volna (OECD 2016.)

KEPVISELOI INFORMACIOS SZOLGALAT

FEKVOBETEG-ELLATAS

Jelen Infojegyzet a hazai fekvobeteg-ellatassal kapcsolatos infor-
mdciokat tartalmazza, kapcsolodva a Kormany T/15369. szdamon
benyujtott, egészségiiggyel kapcsolatos torvényjavaslatahoz.

Az egészségligyi (1997. évi CLIV.) térvény szerint minden betegnek
joga az egészségi allapotanak megfeleld, napi 24 draban hozzaférhetd
¢s az egyenld banasmod elvének megfeleld egészségiigyi ellatashoz.

Az egészségligyi ellatdsok igénybevételét a kdzponti koltségvetésbol,
illetve az Egészségbiztositasi Alapbol tamogatja az allam, azonban van-
nak olyan ellatasok, amelyek téritési vagy kiegeészitd téritési dij ellené-
ben vehetok igénybe, még abban az esetben is, ha az allampolgar
biztositotti jogviszonyban van.

A kotelezo egészségbiztositas ellatasairdl szolo 1997. évi LXXXIIL. tv.
szerint betegség esetén téritésmenetesen jogosult igénybe venni a fek-
vObeteg-ellatast az, aki:

a tarsadalombiztositas szempontjabdl biztositott (pl. a munkavalla-
10k, a kozalkalmazottak, és a koztisztvisel0k);

az egészseégiigyi szolgaltatasokra jogosult személyek (példaul a gyer-
mekgondozasi dijban vagy a gyermekgondozasi segélyben ré-
szesulok),

megallapodas alapjan egészségiigyi ellatasra jogosult személyek is.
A téritésmentesen igénybe veheto ellatasokon tul a betegek tovabbi szol-
galtatasokra is igényt tarthatnak, amelyeket részleges vagy kiegészitd

téritési dij ellenében vehetnek igénybe. Ennek tipusait €és szabalyait a
284/1997. (XII. 23.) Korm. rendelet tartalmazza.

A betegellatas formai Magyarorszdgon:

alapellatas: haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi alapellatés,
iskola- és ifjusag-egészségiigyi ellatasok;

egészségiigyi szakellatas: jarobeteg-, fogorvosi- valamint fekvobe-
teg-szakellatas (korhazi ellatas);

egyeéb egészségligyi ellatasok: sziilészeti ellatas, orvosi rehabilitacio,
betegszallitas, mozgd szakorvosi szolgélat.

A FEKVOBETEG ELLATAS HAZAI SZABALYOZASA

Az egészségligyrdl szol6 1997. évi CLIV. tv. 91.-92. § bekezdése szerint
a fekvobeteg-ellatas a beteg fekvObeteg-gyogyintézeti (korhazi) keretek
kozott végzett ellatasa, amelynek célja az egészségi allapot javitasa.
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A fekvobeteg-szakellatas lehet:

folyamatos benntartézkodas mellett vég-
zett ellatds, a betegségek felismerését
célzo, gyogykezelési, rehabilitacios céllal;
meghatarozott napszakokban torténd ellé-
tas (pl. nappali kérhaz);

egyszeri vagy kuraszerii beavatkozas;

un. egynapos beavatkozas: fekvibeteg el-
1atd intézményben végzett ellatas, ahol a
beteget a felvétel napjan, de legkésébb 24
oran beliil hazabocsatjak.

1. abra: Egynapos ellatasok szama, 2005-2015.

i
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Forrdas: Infoszolg/KSH, 2015.

A korhazi ellatas igénybevétele az ellatast
végzd kezeldorvos vagy az arra feljogositott
mas személy (pl. magénorvos) beutalasa vagy
a beteg jelentkezése alapjan torténik. Ez utob-
bira akkor kertil sor, ha a beteg ugy érzi, hogy
egeészségi allapota az azonnali ellatast indo-
kolja.

A betegellatas célja és annak finanszirozasa
szerint a fekvibeteg ellatas lehet:

un. aktiv fekvobeteg-ellatas: ide tartoznak
azok a tevékenységek, amelyek gyogyito,
megeldz0 illetve rehabilitalo jellegliek, cél-
juk az egészségi allapot mielébbi helyreal-
litdsa. Az apolasi id6 tervezhetd, altaldban
rovid id6tartam.

un. kronikus fekvObeteg-ellatas, amelynek
célja az egészségi allapot stabilizalasa,
fenntartasa. Az ellatas id6tartama altaldban
nem tervezhetd, jellemzden hosszl iddtar-
tamu.

Az hazai egészségiigyben jelentds valtozast je-
lentett, hogy 2012. januar 1-tdl allami feladatta

valt a fekvO- €s jardbeteg szakellatas biztosi-
tasa. Ennek eredményeként 2012. janudrjatol
allami tulajdonba keriiltek az addig megyei és
fovarosi onkorményzat tulajdonaban 1évo kor-
hazak valamint a korhazakhoz integralt
jarobeteg szakrendelok (Osszesen 43 intéz-
mény), 2012 majusatol pedig a telepiilési 6n-
korményzatok tulajdonaban 1évé koérhazak is
(6sszesen 53 intézmény). Az dnkormanyzatok
tulajdonaban csak az 6nalld jarobeteg szakel-
1at6 rendelék maradtak (AEEK. 2016.).

Kérhazi agyak szama — A KSH és az AEEK
adatai szerint 2015-ben Magyarorszagon
68 613 miikodo korhazi agy volt, amelybdl az
aktiv agyak szama 42 245 (62%), a kronikus
agyaké 26 368 (38%). Tizezer lakosra a 69,8
agy jutott.

Ezek a szamok 2012 6ta gyakorlatilag alig val-
toztak, az el6tte 1évé idoszakkal (illetve sok
esetben hasonl6 nemzetkdzi adatokkal) viszont
nem Osszehasonlithatoak, a fent emlitett jelen-
tOs strukturalis atalakuldsok miatt.

2. abra: Kérhazi agyak szama fenntartékként, 2015
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Forrds: Infoszolg/KSH, 2015.

Varolistak — A Nemzeti Egészségbiztositasi
Alapkezeld (korabban OEP) legfrissebb adatai
szerint 2017. februarjaban - orszagosan - az ak-
tiv dgyszam 41 663, a tényleges agykihaszna-
las 76,8% volt. Annak ellenére, hogy a statisz-
tikai adatok szerint a korhdzi d4gykihasznaltsag
nem ¢éri el a 100 szazalékot, mégis a beteg un.
varolistara keriil. A hazai szakértdk szerint hi-
aba van egy korhdznak megfeleld mennyiségii
agya: ha az egészségbiztosito altal megszabott
havi finanszirozés alacsony, akkor nem fogja
kihasznalni a rendelkezésre allo meglévd he-
lyeket (Kincses 2016).
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Az Un. tervezhetd mutétek az ellatasi igény fel-
meriilésének sorrendjében torténnek, amelytdl
eltérni csak orvos-szakmai szempontok miatt
lehetséges. A beteget a szakteriilet szerinti — az
ellatast végzo szolgaltatohoz vardlista felvételi
jogositvannyal rendelkezd — kezeld orvosa re-
gisztralja a rendszerben. A beteg a tervezett id6-
pontnal késébbi datumot is megjelolhet.

A kotelezd egészségbiztositas ellatasairdl szo-
16 1997. évi LXXXIII. térvény hatarozza meg
a varolista fogalmat és tipusait:

kozponti vardélista: nagykoltségii ellata-
sok igénybevételére vard betegek jegy-
zéke, illetve a szerv, illetve vérsejtképz6
Ossejt atiiltetésére vard betegek listaja (an.
transzplantacios varolista);

intézményi vardlista: az adott fekviobeteg

ellato intézményben a betegellatas sorrend-
jét meghatarozoé jegyzék.

A varolista nyilvantartds adatai alapjan jelen-
leg 27 307 beteg var miitéti ellatasra.

A transzplantacios vardlistakat az Orszagos
Vérellaté Szolgalat (OVSZ) mikddteti azzal,
hogy a transzplantacids varolista mitkddtetésé-
hez meghatarozott egészségligyi ellatasok sze-
rinti Transzplantacios Bizottsagok kozremii-
kodéseét veszi igénybe. Az egészségiigyi szol-
galtatd a meghatarozott egészségiigyi ellataso-
kat kizarolag transzplantacios varolista alapjan
nyUjthatja.

A kezel6orvosnak tajékoztatasi kotelezettsége
keretében fel kell vildgositania a beteget az
adott ellatas esetében létezd transzplantacios
varolistara valo felkeriilés lehetdségérdl. A
transzplantaciora valo alkalmassag kivizsgala-
sat - a beteg megfeleld, a varhatd adattovabbi-

4. abra: Egészségiigyi kiadasok, 2010-2015
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tasra is kiterjedd tdjékoztatason alapuld bele-
egyezése utan - a beteg kezeldorvosa kezdemé-
nyezi az illetékes Transzplanticios Bizottsag-
nal. A transzplantaciora valo alkalmassag ki-
vizsgalasanak indokoltsagarol az illetékes
Transzplantacios Bizottsag a kiilon jogsza-
balyban foglalt szakmai szabalyok alapjan
dont. A transzplantaciora vald alkalmassag
megallapitasa esetén, a Transzplantacios Bi-
zottsag a kiilon jogszabalyban foglalt szakmai
szabalyok szerint a beteget transzplantacios
varolistara helyezi.

Kérhazi adoéssagkonszolidacié — A MAK
adatai szerint az allamhaztartas kdzponti al-
rendszerébe tartozo koltségvetési szervek altal
jelentett lejart tartozasallomany osszege 2017.
marcius 31-én 33,2 Mrd Ft, amely tartozasal-
lomanybdl 22,9 Mrd Ft az egészségiigyi in-
tézményeknél halmozédott fel (beleértve a
jaro- és fekvobeteg-szakellatas intézményeit,
az egészségiigyi agazati hattérintézményeket,
valamint a klinikai kozponttal rendelkez6 fel-
sOoktatasi intézményeket).

A korhazak adossagallomanyuk csokkentése
érdekében 2010-t61 minden évben konszolida-
cioban, illetve miikddési tdmogatasban része-
stltek.

Orvos- és apoléhiany — Az ANTSZ masfél
évvel ezel6tti belsé vizsgalata szerint a korha-
zak tobb mint 70 szdzalékaban nincs elegendd
szakorvos, szakdolgoz6. Egyes statisztikdk
szerint két-harom ezer orvos, és négy-ot ezer
apolond hidnyzik a betegagyak melldl.

A fekvobeteg-ellatas koltségei — Az egészség-
ligyi rendszer finanszirozasa a kézponti és on-
kormanyzati koltségvetésbdl, az Egészségbiz-
tositasi Alap koltségvetésébdl, a haztartasok
kozvetlen €s az onkéntes egészség-finansziro-
zési alrendszerek kifizetéseibdl torténik. A
KSH legfrissebb adatai (KSH, 2017.) szerint a
kozkiadasokat jelentd korményzati, Onkor-
manyzati €s az Egészségbiztositasi Alapbol
szarmazo kiadasok részaranya az egészségligyi
raforditasok egészéhez mérten 2010 és 2015
kozott gyakorlatilag nem valtozott (67% koriili
érték volt).

A 4. dbra a KSH legfrissebb adatai alapjan ab-
razolja az egészségiigyi kiadasok alakulasat a
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szolgaltatasok egyes csoportjainak bontiasaban
(milliard forint értékben). A fekvdbeteg-ella-
tasra forditott kiadas az elmult id6szakban nott,
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az Osszkiadasokhoz viszonyitott aranya (29%)

kozelit az EU-tagallamok atlagahoz.
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kb. 20 ezer agy sziint meg, 2001-2011 kozott
tovabbi 12 ezer, azonban ez a szam az unids
atlaghoz képest még mindig magas.

5. abra: 1000 fore juté agyszam az EU-ban, 2015

2000 2005 2010 2011 2012 2013 2014

A viarhaté élettartam az EU tagillamai  Auszria 80 77 77 77 77 77 76—
. ., ) i Belgium 7.8 7.4 64 64 63 6.3 6.2 N__ .
tobbségében meghaladja a 80 évet (1990-
g g i) Csehorszig 7.8 7.6 7.0 68 67 65 6.5 “—
ben 74 év volt). A legmagasabb élettartam  Dania 43 39 35 3.1 31 27 N\
a nyugat-curdpai orszagokban varhat6: itt — Egyesilt
lak , atl g & 1 h bb Kiralysag 4.1 3.7 2.9 2.9 2.8 2.8 2.7
? aKossag atlagosan cvvel hossza Esztorszag 70 54 53 54 55 50 5.0
ideig ¢él, mint egyes kelet-europai orsza-  Finnorszag 75 71 59 55 53 49 45
gokban (OECD 2016) Franciaorszag 8.0 7.2 6.4 6.4 6.3 6.3 6.2 \__,
Gorogorszag 4,8 4,8 4,5 4,5 4,5 4,2 4,2 x\_.
A fejlett orszagok a GDP kozel 10 szaza-  Hollandia a8 45 U\
1ékat forditjak az egészségiigy finansziro- i"“r‘;s_mg g=; :3 i:’; ;;S ig ig ig — -
r r r r r1.r atvia t] E] ] 'y 7y 7y k) | S —
zéaséara, Magyarorszag a GDP 8 szazalékat. T —— 65 66 66 66 66 66/
Az egészségligy finanszirozasidra a kolt-  Luxembourg . 58 54 53 52 51 49]
ségvetés a GDP 5 szazalékat kolti, mig az ~ Magyarorszag 82 79 72 72 70 T0 7.0
unic')s étla S(V Németorszag 9.1 8.5 8.3 8.2 8.3 8.3 8.2 \,___
g 0. Olaszorszag 4,7 4,0 3.6 3.5 3.4 3.3 . ‘h\
. . . ) B Portugilia 37 3.6 34 34 34 34 33 °N___
A hazai szaklroEjaIQm s,zerlrnt'g 6Q as 70-es e S T .-
¢vekben az eurdpai egészségligyi rendsze-  syedorszag 3.6 2.9 27 27 26 2.6 2.5 .
rek fejlettségét az orvosszammal és a kor- ~ Szlovékia 79 68 65 61 59 58 58 |
hazi agyak szamaval mérték. Az EU tag-  Szevénia 54 48 46 46 45 46 45N
11 han 80 ‘vekben kezdddsit el EU-itlag 587 527 49" a8" 48" a7 a9
allamalban ou-as cvekben kezdodo €l a  Norvégia 38 52 43 42 40 39 38 /N
korhazi agyak szaménak leépitése. Ma-  svaje 63 55 50 49 48 47 4.6

gyarorszagon ez a folyamat a rendszerval-

tast kovetden indult el: 1994-1997 kozote 1 0r7ds: Infoszolg/KSH, 2015

Forrasok:
o  Egészségiigyi helyzetkép, 2016. januar — AEEK 2016.
o Az egészségligyi kiadasok alakulasa Magyarorszagon, 2010-2015 — Bp. KSH, 2017. marcius 21.
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