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With Money at Risk, Hospitals Push Staff 
to Wash Hands

The New York Times  (28/05/2013)

Drug-resistant superbugs on the rise and hospital-
acquired infections costing $30 billion and leading to 
nearly 100,000 patient deaths a year

Hospitals are willing to try almost anything to reduce 
the risk of transmission.

Facing persistent, lethal neglect of a basic 
precaution, hospitals are using high-tech sensors, 
training hand-washing coaches, etc.
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Társadalombiztosítás 
definíciója

Azon területeken, amelyeken a káresetre nem 
köthető, vagy csak igen magas járulékkal 
magánbiztosítás, mert a feltételek nem állnak fenn 
(kiválasztás, erkölcsi, várható káresetek előre 
számítása) szóba jön a társadalombiztosítás, 
amelyben a kormányzat kibővítheti a biztosított 
alanyok körét (pl. állampolgári jogon) és ezzel 
elkerülhetik a biztosítók kiválasztási elfogultságát. 
Ehhez szükséges az állam pénzügyi segítsége. 
(Samuelson)
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Az egészségügy társadalmi 
kihívásai

Növekvő egészségügyi kiadások az új 
technológiák és terápiák alapján;
A GDP lassabban nő, mint az eü-i kiadások;
Egyre jobban informált betegek növekvő
igényei;
A társadalom öregedése, a hosszú idejű
ápolás problémája.
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Az egészségügyet befolyásoló főbb 
tényezők

Gross Domestic Product (GDP)
Egészségügyi kiadás (HE)
HE/GDP
Betegségek terhe (Burden of diseases)
Ellátó kapacitás (humán és pénzügyi 
források)
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Gazdagság egészség, 
Egészség gazdagság

Minél szegényebb az ország (alacsonyabb 
GDP), annál nagyobb a betegségek terhe.
Minél szegényebb az ország, annál 
kevesebbet tud egészségügyre fordítani.
Minél nagyobb a betegségek terhe, annál 
többet kell(ene) egészségügyre fordítani.
Minél szegényebb az ország, annál 
nehezebb az egészségügyi reformok 
bevezetése.
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A fő dilemma

Orvosilag lehetséges

Szociális igény és a betegségek terhe

Gazdaságilag megengedhető (GDP/eü. 
kiad.) „„KKöözzöös dolgainks dolgaink””



GDP vs.eü. kiadás
US$ppp. év/fő
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Egészségügyi kiadások US$
ppp/év/fő
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Kóházi elbocsátás fertőző
betegség miatt vs. eü kiadások
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Eü. kiadás ppp/fő/év
vs. sebfertőzés az össz műtétek 

%-ban
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A hazai 2013. évi költségvetés

Az államháztartás 
bevételi fõösszege 15 313, 8 milliárd,
kiadási fõösszege 16 155, 6 milliárd,
hiánya 841,8 milliárd forint. 
Az Egészségbiztosítási Alap 
bevételi és kiadási fõösszege 1 804,2 
milliárd Ft. az államháztartás tervezett 
költségvetésének mintegy 11-12%-a, „„KKöözzöös dolgainks dolgaink””



A fontosabb tervezett bevételi források a 2013. 
évi költségvetésben és az 2012. évi adatok

Bevételi források      
millió Ft.

2012 2013

Munkáltatói 
járulék:                   

167 142,2  n.a.

Biztosítottak 
járuléka:                

553 536,0    565 840,8

Egészségügyi 
hozzájárulás:         

56 349,0   113 791,0

Központi 
költségvetés:              

568 804,7    974 034,5

Gyógyszergyártók 59000,0          49 000,0

Egyéb járulékok és 
hozzájárulások

40 435,4       47 381,0
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A gyógyító-megelőző ellátás 2013. évre tervezett 
kiadásainak főbb tételei és a 2012. évi adatok.
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Mikor lesz elég az egészségügyi 
költségvetés?

SOHA! 
Mert az igények gyorsabban 
nőnek,mint a GDP.
Az öregedés, a technológia 
fejlődése, az elhúzódó krónikus 
betegségek miatt
AZ EGÉSZSÉGÜGY ÖNMAGA IS 
GENERÁLJA A KÖLTSÉGEKET.
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