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Az AIDS vilagnapja (2016. december 1.)
A UNAIDS jelentése az AIDS globalis helyzetérol 2016-ban (140 p.)
United Nations Programme on HIV/AIDS
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http://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/Get-on-the-Fast-
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Global AIDS update 2016 (31 May 2016):
http://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/global-AlDS-update-

2016 _en.pdf

A HIV/AIDS-fertézések megeldzésének és kezelésének lehetdségei még
sohasem voltak jobbak, mint ma. Alapjaban véve ma mar minden betegen
¢letkoriilményeitdl és életkoratdl fiiggetleniil segiteni lehet. A UNAIDS
éves jelentése szerint 2015-ben a HIV/AIDS-betegek szama
vilagviszonylatban 36,7 milli6 volt. De van remény: 18,2 beteg mar
hozzajut az antiretroviralis kezeléshez. Ennek elterjedésével egyre tobb
fert6zott ér el magasabb életkort. Tavaly 5,8 millid érintett mar 50 évnél
1désebb volt. Ma mar a kutatdsok eredményeként a koérokozd Osszes
részlete ismert.

A UNAIDS célkitlizései a fertézés tovabbi megfékezésére: 2020-ig annyi
ember szamdra kell biztositani az antiretrovirdlis terdpiat, hogy a
HIV/AIDS 2030-ig tobbé ne jelentsen fenyegetést a népegészségiigy
szamara. A ,90-90-90“ mottd jegyében el kell érni, hogy az Osszes
fertozott 90%-a tudjon fertézottségérdl. 90%-uk részesiiljon antiretroviralis
terdpidban és a kezelésben részesiilok 90%-anal a betegség ne érje el a
kimutatas hatarértékeét. Mindezekhez pénziigyi forrdsokra, politikai akaratra
¢s mitkodOképes egészségiigyi rendszerekre van sziikség.
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Anne Bdurle: Mindség és gazdasdgossag az egészségiigyben
4. Tiibingeni Egészségpolitikai Dialogus
Arzte Zeitung online, 30.11.2016
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A 4. Tiibingeni Egészségpolitikai Dialogus téméja a gazdasdgossadg és mindség volt.
A résztvevOk egyetértettek abban, hogy a korai haszonértékelés eredményeire
vonatkoz6 informaciok hianya visszafogja az orvosokat az 0j gyogyszerek tényleges
felirasatdl. A hozzaszolok  szerint egy  orvosi  informacidos — rendszer
(Arztinformationssystem — AIS) felallitisa segithetne a helyzeten. Igy a Kozos
Szovetségi  Bizottsagtol (Gemeinsamer Bundesausschuss — GBA) szarmazo
informaciok jobban eljuthatnanak az orvosokhoz, mint eddig.

Thomas Schlegel egészségiigyi szakjogdsz szerint tisztazatlan, hogy mely
intézménynek kellene bevezetnie az orvosi informacios rendszerbe az 0j ismereteket €s
iranyelveket. A gyogyszerpiac Ujjarendezésérél szolo torvény (AMNOG) jelentds
elbizonytalanodashoz vezetett. A sajat rendeldvel rendelkezé orvosoknak a
gazdasagossag kovetelménye €s a betegekkel szembeni terdpids felelosség kozotti
dilemmat kell feloldaniuk. A Szoévetségi Szocialis Birésag (Bundessozialgericht —
BSG) itélete szerint az orvos mérlegelési joggal rendelkezik, amelyet a
betegpénztaraknak el kellene fogadniuk (BSG 1973. 09. 08-i itélet). Az orvosnak
semleges, nem szelektalt informaciokra van sziiksége.

Prof. Baptist Gallwitz, a Német Diabétesz Tarsasdag elnéke szerint szamos kronikus
betegség, egyebek kozott a diabétesz tekintetében is kelloképpen aldatlan allapotok
uralkodnak. Ezeken a teriileteken kiilondsen nehéz eljuttatni a gydgyszerinnovaciokat
a betegekhez. Az értékelésnél figyelembe vett célszerli Osszehasonlitd terapiak
tobbnyire az 1950-es évekbdl szarmazo szubsztanciakhoz igazodnak, amelyek esetén
mar kevés végigvitt vizsgalat 1étezik, vagyis ezeket senki sem vizsgalta.

Birgit Fischer, a Kutato Gyogyszergyartok Szovetségének (Verband Forschender
Arzneimittelhersteller) foigazgatéja szerint a gazdasdgossag nem korlatozodik a
takarékoskodasra, azt bizonyos gyogyszerek céliranyos hasznélataval is el lehet érni. A
legnagyobb problémat tovabbra is az ellatérendszerek szétvalasztdsa okozza. A korai
haszonértékelés nem alkalmas instrumentum az ellatds mindségének meghatarozasara.
Ennek eredményei legfeljebb a téritési 0sszegre vonatkozo targyalasok alapjat képezik.

Karin Maag (CDU), a Bundestag egészségiigyi biztossagdanak tagja Szerint viszont a
korai haszonértékelés elsddleges célja nem is a mindség. A Kozos Szovetségi
Bizottsagban végzett értékelés és a dossziék tartalma szerint ebbdl képzddik egy
tobbletérték, amely alapot nyujt a mindségre vonatkozd parbeszédhez.
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Dr. Karl Blum: Az orvosasszisztens (Physician Assistant).
Uj képzési szakirdny a német egészségiigyben
A Deutsches Krankenhausinstitut (DKI) szakértdi jelentése a
Duale Hochschule Baden-Wiirttemberg (DHBW) megbizdsdbol
Deutsches Krankenhausinstitut (DKI), Diisseldorf, November 2016 (170 p.)
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A német egészségligyben 1j képzési szakiranyként jelenik meg az orvosasszisztens
(n. Arztassistent; a. Physician Assistant — PA). Ennek legfontosabb eleme az orvosi
feladatok specidlisan képzett, nem orvosi végzettségli személyzetre torténd
atruhazasa, az orvosi feladatok orvosi feliigyelet melletti 6nall6 ellatésa.

A Physician Assistant szakirany nemzetkozi szinten igen elterjedt és bevalt. A
Duale Hochschule Baden-Wiirttemberg (DHBW) keretében inditott bachelor szinti
képzés ,,allamilag elismert Physician Assistant/Arztassistent képesitést” nyujt.

Az apolok és mas egészségiigyi szakdolgozok tovabbképzésére hat szemeszteres
duélis képzés keretében kertil sor. Az oktatds egy alapképzésre €s egy tudomanyos
képzésre tagolodik: elobbi egyebek kozott a természettudomanyokra, a klinikai
gyogyaszatra €s a klinikai szakirdnyokra, utobbi opciondlisan a sebészetre vagy a
belgydgyaszatra 0sszpontosit. A gyakorlati képzés stlypontjai: anamézis, vizsgalat,
diagnosztika, kezelés.

A végzOsok minden nehézség nélkiil el tudnak helyezkedni €és csaknem kivétel
nélkiil végzettségiiknek megfeleld beosztasokban, tobbnyire koérhazakban
dolgoznak. Az orvosasszisztensek tulnyomorészt tradicionalisan orvosi teenddket
latnak el.

Az orvosasszisztenseket miutdtevékenységek sordn standardszerien miitds
asszisztensként foglalkoztatjdk. Az osztadlyokon, ambulancidkon ¢és mas
funkciondlis egységekben rutinfeladataik kozé tartoznak: a diagnosztika és a
kezelési tervek Osszeallitdsaban és kommunikécidjaban, a kezelés szervezésében és
a dokumentécioban val6 kdzremiikodés.

Az orvosasszisztensek miikodésének megitélése mind a résztvevd korhazi
intézmények, mind a betegek kdrében pozitiv.


https://www.dki.de/sites/default/files/downloads/2016_11_arztassistent_physician_assistant_-_finale_fassung.pdf
https://www.dki.de/sites/default/files/downloads/2016_11_arztassistent_physician_assistant_-_finale_fassung.pdf

Az orvosképzés reformjanak mérlege Ausztriaban
Bundeskurie Angestellte Arzte der Osterreichischen Arztekammer, 30. 11. 2016
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Az orvosokroél sz616 torvény (Arztegesetz):
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Az Osztrak Orvosi Kamara kiadvanya az orvosképzés reformjarol:
Arzteausbildung 2015 (16 p.):

http://www.aerztezeitung.at/fileadmin/PDF/2015 Verlinkungen/Broschure Aerzteaus
bildung_neu END.pdf

Az orvosokrdl szolé torvény (Arztegesetz) novellalasara 2014 6szén keriilt sor. Az
orvosok képzésének rendjérdl szold 1j torvény (Arzte-Ausbildungsordnung — 440)
2015. junius 1-én lépett hatdlyba. A leendd altalanos orvosok €s szakorvosok szdmara
az orvosi tevékenység megkezdése elott kotelezové tették egy kilenchonapos
alapképzés elveégzését.

Azota tobb mint 400 leendd orvos végezte el a korhazi alapképzést. Az Osztrak Orvosi
Kamara keretében az alkalmazotti viszonyban miikddé orvosok kiilon tagozatba
tomoriilnek. Ez a tagozat reprezentativ felmérést végzett a fiatal orvosok korében. A
2016 junius és november kozott végzett online felmérésben 223 leendd orvos vett
részt.

A megkérdezettek 37%-a altalanos orvosi, 60%-a szakorvosi képzését kezdte el.
Ebben az Osszefliggésben igen fontos elem a kételezd praxis finanszirozasa. Azok a
kollegak, akik az altaldnos orvosi képzés mellett dontottek, a gyakorlati képzés végén
kotelesek legalabb hat honapot egy oktatd praxisban abszolvalni.

Amennyiben a finanszirozas nem teljes mértékben biztositott, a képzésnek ez a
szakasza ingataggd valik. [lyenkor az oktat6 praxisok segitségéhez folyamodnak.

A megkérdezettek tobbsége pozitivan értékeli a viziteken vald részvételt, valamint a
munkaiddre vonatkozo6 szabalyok betartasat az ¢jszakai és hétvégi iigyeleteket kovetd
1d6északban. Tobb megkérdezett jelezte, hogy rendszerszervezdként vagy ,kivalo
titkarnként” is megdllna a helyét. Negativ értékelés kapott a kiilonbozé osztalyok
kozotti gyakori helyvaltoztatds. Ha valaki mar tobb mint 6t osztdlyon dolgozott, tul
megterheldnek tartja a valtozast és ez kihat a tanulasra.
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Az alvaszavarok koltségei
RAND Europe

Kulcsszavak: alvaszavarok, koltségek, OECD

Forras Internet-helye:

http://www.rand.org/content/dam/rand/pubs/research reports/RR1700/RR1791/
RAND RR1791.pdf ; http://www.rand.org/randeurope/research/projects/the-
value-of-the-sleep-economy.html ;

Marco Hafner és mt. (RAND Europe) nemzetkozi sszehasonlitd tanulmanya
szerint, amelyben az OECD o6t tagallama vett részt, az alvashiany munkahelyi
kiesesekhez, a termelékenység csokkenésehez vezet, ami az orszag gazdasagi
teljesitményében is tiikrozodik.

A vizsgalat szerint Kanadaban a lakossag 26%-a, Nagy-Britannidban 35%-a, az
Egyesiilt Allamokban 45%-a, Japanban 56%-a tal keveset alszik.
Németorszagban a lakossag 9%-a kevesebb, mint hét orat, tovabbi 21%-a 6-7
orat alszik.

A team becslései szerint az alvashiany miatt Japanban a GDP 2,29%-a (évente
138 milliard USD), az Egyesiilt Allamokban 2,28%-a (411 milliard USD),
Nagy-Britannidban 1,86%-a (50 milliard USD), Németorszagban 1,56%-a (60
milliard USD), Kanadaban 1,35%-a (21,4 milliard USD) megy veszenddbe.

Az alvéashiannyal Osszefiiggésben fellépd egyéb megbetegedések: sziv- és
¢rrendszeri €s rakos megbetegedések, hirtelen szivhaldl, diabétesz, szepszis,
artérias hipertonia. Az alvashiannyal 0sszefiiggésben a halalozasok aranya 13%-
kal novekedik.

A kevesebb alvassal asszocialt életstilus-tényezok: talsuly (naponta (2,5-7
perccel kevesebb alvas), dohanyzas (minusz 5 perc), cukortartalma italok
(minusz 3,4 perc), kevés testmozgas (minusz 2,6 perc), mentalis zavarok
(minusz 17,2 perc).

Az alvas id6tartamat megrovidité egyéb tényezok: pénziigyi problémak (minusz
10 perc), hozzatartozok ingyenes gondozasa (minusz 5 perc) és gyermekek
gondozasa (minusz 4,2 perc). A férfiak 9 perccel kevesebbet alszanak, mint a
ndk, a szinglik 4,8 perccel kevesebbet, mint a hazasok. Valas utan az alvas 8,5
perccel rovidiil meg.

Kontakt:
Marco Hafner
E-mail: mhafner@rand.org
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Skocidaban szigoritottak a nemdohanyzok védelmérol szolo torvényt:
kiskoru jelenlétében nem szabad autoban dohdnyozni
Ash Scotland, 2nd December 2016
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Skociaban hatalyba 1épett a nemdohanyzok védelmérdl szolo torvény
szigoritasa, miszerint a gépkocsiban egyiitt utazd kiskoruak jelenlétében
nem szabad dohinyozni. A skot parlament tavaly decemberben
egyhangllag szavazott a szigoritasrol. Az 0j szabélyozas célja, hogy 2034-
1g Ot szazalékig szoritsa le a dohdnyzok aranyat €s megteremtsen egy
,nhemdohanyzd generaciot”. Szabalysértés esetén 100 GBP (119 EUR)
birsag rohatd ki. Birosagi eljaras esetén a birsag akar az 1.000 GBP-t is
elérheti.

Aileen Campbell skot egészségiigyi miniszter utalt a dohdnyzas soran
felszabadulo6 ,,veszélyes kemikalidkra”, amelyek a gépkocsiban akar egy
rovidebb utazds soran is kockazatos mértékben koncentralédhatnak. Az
Egészségiigyi Viladgszervezet szerint a passziv dohdnyzas asztmat,
tiidorakot és szivinfarktust okozhat.

Az egészségiigyi szervezetek iidvozolték az uj torvényt. Az Ash Scotland
szerint ez egyértelmll lizenet, miszerint a gyermekeknek dohdnymentes
kornyezetben kell felndniiik. A dohanylobby viszont ,,sziikségtelennek és
elrettentének™ nevezte az intézkedést. A dohanyzok szerint csak kevesen
dohanyoznak a gépkocsiban gyermekek jelenlétében, az ilyen esetek feher
hollénak szamitanak.

Anglidban ¢és Walesben az ehhez hasonld szabdlyozasok mar 2015
oktoberében  hatdlyba  léptek. A  munkahelyeken, iizletekben,
tomegkozlekedési eszkozokon, éttermekben, barokban és klubokban vald
dohéanyzas tilalma Nagy-Britannidban 2007 jiliusaban Iépett hatalyba.
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A svdjci egészségiigy statisztikai zsebkonyve 2016 —
Gesundheit. Taschenstatistik 2016
Bundesamt fiir Statistik
14 Gesundheit, Neuchatel 2016 (44 p.). megj. 2016. 12. 01.
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4. Egészségiigy

4 1. Korhazak 2015
e korhazak szama: 288
o 4gyak szama: 37.805
e teljes munkaidés statuszban Kkifejezett foglalkoztatottak szama:
156.943
korhazakban kezelt fekvobetegek: 1.429.604
hospitalizacios rata (1.000 lakosra): 121,7
atlagos apolasi id6 az aktiv ellatasban: 5,6 nap
napi atlagkoltségek az aktiv ellatasban: 2.151,6 CHF

2015-ben 569 telephelyen miikodé 288 koérhaz nytjtott szolgéltatasokat. Az
altalanos apolast nyujté korhazak szama 2002. 6ta csaknem 40%-Kkal
csokkent, mikdzben a specialis korhazaké szinte valtozatlan maradt (-5%).
Ebben az idészakban az agyszam a specialis korhazaknal 19%-kal, az
altalanos apolast nyajt6é koérhazaknal 8%-kal csokkent.

A korhazakban foglalkoztatottak (teljes munkaidds statuszokban kifejezett)
szama 156.943 volt. Ez 31%-kal tobb mint 2002-ben volt. Tiz teljes
munkaidds foglalkoztatott koziil nyolc altalanos &polast nyujté korhazban
dolgozik; a teljes munkaidés foglalkoztatottak 71%-a nd, az orvosok
korében azonban a ndk ardnya mindossze 47%. A teljes munkaidds
foglalkoztatottak 43%-a az apold és szocialis személyzethez tartozik, 14%-
a Orvos.

Az aktiv ellatasban az atlagos apolasi id6 2015-ben 5,6 nap, a pszichiatrian
33,1 nap volt. Az atlagos apolasi id6 2002. 6ta folyamatosan csokkent.
Ugyanebben az id0szakban a napi korhéazi kezelési koltségek novekedtek.
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Az aktiv ellatasban a novekedés 75% volt. 2015-ben az egy napra esé
korhazi ellatas atlagosan 2.152 CHF-be kertilt.

2015-ben a korhazakban kezelt férfiak szama 663.597, a néké 766.007 volt.
A terhesség, sziilés és gyermekagyi gondozas levondsaval, a korhdzakban
kezelt férfiak és nok szama csaknem azonos volt. A 71-ik életévig tobb
férfi, ezt kovetden tobb no korhazi kezelésére keriil sor.

4. 2. Apoldsi otthonok 2015

apolasi otthonok szama: 1.577

teljes munkaidés statuszban Kifejezett foglalkoztatottak szama:
90.493

otthonokban lakok: 90.743; férfiak: 25.445, nok 65.298

apolasi otthonokban laké 80 ¢v folottiek lakossaghoz viszonyitott
aranya: 16,2%

atlagos tartézkodasi idd: 911 nap

napi atlagkoltségek: 292 CHF

Az apolasi otthonokban lako személyek 48%-a kevesebb, mint egy évet,
16%-a 5 évet vagy annal tobbet tolt az otthonban. Az étlagos tartozkodasi
1d6 két és fel ev (911 nap).

4. 3. Otthoni dpolds és segitségnyujtdas (Spitex) 2015

teljes munkaidds statuszban kifejezett foglalkoztatottak szama:
20.249

tigyfelek szama: 309.098; férfiak 112.119, ndk 196.979

otthoni apolast igénybevevd 80 év folottiek lakossaghoz viszonyitott
aranya: 27,5%

egy lgyfélre juto éves atlagkoltségek: 6.997 CHF

4. 4, Orvosok és fogorvosok

orvosok szama az ambulans szektorban (2015): 18.128

100.000 lakosra jutd orvosok szama az ambulans szektorban (2015):
218

orvosi konzultaciok szama, legalabb egy alkalom (2012): 78,4%
fogorvosok szama: (2015): 4.200

100.000 lakosra jut6 fogorvosok szama (2015): 50

fogorvosi konzultaciok szama, legalabb egy alkalom (2012): 62,9%



2015-ben az ambulans praxist folytatdo orvosok 44%-a 4ltalanos orvos vagy

altalanos gyermekorvos volt. A 100.000 lakosra jut6 ambulans praxist
folytatd orvosok szama 2008-ban 196, 2015-ben 218 volt (+11,2%).

Ugyanebben az idészakban a 100.000 lakosra jutd fogorvosok szama stabil
maradt.

A lakossag 78%-a 12 hoénap sordn legaldbb egy alkalommal fordul
altalanos vagy szakorvoshoz. Legritkabban a 25 és 32 év kozottiek jarnak
orvoshoz (59%). A lakossag 63%-a 12 hoénap soran legalabb egy
alkalommal fordul fogorvoshoz.

5. Koltségek és finanszirozds
o cgészségligyi koltségek: 71.335 milli6 CHF
ebbdl fekvobeteg kezelésre: 31.880 CHF
ambulans kezelésre 24.889 CHF
gyogyaszati termékekre: 7.407 CHF
GDP-hez viszonyitott egészségiigyi koltségek: 11,1%

Az egészségligyl koltségek 45%-a korhazi fekvobeteg kezelésekre jut, ami
az apolasi otthonokban lakok gondozéasat is tartalmazza. Az ambulans
kezelések, beleértve a korhazi ambulans kezeléseket is, az egészségiigyi
koltsegek tobb mint egyharmadat teszik ki.

Az egészségiigyi kiadasok GDP-hez viszonyitott ardnya 1995. 6ta 2,3
szazalékponttal novekedett, 2014-ben 11,1%-ot tett ki. Svajc ebben a
tekintetben Eurdpaban az élbolyba tartozik.

2014-ben a haztartdsok finansziroztak az egészségiligyi kiadasok 62%-at.
Csak a haztartasok altal viselt kotelezd betegbiztositasi dijak az
egészségligyl kiaddsok 31%-at fedezték. Az dallam az egészségiigyi
koltségek 32%-at fedezi. Az allami finanszirozasbol szarmaz6 10 CHF-bol
tobb mint 6 CHF-et a kantonok és az Onkormanyzatok korhéazak,
id6sotthonok és apoléasi otthonok, valamint a Spitex részére nyujtott
szubvenciokra forditanak.

[Lasd még: A svajci egészségiigy zsebkonyve — Gesundheitswesen Schweiz
(Interpharma), 2011. 17. sz.; 2014. 15. sz.; 2016. 30. sz.; A svajci
egészségligy 2012- évi statisztikaja — Gesundheitsstatistik 2012, 2013. 5.
Sz.; A svdjci egészségiigy statisztikai zsebkonyve 2015 — Taschenbuch
Gesundheit (Bundesamt fiir Statistik), 2016. 15. sz.]



Jelentés a nyugdijbiztositds helyzetérdol Németorszagban 2016-ban —
Rentenversicherungsbericht 2016 — Alterssicherungsbericht 2016
Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales, 30. November 2016
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http://www.gbe-bund.de/oowa921-
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A német szovetségi kabinet kozzétette a nyugdijbiztositas helyzetérdl
sz0l0, valamint az ezt kieg€szitd, az 1ddskori biztositas helyzetérdl szo6lo
jelentést. A nyugdijbiztositasrol szolo jelentés kozzétételére évente kertil
sor. Ez els6sorban a kotelezd nyugdijbiztositas bevételeinek és kiadasainak,
valamint a fenntarthatdsagi tartalékok alakulésardl és az elkovetkezd 15
évben vérhaté jarulékkulcsokrol nyujt tajékoztatist. Az iddskori
biztositasrol szolo jelentést minden valasztasi ciklusban egy alkalommal
allitjdk Ossze. Ez elsOsorban az iddskori biztositdsi rendszerek
szolgaltatasaival, az idéskoruak jovedelmeivel, valamint a foglalkoztatoi
idéskori  gondoskodas elterjedtségével foglalkozik. Az id6éskori
biztositasrol szol6 jelentés 1997. 6ta hatodik alkalommal jelenik meg.

A nyugdijbiztositdsrol szolo jelentés legfontosabb eredményei

Modellszamitasok alapjan a jarulékkulcs 2017. januar 1-t6l 18,7% marad.
A véltozatlansag szabalya szerint a koztes varidnson 2021-ig valtozatlanul
ezen a szinten marad. Ezt kdvetden a jarulékkulcs 2025-ben 20,2% folé,
2030-ban 21,8%-ra novekedik.
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Az adozas el6tti biztositasi szint jelenleg 48%. Ez 2024 utan 47% ala, majd
a jelenlegi jogszabaly szerint 2030-ig 44,5%-ra csokken. A nyugdijszintet a
munkaiigyi miniszter javaslata szerint 2020 utan is tartosan 46% fo6lott kell
tartani.

A jarulékkulcs és a nyugdijbiztositasi szint tehat a jogszabaly altal eldirt
hatarértékek kozott marad: 2020-ig 20%-on, ill. 46%-on és 2030-ig 22%-
on, ill. 43%-on.

Az idoskori biztositdasrol sz01o jelentés legfontosabb eredményei

Az 1iddskori biztositdsi rendszer legfontosabb pillére a kotelezd
nyugdijbiztositas. Ennek keretében 53 millié személy rendelkezik aktiv és
passziv biztositassal, 20,8 millié6 személy nyugdijban részesiil, ezek koziil
17,9 millio 65 éves és annal 1dOsebb.

Németorszagban a 65 évesek és annal idésebbek 90%-a rendelkezik sajat
nyugdijjal a kotelezé nyugdijbiztositas keretében.

A 65 évesek és annal 1dosebbek 1doskori biztositasi rendszerekbol
szarmazo havi atlagjovedelme hdzasparokndl 2.390 EUR, egyediilalloknal
1.509 EUR.

Az idéskori biztositasi rendszerekbdl szarmazd szolgaltatasokon kiviil, a
hazasparok 57%-a ¢és az egyediilallok 44%-a rendelkezik tovabbi
jovedelmekkel.

A hazasparok idOskori biztositdsi szolgaltatdsokbol és  tovabbi
jovedelmekbdl szarmazd nettd Osszbevétele havonta 2.543 EUR. Az
egyediilallok korében a 65 éves €s annal 1ddsebb férfiak dsszbevétele havi
1.614 EUR, a ndké 1.420 EUR.

A privat gazdasagi szférdban ¢és kozszolgalatban nyujtott foglalkoztatoi
iddskori gondoskodas keretében az aktiv varomanyok szama 2015-ben 20,4
milliéra novekedett. Becslések szerint a foglalkoztatottak 57%-a
rendelkezik foglalkoztatdi iddskori biztositassal.

2016 junius végéig 16,5 millidé Un. Riester-szerz6dés megkdtésére kertilt
sor. Ez a privat nyugdijbiztositas legelterjedtebb formaja.

A foglalkoztatottak Osszesen 70%-a rendelkezik kiegészitd foglalkoztatoi
nyugdijbiztositassal, vagy privat Riester-szerzddéssel.

Az alacsony keresetlick mindossze 47%-a rendelkezik kiegészitd iddskori
gondoskodassal.

[Lasd még: Jelentés a  kotelezo  nyugdijbiztositas  helyzetérol
Németorszagban 2013-ban, 2014. 2. sz.; 2015-ben, 2016. 20. sz.]
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Jovore a praxistulajdonosoknak magasabb rezsikoltségekkel kell
szamolniuk: 2017-ben az elektromos dram ismét drdagabb lesz.
Elsdsorban a hdlozati koltségek novekednek erételjesen.

A Check24 ¢és Verivox arportalok 6sszehasonlitasai szerint, miutan az aram
egy évig nem dragult, 2017 elejétél ismét aremelések varhatok. Az
aramszolgaltatoknak az 4aremelést nyolc héttel megelézéen be kell
jelenteniiik a valtozast. A Check24 szerint 208 aramszolgaltatd — csaknem
minden negyedik — mar bejelentette a 3,5%-o0s aremelést. Ez évente 50
EUR-nak felel meg. Ezenkiviil 2017-ben még a villamos 4ram ardnak 4-
5%-o0s novekedésével lehet szamolni. A Verivox 250 szolgaltatonal jelezte
az ugyancsak atlagosan 3,5%-os aremelést.

A szakértok becslése szerint az aremelést nem a beszerzési arak
aramtdzsdel novekedése okozza. Ezek az arak 2016 elsd félévében tobb
éves mélyponton voltak. Sokkal koltségesebbé valik a zoldaram dija, amely
2017-ben 8,3%-kal, 6,88 Cent/Kwh-ra névekedik.

Az aramnovekedés legfontosabb komponense a rendszerhasznalat. Mivel a
rendszerhasznalati dijak mindeniitt erdteljesen novekednek, ennek
megfeleld arnovekedésre lehet szamitani. Az egyik dramszolgaltatd vezetd
képviseldje szerint az energiakonszernek €s a varosi kozmiivek tul magas
arréseket biztositanak a halozatok miikodtetésére.
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Heike Korzilius: A praxisok biirokraciaindexe.
52 millio oranyi munka a papirkosarnak
Deutsches Arzteblatt print, 2016; 113(48): A-2185/ B-1807 / C-1783
Kassenarztliche Bundesvereinigung (KBV) —
Kassenarztliche Vereinigung (KV) Westfalen-Lippe —
Fachhochschule des Mittelstandes (FHM), Berlin, 22. November 2016
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Az orvosi és pszichoterdpiai praxisok papirmunkajanak top-koételezettségei: betegek
atiranyitdsa, betegpénztarak és azok orvosi szolgalata szdmara nyujtott tdjékoztatés,
betegszallitds megrendelése, foto-, vided- €s képdokumentacid. Az orvosok évente 52
millio oréat toltenek ezekkel és egyéb adminisztrativ teenddkkel, amelyek csak a
szOvetségi szintli tarsadalombiztositdsi dnkormanyzattal szembeni kotelezettségekbdl
fakadnak. Az orvosoknak ¢és a pszichoterapeutaknak Osszesen 353 tajékoztatasi
kotelezettséget kell teljesiteniiik a Betegpénztari Orvosok Szovetségi Egyesiilésével
(Kassendrztliche  Bundesvereinigung — KBV), a kotelez6 betegbiztositas
csucsszovetségével (GKV-Spitzenverband) ¢és a Kozos Szovetségi Bizottsaggal
(Gemeinsamer Bundesausschuss) szemben. Mindennek koltségei évente 2,3 milliard
EUR-t tesznek ki.

A biirokraciaindex Osszeallitasara a jovOben évente keriil sor. Az idei biirokraciaindex
a Szovetségi Statisztikai Hivatal kordbbi méréséhez kapcsolddik. A koltségek 2013-
ban még 2,36 milliard EUR-t tettek ki, ami 55 millio 6ranak felelt meg.

Dr. med. Andreas Gassen, a Betegpénztiri Orvosok Szovetségi Egyesiilésének
elnoke szerint a biirokracia leépitésére vonatkozd vitdban kiilonbséget kell tenni az
orvosi tevékenység, mint a recept vagy beutalo kidllitdsa és a szakmatol teljesen
idegen tevékenységek kozott, amelyeknek semmi koziik az orvos-beteg-kontaktushoz.
Sok bosszlisagot okoznak a betegpénztarak ilyen-olyan korkérdései, amelyek minden
esetben kiilonbdz6 nyomtatvanyok formajaban jelennek meg. Az index szerint az
orvosok ¢€s pszichoterapeutak szdmara a legtobb i1d6t a rendelvények és igazolasok
kitoltése igényli. Ez az esetszamok novekedésével fiigg Gssze. Az egyedi esethez
viszonyitva ugyanis a szovetségi keretszerz0désbdl a beutaldsokra vonatkozdan fakado
tajékoztatasi kotelezettség nem kiilonosképpen idéigényes. Es forditva a top-25 kozott
szerepld tajékoztatasi kotelezettségek sordban olyanok is vannak, amelyek viszonylag
alacsony éves esetszamokhoz kapcsolodnak, az egyes eset adminisztracidja azonban
modfelett iddigényes €s megterheld. Ezek kozé tartozik a tartds terdpidra vonatkozo
kérelem, amelyre a pszichoterapeutaknak atlagosan 221 percet kell forditaniuk.
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Gordana Miljuk: ,,A halalom ram tartozik” —
Svdajcban novekedik az asszisztalt ongyilkossdagok szama
Neue Ziircher Zeitung am Sonntag, 05. 12. 2016

Kulcsszavak: eutanazia, asszisztalt ongyilkossag, Svajc

Forras  Internet-helye:  http://www.nzz.ch/nzzas/nzz-am-sonntag/zunahme-der-
sterbehilfe-der-tod-gehoert-mir-1d.132410

A harom nagy svijci eutaniziaszervezet adatai szerint 2015-ben 999 személy
asszisztalt ongyilkossagara keriilt sor. 2014-hez viszonyitva ez 35%-0s, 2008-hoz
viszonyitva négyszeres novekedést jelent. A svajci médidk az asszisztalt ongyilkossag
elfogadottsagdval kapcsolatban maris egyfajta ,,ij normalitast” rebesgetnek™.

Georg Bosshard, 4 Ziirichi Egyetemi Korhaz Geridtriai Klinikdjanak igazgatioja
szerint egy folyamat kezdetén allunk. A belgiumi Flandridban mar minden tizedik
halalesetre ebben a formaban keriil sor. A professzor becslése szerint tiz éven beliil
Sviéjc is eléri ezt a mutatét. A NZZ szerzdje szerint Svajcban ma mar tolerdljak az
asszisztalt ongyilkossagot, arrdl nyiltan beszélnek, elfogadottsdga hovatovabb a
terhességmegszakitaséhoz hasonldva valik.

Svéjcban az asszisztalt ongyilkossaghoz valo kozremiikodés legalis, amennyiben az
nem jar haszonszerzéssel. A szovetségi korméany 2011-ben ugy dontétt, hogy lemond
az asszisztalt ongyilkossag szabalyozéasardl. Az asszisztalt ongyilkossdgok szamanak
¢s az ¢letuntsagra vald hivatkozas elterjedésének hatdsara azonban egyre hangosabbak
azok a hangok, amelyek feleldsségére emlékeztetik a torvényhozot.

Az asszisztalt ongyilkossdagok alakuldsa Svdjcban 2008 és 2015 kozott
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[Lasd még: A haldlokok statisztikdja 2009-ben. Haldalba segités (asszisztalt
ongyilkossag) és ongyilkossag Svajcban, 2012. 17. sz.; Csucsforgalom az Exit
eutandziaszervezetnél, 2015. 9. sz.; A halalokok statisztikaja Svajcban 2014-ben.
Asszisztalt ongyilkossag és ongyilkossag, 2016. 25, sz.]
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Tom Price, az Egyesiilt Allamok kijelolt egészségiigyi minisztere
Wikipédia, The Washington Post, November 29 2016,
USA Today, November 29 2016, CBSNews, November 28 2016

Kulcsszavak: Donald Trump, Tom Price, egészségiigyi miniszter. Egyesiilt

Allamok

Forras Internet-helye:

https://en.wikipedia.org/wiki/Tom Price (U.S. politician)
https://www.washingtonpost.com/news/powerpost/wp/2016/11/28/trump-to-
name-rep-tom-price-as-next-hhs-secretary/?utm_term=.9d2e6e4d4b7b ;

http://www.usatoday.com/story/news/politics/elections/2016/2016/11/28/reports

-rep-tom-price-trumps-pick-health-and-human-services-dept/94578690/ ;
http://www.chsnews.com/news/donald-trump-selects-georgia-representative-

tom-price-department-of-health-and-human-services/ :

Thomas Edmunds "Tom"" Price

sz. 1954. oktober 8. Lansing, Michigan

Tanulmanyok:

Adams Jr. High and Dearborn High School

Orvostudomanyi Egyetem: University of Michigan Health System
Rezidens, késobb assistant professor: Emory University

Ortopéd szakorvos

A Grady Memorial Hospital (Atlanta) ortopédiai klinikajanak igazgatoja

Politikai palyafutdsa:

1996-2005. Georgia allam szenatora (Republikéanus Part)

2005. 6ta a Képviselohaz tagja

Donald Trump 2016. november 29-én bejelentette, hogy ot jeloli
egészségiigyl miniszteri posztra.

az


https://en.wikipedia.org/wiki/Tom_Price_(U.S._politician)
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http://www.cbsnews.com/news/donald-trump-selects-georgia-representative-tom-price-department-of-health-and-human-services/
http://www.cbsnews.com/news/donald-trump-selects-georgia-representative-tom-price-department-of-health-and-human-services/
https://en.wikipedia.org/wiki/Dearborn_High_School
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https://en.wikipedia.org/wiki/Emory_University
https://en.wikipedia.org/wiki/Grady_Memorial_Hospital

ELOJEGYZESI LISTA:

Egészségiigyi statisztikai évkonyvek:

Szocialis biztonsag az eurdpai orszagokban: szamok és tények (2015)
(BMAS)

35 eurOpai orszag statisztikai adatai: egészségligy, szocidlis biztonsag
(BFS)

Svajc:

A gyogyitod és prevencios szolgaltatasok koltségeinek alakulasa 2002 és
2012 kozott (Soziale Sicherheit 2015. 6. sz.)

Az 1) koérhazfinanszirozas hatdsa a korhazi ellatdsok mindségére.
Aktualizalas 2013 (Obsan Bulletin)

Az idoskortiak részére nyqjtott atmeneti struktarak kinalata ¢€s
igénybevétele (Obsan Dossier 52)

Swiss Personalized Health Network (SAMW Bulletin)

A szocialis segélyek helyzete Svajcban (Soziale Sicherheit 2015. 6. sz.)
Folyamatok a szocialis segélyek teriiletén (2006-2011)

ValeurS Gesundheit, 2016. 1. sz. A Szovetségi Statisztikai Hivatal
informacios magazinja

Tartds apolas a kantonokban (Obsan Rapport)

A nem fert6z0 betegségek indikatorai Svajcban

Swiss Personalized Health Network (SAMW)

Longitudindlis elemzés a kronikus betegekrdl (Obsan Bulletin)

Szocialpolitika:

Munkanélkiiliség ¢és eldrehozott nyugdijazds az iddskoruak korében
Eurépaban (ZSR-Kompakt)

A csokkent keresdképesség miatti eldrehozott nyugdijazas biografiai
elézményei (ZSR-Kompakt)

A gazdasagi valsag és a német szocialis rendszer valsaga

A hitelalapu szocialpolitika felemelkedése Németorszagban

Az 1déskori biztositas financializalodasa Németorszagban tartomanyok
kozotti 6sszehasonlitasban



e Jelentés a csalddpolitikdrol €és a csalddok helyzetérdl Németorszagban
2014-ben — Familienreport 2014

e A szocialis innovaci6 gazdasagi tényezoi

e A német szocialis modell valsaga (IAQ)

o Vilsag ¢és valsagkezelés a német szocialis dllamban (ZeS)

e Jovedelmi egyenldtlenségek és csticsjovedelmek (IMK Report)

e Jelentés a minimalbérekr6él 2016-ban — WSI-Mindestlohnbericht 2016
(WSI-Bericht, WSI-Report 1/2016)

Népegészségiigy:
e Egészségi egyenlbtlenségek az idoskortiak korében (GBE Kompakt, RKI)
e Iddskoruak testi ereje (RKI Faktenblatt)

Rovidhirek (aleatorikusan):

Praxishirek (Arzt & Wirtschaft)

Gyogyszerpiaci rovidhirek (Pharmazeutische Zeitung, Deutsche Apotheker
Zeitung)

Népegészségiigyi rovidhirek (Robert-Koch-Institut)



