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Jelentés a vizellatas globalis helyzetérol —
World Water Development Report 2019
Egészségiigyi Vilagszervezet, 2019. marcius 19.
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Vilagszervezet, UNICEF

Forras Internet-helye:
http://www.unwater.org/world-water-development-report-2019-leaving-no-one-
behind/ ;

World Water Development Report 2018 (154 p.):
http://www.unwater.org/publications/world-water-development-report-2018/ ;
https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000261424 ;

Az ENSZ adatai szerint vilagviszonylatban az egészségiigyl intézmények
egynegyede nem rendelkezik sajat vizellatd rendszerrel. Az Egészségiigyi
Vilagszervezet ¢és az ENSZ Gyermekvédelmi Szervezet (UNICEF) jelentése
szerint a kérhdzak és hasonld intézmények 21%-a nem rendelkezik elégséges
felszereltségli illemhelyekkel.

Antonio Guterres, az ENSZ fotitkdra, a jelentéshez kapcsolodo kézleményben
ramutatott, hogy a viz, a tisztitoberendezések ¢és a higiénia a fertdzések
megeldzésének és kontrolljanak, valamint a mindségbiztositas alapvetd
kovetelmeényei. A jelentés 125 orszag adatain alapul.

A helyzet kiilonosen a legfejletlenebb orszagokban problematikus. 2016-ban
ezekben az orszagokban az egészségiigyi intézmények 45%-a nem rendelkezett
vizellatod rendszerrel. A szerzOk becslése szerint ezekben az orszagokban évente
17 milli6 nd elfogadhatatlan higiéniai koriilmények kozott hozza vilagra
gyermekeét.
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Az ENSZ Kabitoszerellenorzési Bizottsaganak jelentése a cannabis szabdlyozasarol
Sara Brittany Somerset: The UN delays voting on cannabis, forbes.com
International Narcotics Control Board (INCB), Vienna, 27 February 2019
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International Narcotics Control Board (INCB), UN Commission on Narcotic Drugs
(CND)

Forras Internet-helye: https://www.incb.org/incb/en/news/news 2018/incb-2018-
annual-report--supplement-on-availability-and-precursors-report-to-be-launched-
globally-on-5-march-2019.html ;
https://www.incb.org/documents/Publications/AnnualReports/AR2018/LAUNCH/INC
B _Summary press_release.pdf ;
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https://www.unodc.org/unodc/en/commissions/CND/session/62_Session 2019/session
-62-of-the-commission-on-narcotic-drugs.html ;
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ministerial-segment.html ;

Sara Brittany Somerset (AxisWire Star Media Award for Best Freelance Cannabis
Writer): https://www.forbes.com/sites/sarabrittanysomerset/#65a8c524ad3f

Az ENSZ Kabitoszeriigyi Bizottsaga (CND) (United Nations Commission on
Narcotic Drugs — CND) 2019. marcius 14-22. kozott Bécsben tartott (bizottsdgi és
miniszteri szintii) iilésén nem fogadta el az Egészségiigyi Vilagszervezet cannabisrol
sz0lo ajanlasat.

Az ENSZ Nemzetkozi Kabitoszerellenorzési Tandcsa (International Narcotics
Control Board — INCB) 2019. marcius 5-én el6terjesztette éves jelentését. A tanacs
figyelmeztet, hogy az orvosi cannabis elégtelen kontrollja veszélyeztetheti a
kozegészségligyet. A jelentés szerint a cannabis orvosi célokra torténd alkalmazasdnak
terjedése kockazatokkal jar.

Az INCB az ENSZ egyfajta kabitoszerfeliigyeleti intézete, amelynek létrehozasara
1968-ban az 1961-ben kotott Egységes Kabitoszer Egyezmény alapjan keriilt sor. A
grémium az ENSZ kabitoszeriigyi egyezményeinek betartasat feliigyeli. Arrol, hogy
mely szereket milyen szigort ellendrzésnek vetnek ala, az ENSZ Nemzetkozi
Kabitoszerellenorzési Tandcsa (International Narcotics Control Board — INCB)
dont, amely minden év marciusaban iilésezik.

Viroj Sumyai, az INCB elnéke szerint a cannabis biztonsaga, szabalyozédsa ¢és
forgalmazasa koriil szdmos félreértés terjed, foleg ott, ahol azt élvezeti célokra is
legalizaltak, vagy bovitik az orvosi célt felhasznalasra irdnyuld programokat.

[Lasd még: Az Egészségiigyi Vilagszervezet ajanldsa a cannabis besorolasanak
megvaltoztatasarol, 2019. 5. sz.]
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Nemzetkozi vizsgalat a globalis légszennyezésrol —
A Global Snapshot of the Air Pollution-related Health Impacts
of Transportation Sector Emissions in 2010 and 2015
International Council on Clean Transportation (ICCT) (55 p.)

Kulcsszavak: globalis egészségiigy, népegészségiigy, légszennyezés, halalozas,
Global Burden of Disease Study
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https://www.theicct.org/sites/default/files/publications/Global health impacts transpo
rt emissions 2010-2015 20190226.pdf

Az International Council on Clean Transportation (ICCT) kutatointézet altal a
George Washington University és a University of Colorado Boulder kutatéinak
kozremiikddésével készitett tanulmény szerint vildgviszonylatban évente 3,4 millio
ember hal meg 1d0 eldtt az altalanos 1€gszennyezés miatt. A szdmitasok szerint az 1d6
elétti halalozasok vildgviszonylatban 1 billi6 USD (860 millidrd EUR) koltséget
okoznak a nemzetgazdasagok szamara. Az adatgy(lijtéshez felhasznaltdk a miiholdak, a
mérdallomasok, valamint a Global Burden of Disease Study eredményeit.

A kozuti 1égszennyezés okozta id6 el6tti halalesetek szama Kinaban 114.000, Indiaban
74.000, az Egyesiilt Allamokban 22.000, Németorszagban 13.000. Az ICCT szerint
mindezt a dizelautdk, az 5b eurdpai szabvany alatti konnyli haszonjarmiivek, valamint
az Euro V emisszios szabvannyal rendelkez0 nehéz gépjarmiivek és autdbuszok
okozzak. A kutatok hangstlyozzdk a kozlekedési tilalom €s a jarmiiparkok gyorsabb
cseréjének sziikségességét, a kibocsatasmentes kozlekedés jelentoségét.

Az 6zon ¢s a finompor szivbetegségeket, szivrohamot, kronikus tiidobetegségeket,
tiidorakot, also léguti fertdzéseket és diabéteszt okoz. Vilagviszonylatban a kozuti
kozlekedésbdl szarmazo 6zon és finompor 385.000 id6 eldtti haldlesetet okoz.

Peter Mock, az ICCT eurdpai igazgatoja szerint a legjelentdsebb karos anyagok a
finompor és az 6zon. Ugyancsak ebbe a korbe tartoznak a nitrogénoxid emissziok,
direkt egészségligyi hatdsuk azonban a jelenlegi modellek segitségével nem
kvantifikalhato kielégité modon.

[Lasd még: Jelentés a légszennyezésrdl Azsidban és a Csendes-Gcedni dvezetben,
2018. 23. sz.; Jelentés a levegémindségrol Europaban, 2018. 23. sz.; Globalis
légszennyezés és halalozas, 2019. 8. sz.]
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Globalis légszennyezés és haldlozas
European Heart Journal (2019; doi: 10.1093/eurheartj/ehz135); 12 March 2019
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Forras Internet-helye: https://academic.oup.com/eurheartj/advance-
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A European Society of Cardiology sajtokozleménye: https://www.escardio.org/The-
ESC/Press-Office/Press-releases/Air-pollution-causes-800-000-extra-deaths-a-year-in-
Europe-and-8-8-million-worldwide

Modular Earth Submodel System (Messy): https://www.messy-interface.org/

Jos Lelieveld (Max-Planck-Institut fiir Chemie Mainz) és mt. tanulmanya szerint
évente vildgviszonylatban 8,8 millio6 ember hal meg id6 el6tt 1égszennyezés miatt.
Ezek koziil Eurdpara 800.000 1d6 eldtti haldleset jut, ami két évvel csokkenti az
europaiak varhato életkorat. A halalesetek tobbsége sziv- és érrendszeri, valamint
1éguti megbetegedéseknek tulajdonithato.

crer

eredményeket egy masik kutatocsoport dsszevetette az epidemiologiai vizsgalatokéval.
Mindezeket az eredményeket az Egészségiigyi Vilagszervezet ,,Global Exposure
Mortality Model* ¢. munkaanyagaban foglaltak 6ssze, amelynek atdolgozasara tavaly
keriilt sor. Ezek az 0j szdmitasok meghaladjak a korabbi becsléseket, amelyek szerint a
1égszennyezés 2,4 millio id6 el6tti halalesetet okozott, ezek koziil 269.000 halalesetet
Eurdpéaban. Az 0j szamitasok szerint az 1d6 el6tti halalesetek szdma Eurdpaban évente
790.000, az Eurdpai Unidban (EU 28) 659.000.

A 790.000 halaleset 40%-at ischaemids szivbetegségek, 8%-at szivroham, 7%-at
tidorak, 6%-at kronikus obstruktiv tiidébetegség (COPD), 7%-at tiidogyulladas
okozta. A fennmarado6 32% a tobbi nem fert6z6 betegségre jut.

A kutatok szamitasai szerint a varhatd élettartam Eurdpa-szerte 2,2 évvel csokkent.
Németorszagban, 2,4, Lengyelorszagban 2,8, Olaszorszagban 1,9, Franciaorszagban
1,6, Nagy-Britanniaban 1,5 évvel. A veszteség Kozép- és Kelet-Eurdpaban, valamint a
szovjet utodallamokban még magasabb lehet. A légszennyezés miatti haldlozas
Bulgariaban, Horvatorszagban, Romaniaban és Ukrajnaban a legmagasabb.

[Lasd még: Jelentés a légszennyezésrdl Azsidban és a Csendes-Gcedni ovezetben,
2018. 23. sz.; Jelentés a levegominoségrol Europaban, 2018. 23. sz., Nemzetkozi
vizsgalat a globalis légszennyezésrol, 2019. 8. sz.]
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Gustav A. Horn et al.: A gazdasagpolitika kihivdsai 2019-ben
Institut fiir Makrodkonomie und Konjunkturforschung (IMK)
der Hans-Bockler-Stiftung
IMK Report 145, Januar 2019 (17 p.)
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Forras Internet-helye:
https://www.boeckler.de/pdf/p imk report 145 2019.pdf

— A magas kockazatok €s bizonytalansagi tényezOk miatt a gazdasagpolitikaban
egy harmas hangsulyeltolodésra lenne sziikség: Eldszor, a multilateralizmustol
vald széleskoriien elterjedt elfordulast alacsony vamokkal kellene ellenstlyozni.
Masodszor, az eurddvezetet intézményesen meg kell erdsiteni; az eurdovezet
orszagainak elsdsorban allamkotvényekkel kell biztositaniuk a stabilitasi
politikaban betoltott szerepiiket. Harmadszor, egyebek kozott ujraelosztas altal is,
ki kell hasznalni a belsd piac magasabb potencialjait.

— Az expanziv pénziigyi politika tovabbra is indokolt, mivel az inflacio
dinamikaja valtozatlanul alacsony. Az Eurdpai Kozponti Bank helyesen jart el,
amikor nem kovette azokat, akik évek ota szigortibb kurzust ajanlottak.

— Mivel a kemény Brexit sulyos kovetkezményekkel jarna, a pénziigyi és a
fiskalis politikanak fel kell késziilnie az adott esetben fellépd pénziigyi piaci
panik vagy a keresleti sokk ellenstilyozasara.

— A németorszagi szolidaritasi potlék megszlintetése az Ujraelosztasi politika
szempontjabol nem lenne célszerli. Raadasul a szovetségnek forrasokra lenne
sziiksége ahhoz, hogy pl. adoforrasokbol biztositastol idegen szolgaltatasokat
finanszirozzon a tarsadalombiztositas teriiletén.

— A munkaerdpiac jovOképes szabalyozdsanak fokozottan ellensulyoznia kell a
novekvd egyenldtlen bérelosztast. Mivel ehhez az atipikus foglalkoztatés
érezhetden hozzajarult, féleg minijobokat kellene megsziintetni.

A fellendiilést veszélyeztetd tényezOk elsé pillantdsra egy ismert iranybol
érkeznek. A kiilgazdasagi gyengélkedésnek lathatd jelei vannak. Madsodik
pillantasra azonban a negativ impulzusok inkabb szokatlanok. Ezek ugyanis nem
a stabilitaspolitika fékez0 mandvereibdl, vagy a tilcsordult konjunktira altal a
pénziigyi piacokra gyakorolt hatdsokbol keletkeznek, hanem inkabb a
vilagkereskedelem architektirajanak eldrelathatatlan tektonikus mozgdsai altal
kivaltott fokoz6do elbizonytalanodas kovetkezményei. Mindez a kereskedelmi
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kérdések megkozelitésének multilateralis-kooperativ személetétol valo elfordulas
eredménye, ahogyan ez az Egyesiilt Allamokkal szembeni konfrontacioban is
megjelenik. Am a multilateralizmustél valé elfordulds tendencidja nemcsak
Nagy-Britanniaban, hanem az EU mas tagallamaiban is megjelenik.

Az elbizonytalanodds a pénziigyi piacok volatilitisa és a beruhdzasok
dinamikéjanak csokkenése folytan fokozodik. Mindennek homlokterében az
eurdpai belsé piac jelenleg nem rendelkezik megfeleld intenzitasu ¢€lénkitd
kiilgazdasagi impulzusokkal. Ellenkezdleg: tovabbi terhes tényezdk lépnek fel.
Ez mindenek el6tt a megallapodas nélkiili Brexit esetére vonatkozik, amelynek
negativ kovetkezményei belathatatlanok.

A kiilgazdasagi torésvonalakra az EU importjait erdteljesen meghatarozé
alacsony vamkorlatokkal szembeni vampolitikaval kellene reagalni. Ugyanakkor
ugy kellene allast foglalni a munka-, a kornyezet- ¢s fogyasztovédelem
kérdéseiben, hogy az megvédje az eurdpai foglalkoztatottak és fogyasztok
gazdasagi €s szocialis érdekeit a standard-dompinggel szemben.

Az eurddvezet valsdggal szembeni ellendlloképessége nemcsak az aktudlis
helyzet miatt rendelkezik jelentéséggel, hanem majd azt is eldonti, hogy az
eurodvezetben tovabbi szétesési tendencidk is kialakulnak, vagy pedig a
kozosség éppenséggel megerdsodve kertil ki a valsagokbol. Ezért is iidvozlendok
az Europai Stabilitdsi Mechanizmus (ESM) egyfajta Eurdpai Valutaalappa
(EMF) torténd tovabbfejlesztésérél szolo legujabb dontések. Ezek bizalmat
teremtenek az eurdovezet valsagkezelési képessége és a valsag sajat erdbol
lekiizdésére torténd politikai akarat irant.

Ebben az 0Osszefliggésben megmutatkozik az dallamkotvények, mint az
eurodvezetben alkalmazott biztonsadgos befektetések jelentdsége is, mivel ezek
megteremtik a bizalom alapjait és gatat vetnek a kotvénypiacokon megjelend
spekulacios mozgasoknak. Ebben a kérdésben a pénziigyminiszterek percepcidin
még dolgozni kell.

A jelenlegi helyzetben azzal is szamolnunk kell, hogy a pénziigyi politika ebben
az évben még a jelenlegi szinten tartja a kamatokat és ezzel most mar enyhén
csOkkentett intenzitassal tartja fenn az expanziv kurzust. Annak érdekében, hogy
ezt a folyamatot lehetdség szerint a valsagtol terhelt kiilgazdasagi kornyezettel
szemben megovja a konfliktusoktol, a tagéallamok fiskalis politikdjanak
megfeleld intenzitdssal kell kisérniiik a bels6 keresletet stabilizald politikat.

Gustav A. Horn (az IMK lekdszoné tudomanyos igazgatéja)
Wissenschaftlicher Direktor IMK
gustav-horn@boeckler.de
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Pénziigyi befektetok az egészségiigyi szektorban.
Private Equity tarsasdgok dltali korhazvdsdrlasok —
Private Equity Monitor 2018
Hans-Bockler-Stiftung
Institut fiir Mitbestimmung und Unternehmensfiihrung
Mitbestimmungsreport Nr.49, 03.2019 (31 p.)
Institut Arbeit und Technik —Medhochzwei Verlag
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Private Equity Monitor 2017:

https://www.boeckler.de/pdf/p_mbf report 2018 40.pdf

[Alapfogalmak: Venture Capital & Private Equity (Kockdzati- és Magdntdike)]

Az aktudlis ,,Private Equity Monitor“-t a Hans-Bdockler-Stiftung megbizdsabol
Christoph Scheuplein és mt. (Institut Arbeit und Technik) dllitottak éssze. 2017-
ben Németorszagban private equity tarsasagok 0sszesen 274 vallalkozast vasaroltak
fel, 30%-kal tobbet, mint az el6z6 évben. A tranzakcidk volumene 24,5 milliard
EUR-t tett ki és 10 csucsot dontott. A nemzetkdzi befektetok szamdira az
egészsegiigyi agazat igen vonzo teriiletnek bizonyult.

Feltiind, hogy az elmult évben a figyelem a kisebb és kozepes vallalkozasokra
iranyult. Csak két esetben keriilt sor tobb mint 5.000 alkalmazottal rendelkezd
vallalkozas felvasarlasara, a bekebelezett cégek atlagosan 340 dolgozdval

rendelkeztek. A bekebelezések altal érintett munkavallalok szama 13%-kal, 93.200-
ra csOkkent, jollehet joval tobb tranzakcidra keriilt sor, mint az azt megel6z6 évben.

A private equity befektetok szerepvallalasa altalaban rovidtava. A 2017-ben
valamely németorszagi vallalkozast felvasarld befektetd tarsasagok csak ot éve
jelentek meg a piacon. Ennek oka, hogy a tarsasagok altalaban befektetési alapoktol
szerzik a tokét, amelyekbe az intézményi befektetok és vagyonos privat személyek
befektetik pénziiket. Az ilyen alapok rendszerint korlatolt id6tartamig 1éteznek, ez
1d6 alatt pedig magas hozamot kell elérniiik. Amikor pedig egy pénziigyi befektetd
néhany ¢év elteltével kiszall, tulajdonosvaltidsra, Ujabb vallalkozési stratégidk
bevezetésére, Ujabb telephelyek 1étesitésére kerlil sor. A foglalkoztatottak
rendszerint az évekig elhizd6do bizonytalansag élményével élik meg a valtozast.

A tulajdonosvaltast a foglalkoztatottak egyiittes dontéshozatalban (Mitbestimmung)
vald részvétele is megsinyli. A private equity tarsasdgok tulajdondban levd
cégeknél az egyiittes dontéshozatalhoz vald jog megvondsa sokkal gyakrabban
fordul el6, mint mas hasonl6o vallalkozasoknal. 39 vallalkozas, amely 2017-ben
Németorszagban befektetd tarsasag tulajdonaban volt, tébb mint 2.000
foglalkoztatottal rendelkezett. A torvény szerint ezeknek paritasos képviselettel
kellene rendelkezniiik az {izemi tanacsban. Ez azonban csak a vallalkozasok felénél


https://www.boeckler.de/118602_118607.htm
https://www.iat.eu/discussionpapers/download/IAT_Discussion_Paper_19_01.pdf
https://www.medhochzwei-verlag.de/News/Details/70588
https://www.boeckler.de/pdf/p_mbf_report_2018_40.pdf

tortént meg, 18 vallalkozasnal teljesen semmibe vették a jogszabalyokat, haromnal
pedig egy Societas Europaea-tipust holding kozbeiktatasaval megkeriilték azokat.
A szabalysértés mértéke, az 500 és 1.999 kozotti foglalkoztatottal rendelkezd
vallalkozasoknal, ahol a jogszabaly a munkavallalok egyharmados képviseletét irja
eld, még magasabb. A 2017-ben felvasarolt vallalkozasok csaknem 90%-4nal nem
tartottak be az egyharmados képviseletet. Alexander Sekanina, az Institut fiir
Mitbestimmung und Unternehmensfiihrung szakértéje szerint ez azt mutatja,
hogy a befektetok nem érdekeltek az Osszes érintett szempontjainak
figyelembevételével torténd hosszatavu fejlesztésben.

Mikozben az el6z6 években a felvasarlasok tobbségét a Németorszagban miikkodo
private equity tarsasagok bonyolitottak, aranyuk 2017-ben 38%-ra csokkent. A
felvasarlasok 31%-a nagy-britanniai ¢és amerikai tarsasagokra jutott. A
Franciaorszdgban vagy Benelux-dllamokban miikodé pénziigyi befektetok,
amelyek jelenléte 2016-ban erdteljesen ndvekedett, 16%-os részesedéssel
megtartottak pozicidikat. Figyelemreméltd jelenség, hogy egyes svéd befektetok
nagyobb tranzakcidkat bonyolitottak. Jollehet a felvasarlasok mindossze 5%-aval
rendelkeztek, ez az atvett foglalkoztatottak egydtodét érintette. 2017-ben a
Németorszagban mikodo alapok atlagosan 18,6%-0s kamatot fizettek
befektetdiknek, mintegy Ot szdzalékponttal tobbet mint az azt megel6z6 évben. A
kutatok szerint ez a rendkiviili hozam azért valt lehetségessé, mert az alapok
rendszerint adoparadicsomokban, mint a Csatorna szigeteken (Guernsey és Jersey),
a Kajman szigeteken vagy Luxemburgban ad6znak jovedelmeik utan.

A pénziigyi befektetok felfedezik az egészségiigyet

A felvésarlasok korében az egészségligyi dgazat erdteljes ndvekedeést ért el €s 15%-
os arannyal — a szoftver- és az Internet-agazat mellett — elsé helyre keriilt. A
foglalkoztatottak 1étszamaban mérve, tobb mint egyharmados arannyal magasan
elsé helyen all. Mindebben mérvadd volt néhany nagyobb dpolasi iizemeltetd
felvasarldsa. Masrészt egy sor orvosi praxis felvasarlasra keriilt sor, kifejezetten
azzal a céllal, hogy ezeket nemzetkozi vallalkozasi csoportokhoz csatlakoztassak.
A kisebb cégek felvasarlasa, majd azt kovetden Osszevonasa, a pénziigyi befektetok
kedvelt stratégiai koz¢ tartozik, ami ,,Buy and Build* néven valt ismertté. Az, hogy
erre a német egészségiigyi szektorban sor keriilhet, a szabalyozasok
megvaltozasanak tulajdonithatd. 2015. 6ta példaul a fogdszati maganpraxisok nem
egeészseégiigyi jellegli befektetok altal is felvasarolhatok. Az apolési konszerneknél
¢s szakorvosi lancoknal tapasztalhatd meredek novekedés annak a jele, hogy itt az
agazati strukturak gyokeres atalakitdsarol van sz6. E folyamat sordn az
egészségligyi kozszolgaltatasi intézmények privatizacidjanak és
financializadlodasanak j dimenzidja kertil el6térbe. Amennyiben néhany éven beliil
bekovetkezik a piaci strukturak ujraelosztdsa, a szolidaris kozdsségnek 1,
rendkiviil hatékony szereplokkel kell konfrontalédnia. Ennek pedig a betegek és a
foglalkoztatottak lesznek a szenvedé alanyai. A kutatok szerint siirgds 1épésekre
van sziikség, ismét be kell tiltani a pénziigyi befektetOk egészségligyi szektorba
vald beavatkozasat.



A cégkufarok: 2017-ben Németorszagban a private equity tarsasagok 274 céget vasaroltak
fel, 93.200 foglalkoztatottal, 21,7-24,5 milliard EUR kozotti értékben. 15,3%-0t az
egészségligy teriiletén.

Erintett munkavallalok: Alloheim (idSsotthonok) 14.500, Vitanas (apolasi otthonok)

6.150, Emvia Living (apolasi otthonok) 3.500, Compassio GmbH (apolasi otthonok)
1.900.

Németorszdagi cégeket felvdasdrlo tarsasdgok szdrmazdsi orszagai: Nagy-Britannia-
Egyesiilt Allamok 31%, Franciaorszag-Benelux 16%, Svédorszag 5%, Németorszag 38%.
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Healthcare Value Indicator.
Kereslet és erdforrasok viszonya az egészségiigyi rendszerekben
Siemens Financial Services, 2018
Apud: Arzt & Wirtschaft Online. Arzt & Kapital, 6. Mérz 2019

Kulcsszavak: egészségiigyi rendszerek, eréforrasok, nemzetkozi

Forras Internet-helye: https://www.arzt-wirtschaft.de/gesundheitssysteme-
entlasten/?sc_src=email 2867813&sc_1id=86334851&sc_uid=56raWleEUN&sc
11id=1999&sc eh=b6f6a39f97f5fa041&auwUsrGr=so&utm_campaign=FINAN
ZEN-Newsletter+08 03 2019-2019-03-
08+06%3A05%3A00&utm_source=AuW-

Newsletter&utm medium=email&utm_term=Gewinnspiel-
Steuererleichterungen+bei+Umzug+wegen+Krankheit&utm_content=SO ;
https://www.presseportal.de/pm/59267/4181166 ;

A ,Relieving the pressure. How private sector finance can help deliver
improved patient experiences and outcomes” (Siemens AG 2018, 11 p.) c.
tanulmany rovid bejelentkezés utan azonnal letolthetd:
https://new.siemens.com/global/en/products/financing/whitepapers/whitepaper-
relieving-the-pressure.html

Az egészségiigyl rendszerek vilagszerte magas nyomads alatt mikodnek. Az
emberek egyre tovabb élnek €és egyre jobb egészségligyi ellatasra tartanak igényt.
Olyan atalakulasokra van sziikség, amelyek egyszersmind a betegek percepcidit
¢s a kezelések sikerét 1s jobbitjadk. Ezért jelenleg a dontéshozdk ¢és
intézményfenntartok az egészségiigyi eréforrasok hatékonysagat, az eréforrasok
¢s eredmények irdnti keresletet vizsgaljak.

Eurdpéaban az egészségiigyi rendszerek a kiadascsokkentés és a kezelés sikerének
novelése, a hatékonysag fokozasa altal gyakorolt nyomas alatt allnak.

Az egészségligy megfeleld finanszirozasa dontd szerepet jatszik a
reformsziikséglet és a fejlesztések iranti igény altal gyakorolt nyomas
csokkentésében. Am az adofizetdk fizetSkészsége és ezzel egyiitt az allam
fizetOképessége korlatozott. Fontos tényezd az egészségiigyi kiadasok GDP-bdl
vald részesedése.
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A Siemens Financial Services ,,Relieving the pressure” c. tanulmanya a vilag
14 orszagaban vizsgalta az egészségiigyi rendszerekre nehezedd netté nyomast,
valamint az egészségligyi szolgaltatasok irdnti kereslet és a rendelkezésre allo
forrasok viszonyat. Ezeket a tényezoOket az elért kezelési sikerekkel, valamint a
,Healthcare Value Indicator“-ral (a valamely egészségligyi rendszer altal
megvalositott érték) hoztdk dsszefiiggésbe.

A vizsgalat eredményei szerint a legjobb ,,Healthcare Value Indicator«-ral
Franciaorszag rendelkezik. A rangsorban szorosan a skandinav orszagok kovetik,
de atlagon feliili értékeket ért el Nagy-Britannia, Németorszag és Spanyolorszag
is.

Healthears Value Indicator
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A legljabb — tobbnyire digitalizalt — technologidk és késziilékek beszerzése
hozzajarulhat a jobb kezelési eredményekhez. Ezek koz¢ tartoznak az ultrapreciz
sebészeti robotok, a korai diagndzisokat eldsegitd részletes képalkotds, a
gyorsabb tridzst el0dmozditd diagnosztika, a laborok automatizalasa a
tesztfolyamatok feljavitasa érdekében, automatikus gyogyszerkiadds a
gyogyszerezési hibakat megelézendd, valamint a telemedicina az egészségiigyi
ellatashoz valo jobb hozzaférés érdekében.

A kovetkezd generaciobeli technoldgidk elérése gyakori problémat jelent az
egészségiigyi rendszerek szamara, amelyeknek meg kell kiizdeniiik a miikodési
koltségek korlatozasaval és optimalizalasaval. Ezért az egészségiigyi rendszerek
vilagszerte azzal probalkoznak, hogy legalabb részben alternativ finanszirozasi
megoldasokkal fedezzék tokesziikségleteiket.

Az alternativ finanszirozasi megoldasok alkalmazasa tOkét szabadithat fel, amely
egyéb esetben beruhdzasi forrasok megszerzéséhez kapcsolddna. Ezek a pénzek
igy siirgds mitkodési sziikségletekre fordithatok, amelyek rovid- és kozéptavon a
kezelés sikerének javitasara iranyulnak.

A Siemens Financial Services becslése szerint a késziilék- és technologia-
beszerzésekbdl felszabadulé tékevolumen tovabbi siirgdsebb miikodési
sziikségletekre fordithato.

Lekotott toke/2017-es becslés (milliard USD)

USA 34,78
Kina 16,53
India 1,3
Franciaorszag 3,68
Németorszag 6,47
Lengyelorszag 0,61
Oroszorszag 1,2
Skandinavia 1,56
Spanyolorszag 1,39
Torokorszag 0,77

Nagy-Britannia 1,89



Korhazbarométer 2018 — Krankenhaus Barometer: 2018
(5. rész): Az dpoloi személyi dallomany helyzete
Deutsches Krankenhaus Institut (DKI), Diisseldorf, December 2018 (101 p.)

Kulcsszavak: korhaziigy, apolok, apoloszemélyzet, emberi eréforras,
Németorszag

Forras Internet-helye:

https://www.dki.de/sites/default/files/downloads/2018 11 kh_barometer final.p
df

5. Az apoloi személyi allomany helyzete

2016-ban az intézmények felének voltak problémai az alldsok betdltésével. Az allasok
betoltésével kiiszkodd korhdzak atlagosan hét (teljes munkaidds) apoldi statuszt nem
tudtak betdlteni.

5. 1. Az dapoloszemélyzet életkori strukturdja

A tobb mint 100 aggyal rendelkez6 altalanos korhazaknal a szakképzett apolok 46%-a
45 éves vagy anndl iddsebb, 10%-a 25 év alatti. Az életkori struktara tekintetében a
kiilonb6z6é méretli korhazak kozott alig vannak eltérések.

5. 2. Az apoloszemélyzet fluktudcioja

A Korhazbarométer 2018 ,,a koérhazuktol kilépd szakképzett apoldk ardnyabol” vezeti
A valaszolok 10%-a nem rendelkezett informaciokkal a fluktuacios ratardl és a ,,nem
tudom” valasz mellett dontott. A megkérdezettek tovabbi 10%-a egyaltalan nem kozolt
adatot. A fluktuédcio ratajarol informdciokkal nem rendelkezOk ardnya a korhazak
méretével Osszefiiggésben valtozo. Ezek ardnya az 4gyszdm novekedésével csokken.

A korhazaktél 2017-ben kilépett szakképzett apolok fluktuacios ratdja 8% volt
(median érték). A fluktudcios rata Osszességében 5-10% kozott mozgott (kvartilis
értékek).

A szadzalékos megoszlas figyelembevételével, a szakképzett apolok fluktudcios ratdja
2017-ben a korhazak felénél 5 és 10% kozott mozgott. A koérhazak egyotode
valaszolta, hogy 2017-ben a szakképzett 4polok 10-15%-a tavozott. A fluktuécids rata
a korhdzak 15%-anal 5% alatt mozgott.

A kevesebb mint 299 aggyal rendelkezd korhdzaknal a fluktuacios rata 5% volt, joval
magasabb mint mas korhdzaknal. Ugyanakkor atlagon feliili volt azon korhazak
aranya, amelyek 15% fol6tti fluktuacids ratarol szamoltak be. A szakképzett dpolok
kilépésének okai: a hivatds gyakorladsanak felfliggesztése, pl. sziilés, gyermeknevelés,
hozzatartozd apolasa miatt, vagy egy masik kérhaznal valo elhelyezkedés. A korhdzak
egyharmada a nyugdijba vonulést nevezte meg a kilépés okaként.


https://www.dki.de/sites/default/files/downloads/2018_11_kh_barometer_final.pdf
https://www.dki.de/sites/default/files/downloads/2018_11_kh_barometer_final.pdf

5. 3. Részmunkaido az apoloszemélyzet korében

Az épolasi szektorban a részmunkaidds foglalkoztatottak aranya hagyomanyosan
magas. A Szovetségi Statisztikai Hivatal adatai szerint 2017-ben a korhazakban az
apolok 50%-at részmunkaidében foglalkoztattak és ebben a tekintetben 2009. oOta
novekedés volt tapasztalhatd. A részmunkaiddsok altaldban ,,félnapot” dolgoznak, ami
a tarifaszerz0dés szerinti heti 19-20 6ra rendes munkaidonek felel meg. A felmérés
kizarolagosan szakképzett apolokra terjedt ki.

A részmunkaiddsok ardnya a szakképzett apolok korében 2017-ben sziik 50% volt. A
tobb mint 600 aggyal rendelkezd kérhdzaknal a részmunkaidds szakképzett apolok
aranya valamivel alacsonyabb volt, mint més kategdéridkndl. A részmunkaidésok
aranya a kevesebb mint 299 aggyal rendelkezd korhazaknal a legmagasabb.

A korhazaknak a tarifamegallapodds szerinti részmunkaiddsok munkaidejének
ordkban vald kifejezését is kozolnitik kellett. A részmunkaidds szakképzett apolok
56%-a 2017-ben a munkaszerzddés alapjan heti 25 orat vagy annal tobbet dolgozott. A
részmunkaiddsok sziik egyharmada a szerzddésben rogzitett 15 és 25 6ra kozotti
orakontingenssel rendelkezett. 2017-ben a szakképzett apoloknak csak csekély
hanyada rendelkezett 15 6ranal alacsonyabb munkaiddre sz616 munkaszerzddéssel.

A korhazakat arrdl is megkérdezték, hogy miért dolgozik sok szakképzett apolod
részmunkaiddben.

Az eredmények szerint a részmunkaidé legfobb oka a szakképzett apolok korében a
gyermeknevelés. A korhazak tobb mint fele ,,nagyon gyakran”, tovabbi egyharmada
»gyakran” jeloli ezt a csokkentett heti munkaidd indokaként.

Az intézmények sziik kétharmada szerint a szakképzett apolok ,,nagyon gyakran” vagy
,gyakran” a jobb Work-Life-Balance miatt valasztjak a részmunkaid6t. A korhazak
fele szerint az 4polok csokkentett munkaidejét az erdteljesen megterhelt tevékenység
okozza.

A korhazak 42%-a szerint az 4polok szamara a részmunkaidds tevékenység (nagyon)
gyakran egészségi okokbdl kovetkezik. Az apolok egyharmada szdmara a
hozzatartozok apoléasa képezi a részmunkaiddre valo késztetést.

A részmunkaidd valasztasa a koérhazak fele szerint ,,olykor” a szabalyozottabb
munkaidovel, ill. a munkahelyre vald soron kiviili behivas ritkabb eléfordulasaval,
valamint a pénziigyi 0sztonzés hianyaval fiigg Ossze. A korhazak jo egynegyede
azonban 2017-ben nem latott okot arra, hogy csokkentett munkaidében allapodjon
meg az apolokkal.

A korhazak jo része szerint viszont a nyugdijazas el6tti részmunkaidd, a valtozatossag,
vagy a kibontakozas lehetdségeinek hidnya, a teljes munkaidds foglalkoztatés
lehetdségének hidnya, nem adekvat indok a részmunkaidd valasztasara. A kiilonb6ozo
méretli korhazak kozott az dpolok részmunkaidd melletti dontésének értékelése
tekintetében alig mutatkozik eltérés.



Jelentés a korhazak helyzetérél Németorszdagban 2019-ben.
A digitalis korhaz — Krankenhaus-Report 2019
(1. rész): Altalinos ismertetd
Wissenschaftliches Institut der AOK (WIdO), Berlin, 28. Mirz 2019

Kulcsszavak: korhaziigy, digitalizacio, Németorszag, nemzetkozi
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https://www.wido.de/news-events/aktuelles/2019/krankenhaus-report-
2019/ ;

A Krankenhaus-Report 2019 szerz6i az ,,Electronic Medical Record
Adoption Model (EMRAM)“ alkalmazasaval értékelték a német
korhazak digitalizaciojanak mértékét. A korhazakat egy 0-tol 7-ig
terjedd skalan soroltak be. A 0 fokozat azt jelenti, hogy alig van
digitalizacid, a 7-ik pedig, hogy a korhaz papirmentesen miikodik. A
tanulmany 167 német korhdz adatait értékelte, amelyek az EMRAM -
modell szerinti tanUsitvdnnyal rendelkeznek. 2017-ben a vizsgalt
korhazak 40%-a még a 0-ik fokozathoz tartozott. A 6-ik fokozatot
minddssze két maximalis ellatast nyujtdo korhaz teljesitette, a 7-ik
fokozatot pedig egy sem.

A német kérhazak 2017-ben nemzetk6zi 6sszehasonlitasban a 0-tol 7-ig
terjedd digitalizacidos skalan 2,3-as értéket értek el (EU atlag: 3,6).
Ezzel szemben mas orszagok sokkal jobb pontszamot értek el:
Hollandia (4,8), Dania (5,4), Egyesiilt Allamok (5,3).

A kevesebb mint 200 aggyal rendelkezd koérhazaknal az atlagérték
minddssze 1,3. De 3,4-es EMRAM-értekiikkel a tobb mint 500 aggyal
rendelkezd korhazak is éppen csak hogy megkdzelitik az eurdpai
atlagot.

A Hochschule Osnabriick egészségiigyi informatikai munkakozossége
16 éve rendszeresen elemzi a digitalizaciot €s az informaciotechnologia
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alkalmazasat a német korhazakban és azt jelentésekben dolgozza fel
(IT-Report Gesundheitswesen). Az IT-Report 2017-ben 205 korhaz
adatainak feldolgozéasara keriilt sor. Az eljaras keretében elérhetd
maximalis pontszdm 100 volt, am az értékelés sordn az Osszes
figyelembe vett folyamat alapjan a kérhazak atlagosan 55 pontot értek
el. A digitalizdci6 mértéke a betegfelvételnél a legalacsonyabb
(atlagosan 44 pont), a mutétek eldkészitése mar viszonylag erdteljesen
digitalizalt (atlagosan 65 pont). Az egészségiigyi informatikai
munkakozosség e folyamatok mellett a korhdzak innovacios
képességére és az informatikai menedzsment professzionalizalodéasara
1s ravilagit — ami jelentds kiilonbségeket mutat: az innovacids kultara
pontozasa soran példaul a vizsgalt kérhazak atlagosan 44 pontot, az
informaciotechnoldgiai vezetés innovacios orientdltsdga 42 pontot ért
el.

Az Universititsklinikum Hamburg-Eppendorf (UKE) mar igen koran
hozzalatott a digitalis atalakitds folyamatahoz. A hamburgi kutatdk
bevezettek egy zart digitalis gyogyszerezési folyamatot. Ennek
keretében a recept felirasatol a gyogyszer kiaddsaig csaknem teljesen
kizartdk a kommunikacids és agy melletti gyogyszerkiadasi hibakat és
igy fokoztdk a betegbiztonsagot. A radikalis digitalizdcido és
folyamatorientdlas utvonala pozitiv hatast gyakorolt a korhaz
teljesitményére ¢€s gazdasagilag is kifizetdédo volt.

[Lasd még: Jelentés a korhazak helyzetérél — Krankenhaus-Report:
2006. 48. sz.; 2009. 17. sz., 2010. 11. sz., 2012. 6. sz.; 2014. 5. sz;
2016. 8. sz.; 2018. 9. sz.; 2019. 8. sz.]

[A4 folytatasban: 2. Az elektronikus betegdokumentumok tipusai,
funkcidi, 3. Elektronikus betegdokumentumok Eurdpdban; 4. Esztorszdg
esettanulmany; 5. Dadnia esettanulmany; 6. Electronic Medical Record
Adoption Model (EMRAM), European Hospital Survey, 7. Ddnia]



A berlini kommunadalis nagykorhdzak munkakozossége
hallatja hangjdr az egészségpolitikaban
Arbeitsgemeinschaft kommunaler GroBBkrankenhéuser (AKG), 25 Februar 2019
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Dr. Matthias Bracht, a kommundlis nagykorhdazak munkakozosségének
(Arbeitsgemeinschaft kommunaler Grofikrankenhduser — AKG) elnoke a
sajto elott bejelentette, hogy a berlini nagykorhazak az egészségpolitika
teriiletén is szeretnék érvényesiteni dallaspontjukat.

A Betegpénztarak Orvosi Szolgdalatanak (Medizinischen Dienst der
Krankenkassen — MDK) a vizsgalataival 0Osszefliggésben keletkezo
Osszecsapasok az er6forrasok pazarlasat eredményezik. A 2018-ban a
tobbletkoltségek kiegyenlitésérdl szolo igéretek kezdenek feledésbe meriilni. A
berlini kommunalis nagykorhazak gy dontottek, hogy beleszolnak a dolgok
menetébe €s nem hagyjdk azokat masok prédajara. A munkakozosség
képviselOi szerint a politika mostansag minden erejével arra 6sszpontosit, hogy
nem létez6 dolgokat tamogasson. Mikézben mas fenntartok gazdasagi ¢€s
stratégiai megfontolasokbol specializaljak kinalatukat, vagy teljesen leallitanak
egyes szolgaltatasokat, az orszdg kozepes méretli és nagy agglomeracidiban
mitkddé kommundlis nagykorhdzak a betegellatas érdekében 1épnek fel. A
berlini szintéren megjelend uj szereplok a ,polgarkorhaz”, ,,a kozjonak
elkitelezett kommundlis vdllalkozdas” igényével Ilépnek fel. Ezzel
elhatdrolodnak a korhaziigyi piacon jelenlevd nyereségorientdlt szereploktdl.

A kezdeményezéshez 22 kommunalis nagykorhaz csatlakozott. Ezek a
korhéziigyi piac tiz szdzalékat képviselik.
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A svdjci lakossag megkérdezése egészségpolitikai kérdésekrol:
fokuszban a korhazak. A H+ korhazszovetség korhazbarométere —
H+ Spital- und Klinikbarometer 2018
H+ Die Spitéler der Schweiz — gsf Bern, 22. Oktober 2018 (46 p.)
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barometer.pdf

A H+ koérhazszovetség korhazbarométerének 0Osszedllitdsara 2014. ota 6todik
alkalommal keriil sor. A H+ Spital- und Klinik-Barometer 2018 eredményei 1.200
svajci polgar megkérdezésén alapulnak. A megkérdezésre 2018. majusaban kertilt sor.
A valasztopolgarok a koltségnovekedés megfekezése érdekében a politikai
szabalyozast elényben részesitik a piaci megoldasokkal szemben. Amennyiben
azonban a politikai megoldas koltségplafonként jelenik meg, az egyetértés csokken
vagy elutasitasba csap at. A kantonalis koltségplafont még elképzelhetOnek tartjak, de
csak a sziik tobbség.

2018-ban a megkérdezettek tobb mint fele kritikusan viszonyult az 0j praxisok
engedélyezésének korlatozasahoz. 2017-hez viszonyitva még tobben vélték, hogy
ebben a kérdésben nem a betegpénztaraknak kellene dontenitik.

A polgarok fokozottabb mértékben tdjékozodnak az orvosokrél és korhazakrol. 2017-
hez viszonyitva tobben kerestek informaciot az Interneten. A megkérdezettek korhazba
utalasuk esetén megbiznak haziorvosuk dontésében.

A koérhdazak mindsége tekintetében a korhdzbarométer keretében 2018-ban a
megkérdezettek tobb mint fele elsé alkalommal adott «nagyon jo» mindsitést. A
korhazak tovabbra is az egészségiigy leghitelesebb szereploi.

A szabad orvos- és korhazvalasztas tovabbra is az egészségpolitika alapértéke.
Korvonalazodik egy trend a korhazak centrumokban valdé koncentraciojatol a
peremvidékeken nyujtott szolgéltatasok bdvitése felé.

Minden régioban legyen korhdz, de nem feltétleniil teljeskorli szolgaltatasi
spektrummal. Regionalis kinalatra siirgdsségi ellatds, ambulans szolgaltatasok,
sziilészet terliletén van igény. Tobbhetes pszichiatriai vagy rehabilitacios kezelések
esetén hosszabb utazas is elfogadhato.

A megkérdezettek 2017-hez viszonyitva valamivel kevésbé érzik a pénziigyi
megterhelést. Az ellatds mindsége egyre inkabb igazolja a magas koltségeket.

Az egyes teriiletekre nehezedd koltségnyomas csokken. Ez féleg az ambuldns korhazi
szolgaltatasokra érvényes. Kivételt képeznek az altalanos orvosok, akiknek 2017-hez
viszonyitva kevesebb forrast bocsatottak rendelkezésre.

A megkérdezettek, akarcsak 2017-ben, a gyermekek ¢és iddskoruak gydgyitdsat
fejlesztenék. Pszichiatriai klinikaknal és specidlis orvosoknal a leépitést timogatjak.
Viltozatlanul erds tamogatassal rendelkezik az az elv, miszerint a mindség fontosabb a
korhdzi ellatasok térbeli kozelségénél. A korhdzvalasztasndl a mindség és a korhazi
személyzet tapasztalata a dontd kritérium.

Kontakt: Dorit Djelid, E-Mail: dorit.djelid@hplus.ch
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A SwissDRG, a korhazi apolasi ido és a halalozas osszefiiggése
JAMA Network Open (2019; doi: 10.1001/jamanetworkopen.2018.8332)
Universitat Basel, 15. Februar 2019
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Az esetatalanyok rendszerének bevezetése a koérhazi szolgaltatdsok téritése teriiletén
nem vezetett a korhazi apolasi 1d6 vart csokkenéséhez. Az elemzés szerint ez mégis a
rehospitalizaciok szamanak nodvekedeését ¢€s kiilonds modon, a koérhazi haldlozés
csOkkenését eredményezte.

Az esetatalanyok bevezetésére Svajcban 2012 janudrjdban keriilt sor. Az Universitdt
Basel és a Kantonsspital Aarau kutatéi most elsé alkalommal végeztek atfogd
elemzést az 0y téritési modell effektusairol. A Szovetségi Statisztikai Hivatal adatai
alapjan 2,4 millié hospitalizacio értékelésére keriilt sor a 2009 és 2015 kozotti
1d6szakbol.

A korhazi apolasi 1d6 a vizsgalt idOszak soran 8-rol 7,2 napra csokkent, a trend pedig
az 1j téritési rendszer bevezetését kdvetden nem gyorsult fel. Ugyanez érvényes a
koérhazi haldlozasokra: ez a teljes vizsgalt idészak soran csokkent.

Az apolasi 1d6 csokkenése ellenére a rehospitalizacidk szama ndvekedett. Azon
betegek aranya, akik 30 napon beliil ismét korhazba kertiltek, 2009-ben 14,4%, 2015-
ben 15,0% volt. A kutatok szamitasai szerint a ,,.SWiISSDRG* bevezetését kovetben a
trend bizonyithatéan havonta 0,0339%-kal (0,0254 és 0,0423% kozott) novekedett. A
kritikusok ugy érezhetik, hogy aggodalmaik bizonyitast nyertek. A tanulmany nem
valaszolt arra a kérdésre, hogy minek tulajdonithatd a rehospitalizaciok szdmanak
novekedése.

M¢ég zavarba ejtobb a korhazi haldlozasok szdmdénak alakulasa, amely az évek soran
csOkkent. 2009-ben még a betegek 4,9%-a halt meg korhazban, 2015-ben mar csak
4,6%. Ez is elhuzodo trend. A kutatdok elemzése szerint ez a SWiSSDRG bevezetése ota
feler6sodott. A halalozas csokkenése havonta 0,0111%-kal (0,0039 ¢és 0,0190%
kozott) novekedett.

Tovabbi informacio:

Prof. Dr. Beat Miiller,

Universitit Basel / Kantonsspital Aarau, Medizinische Universititsklinik,
Tel. +41 62 838 41 41, E-Mail: beat.mueller@ksa.ch

Dr. Alexander Kutz,

Kantonsspital Aarau, Medizinische Universitatsklinik,

Tel. +41 62 838 41 41, E-Mail: kutz.alexander@gmail.com
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Dorothee Vigeli: Gyermekbdntalmazas svdjci neveléotthonokban
NZZ, 28.12. 2018
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Svajcban 1981-ig a gondozottak neveldotthoni elhelyezése birdsagi itélet nélkiil
tortént. Egy ziirichi kutatas részben feltarta a neveldotthonokban uralkodo allapotokat.

A 19. szazadi privat neveldotthonok eldljaroi ,,Hausvater’-nek vagy ,,Hausmutter”-
nek nevezték magukat. Tobbnyire josdgosnak mutatkoztak. A gyermekek jo utra
téritése azonban még a 20. szazadban is kemény fegyelmezéssel tarult. Az er6szak a
mindennapok része volt. Egy aldozat visszaemlékezése szerint hatéves kordban a
Hausvater hetekig, honapokig minden reggel bikacsokkel verte, mert éjszaka bevizelt.

Egy figyelmes levéltaros otven év elteltével 6sszehozott két dldozatot, akik addig alig
beszéltek megprobaltatasaikrol. Taldlkozasukat kovetéen azonban bekovetkezett a
gatszakadas. Lazas levelezésbe kezdtek, megosztottdk egymadssal szenvedéseiket és
terdpids stratégiaikat. Bekapcsolodtak a kényszerintézkedések 4aldozatainak
rehabilitacigjat célzd politikai folyamatba. 2014 juniusaban megkeresték Lisbeth
Herger ironét és felajanlottdk  kozremiikodésiiket egy konyvhoz, amelyben
megosztanak tapasztalataikat a poszttraumas zavarral kapcsolatban.

Az ir6nd mindenben tamogatta Oket ¢és egy rendhagyd megoldas mellett dontott.
«Eletfogytig. Két neveldotthoni gondozott levélviltisa» cimii konyvében feldolgozta
az aldozatok levelezését, amelybe beleszOtte a «jovatételhez» vezetd Gt mozzanatait.
Rengeteg levéltari anyagot dolgozott fel €s rekonstrudlta a korszellem hivatalokra
gyakorolt hatdsat. Volt 1id6, amikor a hazassdgon kiviili gyermekeket
«torvénytelennek» bélyegezték. Az irdbnd most tiszta vizet ontott a poharba és mintegy
megtisztulassal ajandékozta meg a megkinzottakat.

Lisbeth Herger: Lebenslinglich. Briefwechsel zweier Heimkinder. Verlag Hier +
Jetzt, Baden 2018. 322 S., 6 Abbildungen, Fr. 34.—. ;

Beat Gnddinger, Verena Rothenbiihler (Hg.): Menschen korrigieren.
Fiirsorgerische Zwangsmassnahmen und Fremdplatzierungen im Kanton Ziirich
bis 1981. Chronos-Verlag, Ziirich 2018. 288 S., 80 Abbildungen, Fr. 38.—.
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A ziirichi gyermekkorhazban 2018-ban
tobb mint otszaz bantalmazott gyermeket gondoztak

NZZ, 28.1.2019, 14:13
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A ziirichi gyermekkorhazban 2018-ban valamivel kevesebb gyantra okot ado
esetet vizsgaltak, mint el6z6 évben. Mindenesetre 2018-ban tobb gyermeket
bantalmaztak vagy elhanyagoltak. Az aldozatok tobbsége egy és hét év kozotti
volt.

A gyermekvédelmi csoport és az dldozatok tanacsadd hivatala 2018-ban a ziirichi
gyermekkoérhazban 528 gyanura okot add esetet és gyermekbantalmazast
vizsgalt. Ez 23 esettel kevesebb mint el6z0 évben. Az esetszam azonban a
gyermekvédelmi csoport megalapitasa (1963) ota a masodik legmagasabb.

A gyermekkorhaz a bantalmazas 6t formajat definidlta: testi és lelki bantalmazas,
szexudlis bantalmazas, elhanyagolds, valamint a kivetitett Miinchhausen
szindroma.

Legnagyobb mértékben — akarcsak 2017-ben — az eclhanyagolas és a lelki
bantalmazas novekedett (+1,6%, ill. +1,8%). A lelki bantalmazas csoportjaba
soroljak azokat a gyermekeket is, akik csaladon beliili er6szak 4ldozatai.

Az el6z0 évhez viszonyitva valamelyest csokkent a szexudlis visszaélések (-
0,8%) és a testi bantalmazasok (-3,6%) szama.

A gyermekvédelmi csoport 357 esetben bizonyossdggal megallapitotta a
bantalmazas tényét. Ezeknél a gyermekeknél tdmogatasi intézkedéseket vezettek
be.

32 bejelentett gyermeknél (6%) a bantalmazas kizarhato volt. Igy példaul a
gyermekek gyanusnak talalt sériilésérdl kideriilt, hogy az balesetbdl keletkezett.
139 gyermeknél (26%) a bantalmazas ténye nem volt sem megerésithetd, sem
kizarhato. Ilyen esetekben a gyermekvédelmi csoport gondoskodik arrél, hogy
mas személyek vagy intézmények tovabbra is megfigyeljék a gyermeket és a
csaladot.

2018-ban ismét megnyilvanult, hogy a gyermekvédelmi csoport leggyakrabban
egy ¢s hét év kozotti gyermekeket gondozott. A lanyok gyakrabban voltak a
szexualis integritas elleni er0szak aldozatai, ezzel szemben a fitkat gyakrabban
bantalmaztak fizikailag.


https://www.nzz.ch/zuerich/kindsmisshandlung-zuercher-kinderspital-zaehlt-knapp-500-faelle-ld.1455237?mktcid=nled&mktcval=106&kid=_2019-1-28
https://www.nzz.ch/zuerich/kindsmisshandlung-zuercher-kinderspital-zaehlt-knapp-500-faelle-ld.1455237?mktcid=nled&mktcval=106&kid=_2019-1-28
https://www.nzz.ch/zuerich/kindsmisshandlung-zuercher-kinderspital-zaehlt-knapp-500-faelle-ld.1455237?mktcid=nled&mktcval=106&kid=_2019-1-28

Partnerségi és szexudlis erdszak jelei rontgenfelvételeken
Radiology (2019; doi: 10.1148/radiol.2019180801)

Kulcsszavak: radiologia, rontgenfelvételek, sériilések, csaladon beliili erészak, ndk
bantalmazéasa, Egészségiigyi Vilagszervezet, Egyesiilt Allamok

Forras Internet-helye:

https://pubs.rsna.org/doi/pdf/10.1148/radiol.2019180801 ;
https://www.rsna.org/news/2019/February/ldentifying-Domestic-Violence-Victims ;
Centers for Disease Control and Prevention (CDC), National Intimate Partner
and Sexual Violence Survey (NISVS):
https://www.cdc.gov/violenceprevention/datasources/nisvs/index.html

Az Egészségligyi Vilagszervezet becslései szerint élete soran minden harmadik nd
fizikai vagy szexudlis erdszak aldozatava valik. Hasonld eredményekre jutott a US-
Centers for Disease Control and Prevention. A csaladon beliili erészak nem
korlatozodik a szegényebb orszagokra.

A kutatok a Brigham and Women’s Hospital Boston slirgdsségi ambulancidjan ellatott
185 eset beteglapjat ertekelték, akiket partneriik megtamadott. Az aldozatok tobbsége
(96,2%) n6 volt, atlagéletkoruk 34,1 ¢év. A partnerségi valsag miatt aldozatta valo
férfiak atlagéletkora 43,6 év volt.

Az Egyesiilt Allamokban a partnerkapcsolatokban fellépd erészak az afroamerikaiak
(Odds Ratio OR 4,3), a hispanok (OR 3,1) és mas nem fehér kisebbségek (OR 3,0)
korében jelentkezik, amelyek tobbnyire az alacsonyabb jovedelmi rétegekhez
tartoznak. Bharti Khurana és mt. a harom legalacsonyabb jovedelmi kvartilisnél (OR
3,1, 3,6 és 2,1) allapitottak meg magasabb kockazatot. Legveszélyeztetebbek a
hajléktalanok (OR 26,9), a pszichés betegek (OR 7,7), a fogyatékkal ¢lok (OR 7,1) és
a kabitoszerfogyasztok (OR 4,9).

A terhes nék (OR 2,9) atlagon feliili mértékben valnak a partnerségi erdszak
aldozataiva, veliik egyiitt pedig még meg sem sziiletett gyermekeik is (OR 6,3). Ennek
jelei a méhen beliili novekedési zavarok, szubchoroidédlis bevérzések ¢€s sziiletési
rendellenességek.

A partnerségi er6szak tovabbi jelei: a lagy testrészek sériilései (OR 3,5), valamint az
¢letkornak nem megfeleld szubakut €s kronikus fraktarak (OR 3,4), inszalag sériilések
(OR 3,0) és akut fraktarak (OR 2,2), féleg, ha az okok leirasa nem illik a sériiléshez.


https://pubs.rsna.org/doi/pdf/10.1148/radiol.2019180801
https://pubs.rsna.org/doi/pdf/10.1148/radiol.2019180801
https://www.rsna.org/news/2019/February/Identifying-Domestic-Violence-Victims
https://www.cdc.gov/violenceprevention/datasources/nisvs/index.html

w»Kiberchondrias” betegek. Akik Dr. Interneten keresik a gyogyuldast
Dtsch med Wochenschr; DOI: 10.1055/a-0842-8285;
apud: Univadis, 04. 03. 2019

Kulcsszavak: 6ngyogyitas, onvizsgalat, kiberchondria, hipochondria, Internet

Forras Internet-helye:  https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-
cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-
658483?2u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4
S0g8URsOKrZlarLAUYJ&utm source=automated&utm medium=email&utm
campaign=medical%20updates%20-
%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term=

[Kiberchondria: Adjunk a hipochondrianak egy kis internetes segitséget, és maris megkapjuk a
kiberchondriat. A hipochondriara rengetegen hajlamosak, de ez akkor tud igazan eldurvulni, ha
a paciens raszabadul a Google-ra, elkezdi keresni a tiinetei jelentését, és megprobal felallitani
egy ondiagnoézist.]

A betegek betegségeikkel és gydgyszerezésiikkel kapcsolatban egyre gyakrabban
folyamodnak az internetes kereséshez. Néhany éve az orvosok naponta
megtapasztaljak, hogy betegeik a vizitet megel6zOen €s azt kovetden Interneten
i1s utdnanéznek a dolgoknak. Az Interneten szerzett informécidk mindsége €s
komolysaga viszont koézismerten egyenldtlen. Az orvosi informaciok laikus
feldolgozasa ¢és rendszerezése csak korlatozottan lehetséges. Az internetes
keresés sokakban valt ki szorongést, ami a diagnozisra €s a terapidra is hatast
gyakorolhat.

A 2018 aprilis 20. és janius 20. kozott végzett kérddives felmérésben Gsszesen
844 altalanos orvost és haziorvosként miikodé belgydgyaszt kérdeztek betegeik
Internet-hasznalatar6l. Az orvosndk ardnya 46%, a férfi orvosoké 56%, a
megkérdezettek atlagéletkora 55 év volt.

Eredmények

e A megkérdezettek kétharmada betegei 15%-dnak sajat internetes
keresésével is szembesiil.

o 73%-uk a betegellatds egyre fokoz6do problémajanak latja az Internettel
asszocialt szorongdsok eldéfordulasat. Elsésorban az online tajékozodas
negativ hatasait (lelki stabilitas, az orvossal szembeni elvarasok) tekintik
problematikusnak.

o A talhevitett Internet-keresések miatt minden 6todik orvosnak (18%) meg
kellett valnia betegétol.

o A megkérdezettek elbizonytalanodott vagy szorongo6 betegeik problémaira
val6 reakcidként a diagnozis €s/vagy terapia részletes tisztazasara épitenek
és altaluk komolynak tekintett Internet-oldalakat ajanlanak nekik.


https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-658483?u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4Soq8URsQKrZIarLAUYJ&utm_source=automated&utm_medium=email&utm_campaign=medical%20updates%20-%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term
https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-658483?u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4Soq8URsQKrZIarLAUYJ&utm_source=automated&utm_medium=email&utm_campaign=medical%20updates%20-%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term
https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-658483?u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4Soq8URsQKrZIarLAUYJ&utm_source=automated&utm_medium=email&utm_campaign=medical%20updates%20-%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term
https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-658483?u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4Soq8URsQKrZIarLAUYJ&utm_source=automated&utm_medium=email&utm_campaign=medical%20updates%20-%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term
https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-658483?u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4Soq8URsQKrZIarLAUYJ&utm_source=automated&utm_medium=email&utm_campaign=medical%20updates%20-%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term
https://www.univadis.de/viewarticle/patienten-mit-cyberchondrie-fuer-aerzte-ein-zunehmendes-problem-658483?u=g7Nnk16ewguWS5hWLN23V%2F9E96keG%2B95Js9Lm6D2gtUl4Soq8URsQKrZIarLAUYJ&utm_source=automated&utm_medium=email&utm_campaign=medical%20updates%20-%20daily%202.5%20spes&utm_content=3127800&utm_term

ELOJEGYZESI LISTA:

Globalis egészségiigy
o Taplalkozési kockdzatok egészségligyl hatdsai a vilag 195 orszagédban,
1995-2017; a Global Burden of Disease eredményeinek értekelése

Europa
o Az Eurdpa Tandcs irdnyelvei az egészségligyi adatok kezelésérol

Egészségiigy
o A svijci egészségiigy zsebkonyve 2018 (1-3. rész)
e Az ambulans orvosi ellatas reformja Daniaban

Korhaziigy
e Korhazbarométer 2018 — Krankenhaus-Barometer 2018 (DKI) (6-8. rész):
6. Az apoloi személyi allomany megtartasara iranyulo intézkedések; 7-8.
Korhazi informacidtechnologia (utdna: egységes szerkezetben)
e Jelentés a koérhazak helyzetér6l Németorszagban — Krankenhaus-Report

2019 (WIdO) (2-7. rész): 2. Az elektronikus betegdokumentumok
tipusai, funkcioi, 3. Elektronikus betegdokumentumok Européaban; 4.
Esztorszag esettanulmany; 5. Dania esettanulmany; 6. Electronic
Medical Record Adoption Model (EMRAM), European Hospital
Survey; 7. Dania]

Szocialpolitika, egészségiigy, foglalkoztataspolitika

e Jelentés a szocialis tigyek helyzetér6l Németorszagban 2018-ban —
Datenreport 2018 (7-15. rész): 7. Egészségiigy és szocialis biztonsag.
Megel6z06 €s rehabilitacios intézetek; 8. Szocialis biztonsag; 9. Szocialis
segélyek; 10. Nyugdijbiztositds; 11. Kotelezd betegbiztositas; 12.
Szocialis apolasbiztositas; 13. Munkanélkiilieck biztositasa; 13. Elet az
Eurdopai Unioban: népessé€g, sziiletések, sziiletéskor varhato élettartam,
14. Munkaerdpiac az Eurdpai Unidban; 15. Egészségi allapot az Eurdpai
Uniodban (utana: egységes szerkezetben)

Népegészségiigy
e Anya-gyermek-LINA-vizsgalat az anyai stresszr6l ¢és a gyermek
elhizasarol
e Metaanalizis az ongyilkossagi fantaziakrol €s az dngyilkossagrol



e Korai cannabis-fogyasztas, szorongasos allapotok, depresszid ¢és
ongyilkossag

e A sporttevékenység szerepe az elesés megeldzésére az iddskoruak
korében

e A honap negativ statisztikdja. Tuddsitas a finompor koncentracié és az id6
elétti haldlozasok Gsszefiiggésérol

e K¢t tanulmany a csip6- €s térd-endoprotézisek tartdssagarol

Sportegészségiigy
e Profi labdaragok €s az amiotrofias lateralszklerozis

Gyogyszertarak
e A gyogyszertari piac helyzete Spanyolorszagban (1-2. rész)
o Gyogyszertari reform Ausztridban
o Uj torvény a gyogyszertarlancokrol Olaszorszagban
e Felmérés a gyogyszertarak helyzetérol Németorszagban 2018-ban
e A német gydgyszertari reform elemei

Apolas

e Nemzetkozi 6sszehasonlitas az apolas helyzetérol — GB, NL, SE, CA, DE
(1-2. rész) 1. Az apolas helyzete; 2. Az apoldképzés helyzete (utana
egyseges szerkezetben)
Az é&polasi piac globalizacioja
Bérpolitika az iddséapolas teriiletén. Felértékelés, leértékelés. polarizacid
Apolasfinanszirozas ossztarsadalmi kontextusban
Az apolasi intézményekben €10k helyzete Svajcban 2017-ben

Hivatasrend
e Az orvosok statisztikija Németorszagban 2018-ban — Arztestatistik 2018
e Felmérés az allatorvosok helyzetér6l Németorszagban 2017-ben
o (Gyogyszerészbevandorlas Németorszagba

Orvosetika
e A Svijci Orvostudomanyi Akadémia ajanlasai az orvosetikai képzésrol
e A Svijct Orvostudomanyi Akadémia iranyelvei a fogvatartottak
egészseégiigyi ellatasarol

Szervtranszplantacio



e A szervtranszplantaciorol szolo ) német torvény
e Jelentés a szervtranszplantacio helyzetérél Németorszagban 2018-ban
e Szervadomanyozas és rendelkezd nyilatkozat

Praxishirek
e Vita az orvosok vizitteljesitményérol
e Privat individualis egészségligyi szolgaltatdsok az orvosi praxisokban

Rovidhirek (aleatorikusan):
e Praxishirek (Arzt & Wirtschaft)
o Gyogyszerpiaci rovidhirek  (Pharmazeutische  Zeitung, Deutsche
Apotheker Zeitung)
o Népegészségiigyi rovidhirek (Robert-Koch-Institut)



