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A demencia globalis prevalencidjinak elérejelzése 2050-ig
a Global Burden of Disease 2019 adatai alapjan
The Lancet Public Health, Published: January 6, 2021 ;
DOI: https://doi.org(10.1016/S2468-2667(21)00249-8
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Forras Internet-helye:
https://www.thelancet.com/journals/lanpub/article/P11S2468-2667(21)00249-8/fulltext ;
Number of dementia cases in 2019 and 2050 and percentage change in counts and
age-standardised rates by country, region:

https://www.thelancet.com/action/showFull TableHTML?isHtmI=true&tableld=tbl1&pii=
S2468-2667%2821%2900249-8 ;

Emma Nichols kutatoi oldala: https://www.healthdata.org/about/emma-nichols
Michaél Schwarzinger és Carole Dufouil (Centre Hospitalier Universitaire de
Bordeaux) kommentarja:
https://www.thelancet.com/journals/lanpub/article/P11S2468-2667(21)00277-2/fulltext

Emma Nichols (Institute for Health Metrics and Evaluation — IHME) és mt. tanulmanya
szerint a demensek szama vilagviszonylatban megharomszorozddhat. Szamuk 2019-hez
viszonyitva (57 millid) 2050-ig 153 milliéra ndvekedhet. A demencia 2019-ben tébb mint
egy billié USD koltséget okozott.

A progndzis szerint a demencia prevalencidja a szubszaharai dvezetben ndvekedik a
legnagyobb mértékben. A 40 évesek €és annal iddsebbek korében a demensek szama 350%-
kal fog novekedni. Az esetszam Eszak-Afrikdban és a Kozel-Keleten csaknem 370%-kal,
legnagyobb mértékben Katarban (1.926%) és az Egyesiilt Arab Emiratusokban (1.795%)
fog novekedni. A legalacsonyabb novekedés a joléti azsiai-csendes-oceani dvezetben
varhato, ahol az esetszam 2050-ig 53%-kal, 7,4 milliéra nvekedik (Japanban 27%-kal).

A szerzOk szerint az esetszdm Europaban 74%-kal fog névekedni (2019: 8 millio; 2050:
14 millio). Atlagon aluli novekedés varhatd Gorogorszagban (45%), Olaszorszagban
(56%), Finnorszagban (58%), Svédorszagban (62%), és Németorszagban (65%, 2019: 1,7
millio; 2050: 2,8 millid). A ndvekedés tobbek kozott Cipruson (175%), Andorraban
(172%), és Irorszagban fogja meghaladni az eurdpai atlagot.

Finanszirozas: Bill & Melinda Gates Foundation and Gates Ventures

[Ldsd meég: Jelentés a demencia globalis helyzetérdl, 2020. 16. sz.; 2021. 18. sz.]
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A Lancet Commission on Diagnostics cikksorozata
a diagnosztikumokhoz valo hozzdférésrol
The Lancet, Vol 398 November 27, 2021 , October 6, 2021
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Kenneth A Fleming (Green Templeton College, University of Oxford, Oxford, UK) és
mt. jelentése szerint a vildg lakossaganak csaknem a fele csak korlatozottan, vagy
egyaltalan nem jut hozza olyan tesztekhez és szolgaltatasokhoz, amelyek kiilonb6zo
népbetegségek, mint a diabétesz, a magas vérnyomas, a HIV és a tuberkulozis, terhes
noknél pedig a Hepatitis B és a szifilisz diagnézisahoz sziikségesek.

A Lancet Commission on Diagnostics munkdjaban 25 szakértd vesz részt a vilag 16
orszagabol.

A kutaték az alapvetd diagnosztikai eljarasokhoz vald globalis hozzaférés értékelése
céljabol egyebek kozott az Egészségiligyi Vilagszervezet altal a terhesgondozas teriiletén
alkalmazott tesztekhez vald hozzaférést vizsgaltak. A betegeknek kevesebb mint kétoras
utazast kovetden kellene hozzajutniuk a legfontosabb tesztekhez, tobbek kozott szifilisz
teszthez, vizeletpalcikakhoz, vércukor-tesztekhez, ultrahangvizsgalatokhoz.

A vizsgalat eredményei szerint azonban az alapvetd diagnosztikai eljarasok a vilag
lakossaganak 47%-a részére nem allnak rendelkezésre. A hidny az alapellatas teriiletén a
legnagyobb, az alacsonyabb és kozepes jovedelmii orszagokban a lakossag 19%-a nem jut
hozza a legegyszeriibb tesztekhez, kivéve a HIV-et €s a malariat.

Kenneth Fleming, a bizottsag elnoke szerint sok helyen ugy kezelik a betegeket, hogy nem
jutnak hozza a betegségiik szempontjabol fontos tesztekhez és szolgaltatasokhoz. Ez azt
jelenti, hogy az orvosok tulajdonképpen vaktdban gydgyitanak, ami a betegekre nézve is
kéros és egyben az amugy is sziikds egészségiigyi forrdsok pazarlasaval jar.

Michael Wilson, a bizottsag alelnoke szerint a legnagyobb probléma a szakképzett
személyzet hidnya. A szakértéi munkak6zosség becslése szerint vildgviszonylatban
egymillié tovabbi diagnosztara lenne sziikség. A szerzok, mindenekelott a teszteknek az
elsddleges ellatas teriiletén valod biztositdsa érdekében, beruhdzéasokat és képzéseket
tartanak sziikségesnek.
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A vilagnépesség alakuldsa a halalozasok és sziiletések tiikrében
Bundesinstitut fiir Bevolkerungsforschung(BiB)
Pressemitteilung « 09. 12. 2021
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Az ENSZ adatain alapulo tanulmdany szerint a vilagnépesség osszességében még
novekedik, de egyre tobb orszagban fordul elo, hogy minden évben alacsonyabb a
sziilések és magasabb a haldlozdasok szama. Csokken a termékenység, a vilag lakossdaga
pedig eloregedik.

Azon orszagok szama, ahol évente tobben halnak meg, mint ahdnyan sziiletnek, évrdl évre
novekedik. Vilagviszonylatban Németorszag Vvolt az elsd, ahol a halalozasok szama
meghaladta a sziiletésekét (1972). Az 1990 elotti idészakban ez még Magyarorszagon
(1982) és Csehorszagban (1986) kovetkezett be. A természetes szaporodas a 21. szazad
kozepéig Norvégia €s Svédorszag kivételével az 6sszes eurdpai orszagban negativra fordul.
Vilagviszonylatban mar olyan népes orszagok, mint Brazilia és Kina is ebbe a csoportba
tartoznak, 2050-ig pedig India is szembesiilni fog ezzel a kihivassal.

Annak idépontja, amikor a halalozasok szama meghaladja a sziiletésekét
Zeitpunkt, zu dem die Anzahl der Sterbefille die der Geburten iiberschreitet
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Quelle: UN DESA (2019). World Population Prospects 2019. Darstellung: BiB
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Globalis jelentés az online-gyogyszertarakrol —
Online pharmacy operations and distribution of medicines
International Pharmaceutical Federation (FIP), 2021 (28 p.)
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A Nemzetkozi Gyogyszerész Szovetség (International Pharmaceutical Federation —
FIP) 118 orszagot kért fel a felmérésben valo részvételre, amelyek koziil 79 tett eleget
a kérésnek, de ezek koziil is tobben nem valaszoltak minden kérdésre. A megkeresés
az egyes orszagok gyogyszerész szovetségeihez és tarsasagaihoz is szolt. A kérdoiv
egyebek kozott az online-gyogyszertarak altal kiszallithatd gyogyszerekre, az
elektronikus receptek és betegdokumentumok alkalmazasara iranyult.

Az online-gyogyszertarak muikodtetésének szabalyozasa: a felmérésben résztvevo
orszagok 51%-a nem, 49%-a rendelkezik az online-gyogyszertarak mikodtetésére
vonatkozo6 jogszabalyokkal. Europdban a vizsgalt orszagok haromnegyede kotelezd
feltételeket szab az online-gyogyszertarak szamara, mig Afrikaban az orszagok 92%-
aban teljes mértékben hianyoznak az ilyen jogszabalyok, Dél-Kelet-Azsiaban pedig
egyetlen orszadg sem tudott igennel valaszolni a kérdésre.

A jelentés szerint erdteljesen novekedett az illegalis digitalis gydgyszertarak szama,
amelyek nem felelnének meg az engedélyezés feltételeinek. Szamukat nehéz
megbecsiilni, mint ahogyan azt is, hogy mely, milyen mennyiségli és mindségi
gyogyszereket forgalmaznak.

A kozforgalmu gyogyszertaraknak a vizsgalt orszagok 60%-aban nincs hozzaférésiik
az elektronikus betegdokumentumhoz, ami nem segiti az optimalis
gyogyszerellatashoz vald hozzajarulasukat. Csak az orszagok egynegyede kozolte,
hogy a gyogyszerészek beléphetnek az elektronikus betegdokumentumba. Ezek kozé
tartoznak: Belgium, Csehorszag, Dania, Hollandia, Japan, Ausztralia és Kina.
Vénykoteles gyogyszereket a vizsgalt orszagok 41%-aban csak helyi, megfeleld
gyogyszerkiildési licenccel rendelkezd gyogyszertaraktol lehet vasarolni. Ezen
orszagok tobb mint egyharmadaban pedig az internetes forgalmazas tilos. Egy
konkrétan nem nevesitett nyugat-csendes-dceani orszagban a gyogyszerekkel vald
online-kereskedelem drogériak és szupermarketek szamara is engedélyezett.

A vénykoteles gyogyszerek online-kereskedelmének szabdlyozasa: A vizsgalt
orszagok egynegyedében feltétel a digitalis recept. FEszak-és Dél-Amerikéaban,
valamint a nyugat-csendes 6ceani régioban elég feltdlteni a recept fotojat (a vizsgalt
orszagok 16%-a), vagy postan elkiildeni a receptet az online-gyogyszertar részére
(9%). Néhany europai €s amerikai orszdgban mar annyi is elég, ha az tigyfelek kitoltik
a megfeleld kérdéskatalogust.
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A European COvid Survey (ECOS) a koronavirus elleni oltasok kotelezové tételérol
Hamburg Center for Health Economics (HCHE), Dezember 2021/Januar 2022
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A Hamburg Center for Health Economics (HCHE) a European COvid Survey (ECOS)
keretében 2020 aprilis o6ta kéthavonta 7.000 németorszagi, daniai, franciaorszagi, nagy-
britanniai, olaszorszagi, hollandiai és portugaliai személyt kérdez meg a pandémiaval
Osszefliggésben. Célja az europai lakossag beallitottsagainak €s gondjainak felmérése a
pandémia idején. A megkérdezés egyik sulypontjat az oltasok képezik. Az alanyok fele
mar tobbszor is részt vett a megkérdezésben. A kérdések egy része nem valtozik, igy az
1d6 soran leképezik a valtozasokat. Az 0j kérdések pedig az 0j fejleményeket ragadjak meg.
Eddig nyolc megkérdezési hulldam zarult le, utobbihoz jaliusban Spanyolorszag is
csatlakozott. A megkérdezettek szama igy 8.000-re novekedett. Az aktualis (kilencedik)
megkérdezésre 2021 december 23. és 2022. januar 11. kozott keriilt sor.

Németorszagban a lakossag kétharmada tamogatja a koronavirus elleni oltas felnottek
szdmara valo altalanos kotelezoveé tételét. A valamely mar engedélyezett vakcinaval az
Osszes korosztaly szdmara kotelezd oltast — beleértve a gyermekeket és fiatalkoruakat —
60% tamogatja. Végiil a kotelezd oltas egyes csoportok, egészségiigyi személyzet,
koztisztviseldk, koreldzményekkel rendelkezdk és idéskortak részére vald kotelezévé
tételével a megkérdezettek 70%-a ért egyet. Minél id6sebb valaki, anndl inkdbb tdmogatja
a kotelezd oltast. De minden hatodik személy nem foglalt allast sem a kotelezd oltas
mellett, sem ellene.

Jollehet jelenleg még csak minden masodik személy elégedett az oltdsi kampany
menedzselésével, Németorszdgban az oltasi hajlandosag 2021 szeptember Ota négy
szazalékponttal, 86%-ra novekedett. Az oltasi hajlandosdg a nyugati és déli
tartomanyokban 90%, a keleti tartomanyokban 77%. Az oltasi hajlanddsag féleg azoknal
alacsony, akik nem biznak a kormanyzatban, aranyuk ebben a csoportban 65%.

A mar beoltott személyek 78%-a az emlékeztetd oltast is elfogadja. A megkérdezett sziilok
56%-a ért egyet gyermeke beoltasaval, négy szazalékkal kevesebb mint szeptemberben.
27% ellenzi gyermeke beoltasat. Spanyolorszagban a sziilék 6%-a, Portugalidban 7%-a,
Franciaorszdgban 30%-a nem engedné meg, hogy beoltsak gyermekét. Eltekintve az oltas
kotelezove tételétdl, Németorszagban a megkérdezettek 81%-a, Danidban 68%-a, Nagy-
Britannidban 71%-a aggddik amiatt, hogy fesziiltség keletkezhet a beoltottak ¢és az
oltatlanok kozétt.
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Hogyan kiizdott meg a brit National Health Service a pandémidval?
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Sajid Javid brit egészségiigyi miniszter masképpen képzelte el hivatali idejének elsé
heteit. [Személyerol lasd: 2021. 13. sz.] 2021. julius 17-én Twitteren jelentette be,
hogy koronavirus pozitiv. Ez két nappal a ,,Freedom Day* el6tt tortént, amikor Nagy-
Britannidban a pandémiaval Osszefiiggd Osszes korlatozast feloldottak. A
sajtojelentések szerint azonban a ,Freedom Day“ sokak szamara nem jelentett
szabadsagot. A 64,7 milli6 brit polgar koziil 1,7 millidt a kontaktuskovetd applikacio
becsipogasa (,,ping”) karanténba kiildott. A University of Oxford és az Alan Turing
Institute preprint-tanulmanya szerint az Egyesiilt Kiralysagban 2021 februarjaban mar
16,5 milli6o felhasznalo, a lakossag 25%-a rendszeresen hasznalta az applikaciot. A
tanulmany szerint a korona-app altal 2020 oktober és december kozott megeldzott
SARS-CoV-2-fert6zések szama 200.000 és 900.000 kozé tehetd. Az applikacid
,»Ping” hangkibocsatasabol uj szojaték keletkezett: a brit médiakban gyakran mar nem
1s pandémiat, hanem ,,pingdémiat” emlegetnek.

Az Office for National Statistics altal 2021. marcius 21-én kozzétett jelentés
(,,Comparisons of al-cause mortality between European Countries and regions:
2020%) szerint 2020 tavaszan és Oszén ,,a haladlozasi rdta minden korabbi rekordot
megdontott”. A kumulativ tilhaldlozasi rata Europaban 2020 juniusaig az Egyesiilt
Kiralysadgban volt a legmagasabb, amely 10,5%-kal, az aprilis 17-vel végz6dd héten
tetozott. A tulhalalozas rataja 2020-ban az Egyesiilt Kiralysagban 7,2%-kal haladta
meg az Otéves atlagot. Ehhez hozzétartozik, hogy kezdetben Nagy-Britannidban csak
a korhazakban bekovetkezett koronavirus miatti haldlozasokat vették szamitasba. A
statisztika csak aprilis végén terjedt ki az apolasi €s idésotthonokban bekovetkezett
haldlesetekre is. Emiatt a pandémia kezdetén koronavirus miatt bekdvetkezett
halélesetek szama tekintetében homaly uralkodik. Az OECD 29 tagéallamaban 2020-
ban egymillioval tobben haltak meg, mint az azt megel6z6 évben. Abszolut
szamokban ehhez Nagy-Britannia 94.400, az Egyesiilt Allamok 458.000, Olaszorszag
89.100 halalesettel jarult hozza.
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A britek kétszeresen is frusztracioval élik meg a helyzetet. A pandémia ugyanis
ravilagitott a brit egészségiigy gyengéire. Marpedig 0k eddig rendkiviil biiszkék
voltak allami egészségligyi rendszeriikre, a National Health Service-re (NHS),
amelyet 1948-ban Clement Attlee miniszterelnok idején alapitottak és amely a joléti
allam elvén alapult. Finanszirozasa adoforrasokbol, az egészségligyi minisztérium
koltségvetésébol, kozvetve pedig a Public Health England (PHE) allami tigynokség
altal valésul meg. Minden Nagy-Britanniaban lakéhellyel rendelkezd személy
(resident) ingyenesen jogosult az elsddleges (haziorvosi) és a masodlagos (korhazi)
szektor szolgaltatdsaira. Amikor a koronavirus-valsag beiitott, Nagy-Britannidban a
korhazi agyak, a védofelszerelések és az egészségiigyi személyzet tekintetében is
inséges allapotok uralkodtak. Ez egyebek kozott azzal 1s Osszefligg, hogy a Brexit
miatt az Eurdpai Unidbol szarmazd alkalmazottak jorésze hazakoltozott, a brit
egészségiigyi személyzet egy része pedig megfert6zodott. A Royal College of
Physicans szerint egy ideig az NHS minden negyedik orvosa ,beteg volt vagy
karanténban volt”. [Lasd: Vilsdaghelyzet a brit egészségiigyi személyzet kdrében:
110.000 orvos és tovabbi NHS-alkalmazott a pandémia miatt betegallomanyban,
2022. 1. sz.] Ezért a kormany egyiittmikddésre szolitotta fel a nyugalmazott orvosokat
és az orvostanhallgatokat. fgy tobb mint 60.000 szakképzett személyt sikeriilt
toborozni, akik bekapcsolodtak a pandémia elleni kiizdelembe. 500.000 6nkéntes
segitd jelentkezett az NHS-nél. Az orszdgban hét tabori koérhazat allitottak fel a
koronavirusos betegek apoléasa céljabol.

A pandémidra egyetlen orszagnak sem sikertilt felkésziilnie, de az alulfinanszirozott
¢és alacsony személyi ellatottsaggal rendelkez6 National Health Service eurodpai
Osszehasonlitasban sokkal rosszabb feltételekkel fogadta a valsagot mint masok. Ez a
100.000 lakosra juto intenziv agyak szamabol is kideriil. Az OECD/European Union
(2020) ,,Health at a Glance: Europe 2020. State of Health in the EU Cycle* jelentés
[Lasd: OECD Health at a Glance: Europe 2020, 2020. 23. sz.] szerint az Egyesiilt
Kiralysagban 100.000 lakosra 10,5 intenziv agy jut, Ausztridban 28,9, az Eurdpai
Unio atlaga 12,9. A legfrissebb adatok Ausztria tekintetében 2018-ra, az Egyesiilt
Kiralysag tekintetében 2020-ra vonatkozoan allnak rendelkezésre.

Az OECD adatai szerint az egészségiigyi kiadasok GDP-hez viszonyitott ardnya
Ausztriaban 10,4%, az Egyesiilt Kirdlysagban 10,3%. Az ezt megel6z6 években
azonban az Egyesiilt Kiralysagban még tiz szdzalék alatt volt. Mint Florian Weis
torténész (Rosa-Luxemburg Stiftung) 2020. aprilis 22-én, ,,Az NHS Nagy-
Britanniaban” c. youtube-videojaban ramutatott, ez annak tulajdonithatd, hogy a
2008-as pénziigyi valsag oOta Nagy-Britannia takarékossagi kurzust kovetett.
[https://www.youtube.com/watch?v=SYpwtCOV37U ]



https://www.youtube.com/watch?v=SYpwtC0V37U

Az europai egészségiigyi adattér: egy uj totdlis virtualis szervezet
HealthManagement, Volume 21 - Issue 8, 2021
Eurdpai Bizottsag
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Forras Internet-helye:
https://healthmanagement.org/c/healthmanagement/issuearticle/the-eu-health-data-centre-
a-new-total-virtual-organisation ; https://ec.europa.eu/health/ehealth/dataspace hu ;
https://ec.europa.eu/health/ehealth-digital-health-and-care/european-health-data-space hu

A pandémia ravilagitott, hogy az Eurdpai Unio az egészségiigyi adatok, azok
hozzaférhetosége és osszehasonlithatosaga tekintetében nem rendelkezik megfelelo
architekeirdaval. Hianyzik a harmonizdcio és az egészségiigyi adatok elemzésének EU-
szintii kozpontja, amely eldsegitené a népegészségiigyi valsagokra valo gyorsabb
reakciot. Extenziv koltséghatékonysagi elemzéseket és az Eurdpai Union/Eurdpai
Gazdasagi Térségen kiviili kulcsfontossdagu szereplok megkérdezését kovetoen, a Panel
for the Future of Science and Technology (STOA) részére készitett tanulmdny arra a
kovetkeztetésre jutott, hogy az Eurdpai Unionak rendelkeznie kell azzal a képességgel,
hogy  hatékonyabban  kezelje  az adatokat, adatokkal  alatamasztott
népegészségiigyi/egészségpolitikai javaslatokkal dlljon elo és tajékoztassa a politikai
dontéshozokat.

Sarkalatos tézisek

= A pandémia ravilagitott, hogy az FEuropai Unionak sziiksége van egy Uj
instrumentum — a European Health Data Agency — bevezetésére a hasonld vagy
még rosszabb valsagokra valo felkésziilés és azoknak valo valasz érdekében, amely
utat nyit az eurdpai ligynokségek Uj valfaja, a totdlis virtualis szervezetek
formatuma részére.

» Az egészségiigyi adatok négy tipusardl van sz6: Data on Communicable Diseases
(DCD); Data on Non-Communicable Diseases (DNCD); Data about the Health
System (DHS); Data with a public health relevance (DPHR).
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Europai egészségiigyi adattér

Az eurdpai egészségligyi adattér 1étrehozasa a Bizottsag egyik prioritasa a 2019 és 2025
kozotti idoszakban. A kozOs eurdpai egészségiigyi adattér eld fogja segiteni a kiillonb6zo
tipusu egészségiigyi adatok (elektronikus egészségligyi nyilvantartasok, genomikai adatok,
betegnyilvantartasokbol szarmazéd adatok stb.) jobb cseréjét és az azokhoz wvalo
hozzaférést, nemcsak az egészségiigyi ellatds tamogatasa (vagyis az adatok elsddleges
felhasznalasa) érdekében, hanem az egészségiigyi kutatds ¢és az egészségpolitikai
dontéshozatal (az adatok mésodlagos felhasznalasa) céljabdl is.
Az europai egészségligyi adattér a kdvetkezd harom f6 pillérre épiil:

e erds adatkormanyzasi rendszer €s adatcserére vonatkozo szabalyok;

e adatmindség;

e cr0s infrastruktura €s interoperabilitas.

Az eurdpai egészségiigyi adattér iranyitasa

2020-ban a Bizottsag elokészitdé munkaértekezleteket tartott €s tanulmanyokat készitett
annak érdekében, hogy megteremtse az egészségligyi adatok elsédleges és masodlagos
felhasznaldsanak alapjait a tagallamokban. Ennek soran:

o feltérképezte, hogyan hajtjak végre az altalanos adatvédelmi rendeletet az egyes
tagorszagok az egészségiigy teriiletén és milyen jogi és technikai eszkozokkel
osztjdk meg az egészségiigyi adatokat elsddleges €s masodlagos felhasznalas
céljabol;

e jttekintette az egészségiigyi adatok masodlagos felhasznaldsara rendelkezésre allo
kormanyzati strukturakat;

e ajanlasokat fogalmazott meg lehetséges unids szinti — jogalkotasi és nem
jogalkotasi — intézkedésekre, melyek megkonnyithetik az egészségiigyi adatok
elsddleges és masodlagos felhasznalds céljabol torténd megosztasat tagorszagokon
ativelden.

Az eurodpai szintll infrastruktira az eurdpai adattérre vonatkozé atfogo elképzeléshez fog
igazodni, amelyet a 2020. februar 19-én kozzétett eurdpai adatstratégia hivott életre, és
amely mélyrehaté elemzést nyljt az egészségligyi agazat sajatossagairdl. Az eurdpai
egészségligyi adattér mar meglévé kezdeményezésekre — példaul az eHealth Digital
Service Infrastructure  e-egészségiigyi  digitalis  szolgaltatasi  infrastrukturara,
[https://ec.europa.eu/health/ehealth/electronic_crossborder _healthservices hu ] az eurdpai
referenciahaldzatokra és a Genomika projektre — épit, és azokat bévitheti majd.
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OECD Health at a Glance 2021
OECD, 9 November 2021
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Az OECD Health at a Glance 2021 a 38 tagallam és a partnerorszagok lakossaganak
egészségi allapotat és egészségiigyi rendszereit hasonlitja dssze. 2020-ban és 2021
elsd félévében a pandémia direkt és indirekt modon a varhato halalesetek szamanak
16%-kal val6 novekedését eredményezte. A varhatd élettartam 30 orszag koziil
(ahonnan adatot szolgaltattak) 24-ben csokkent: az Egyesiilt Allamokban 1,6 évvel,
Spanyolorszagban 1,5 évvel, Németorszagban 0,3 évvel, Ausztridban 0,7 évvel,
Svajcban 0,8 évvel.

Az orszagok tobbségében, amelyek adatokat szolgaltattak, a pandémia el6tti
1d6szakhoz viszonyitva tobb mint duplajara ndvekedett a szorongasos zavarok ¢€s a
depresszi6 prevalencija.

Lelki egészség és COVID-19
A depresszio tlineteinek prevalencidja (%)

Mental health and GOVID-19

Pravalence rate (%) of symptoms of depression 2021 or 2020
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A pandémia azokra is indirekt kdvetkezményeket gyakorol, akik nem kaptak el a
virust. 2020-ban a mellrdkszlirésen megjelend nék szama 2019-hez viszonyitva
csokkent. Csipdprotéziseknél az atlagos varakozasi idé 2020-ban 58 nappal,
térdendoprotéziseknél 88 nappal hosszabb volt, mint az el6z6 évben.


https://www.oecd.org/health/health-at-a-glance/
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A pandémia miatt az egekbe szoktek az egészségligyi kiadasok. Az egészsegiigyi
kiadasok GDP-hez viszonyitott aranya az OECD-ben 8,8%-ro61 (2019) 9,7%-ra (2020)
novekedett. Az egyes orszdgokban 2019-r61 2020-ra bekodvetkezett novekedés:
Németorszagban 11,7%-r6l 12,5%-ra, Ausztridban 10,4%-rol 11,5%-ra, az Egyesiilt
Kiralysagban 10,2%-r6l 12,8%-ra, Szlovénidban 8,5%-r6l tobb mint 10%-ra. Svajc
vonatkozdsaban nem allnak ugyan rendelkezésre adatok, de ott az egészségiigyi
kiadasok mar 2019-ben a GDP 11,3%-at tették ki.

A jelentés szerint az elkdvetkezd években tobbet kell kolteni elsddleges ellatasra és
prevenciora, novelni kell az egészségiigyi rendszerek rezilienciajat, jobban fel kell
késziilni a valsaghelyzetekre. Az egészségligyi kiadasok nagyobb részét még mindig
kurativ ellatasra, nem prevenciora €s egészségfejlesztésre forditjak. A korhéazi szektor
még mindig sokkal magasabb finanszirozasban részesiil mint az elsddleges ellatas. A
pandémia el6tt az egy fore es6 egészségiigyi kiadasok az OECD-ben atlagosan 4.000
USD-t tettek ki, az Egyesiilt Allamokban ezzel szemben 11.000 USD-t. Az
egeszsegligyre forditott 6sszkiadasok 60%-a korhazi és ambulans ellatasokra jutott.

Az elmult tiz évben az orvosok és dpolok szdma az Gsszes OECD-orszagban
novekedett. Ennek ellenére tovabbra is fennall a munkaerdhiany. A betegapoldk és
tartds apolast biztositd szakképzett munkaerd hianya nagyobb karokat okoz, mint az
agyak ¢és felszerelések hianya.

A pandémia ravilagitott az egészségtelen ¢letstilus kovetkezményeire. A dohanyzas,
az alkoholfogyasztds ¢és az elhizottsdg ndveli a COVID-19 miatti halalozés
kockézatat. Ennek ellenére az egészségiigyi kiaddsok mindossze 2,7%-at forditjak
prevenciora. Ausztridban €s Svajcban 2%-at, Németorszagban 3%-4t.

A naponta dohanyz6 személyek szama az elmult tiz év soran csokkent: az OECD-ben
atlagosan 17%-kal, Németorszagban 18,8%-kal, Ausztridban 20,6%-kal, Svajcban
19,1%-kal.

A vizsgalt OECD-orszagok lakossaganak 4-14%-a sorolhatd be erds italosként. Nekik
tulajdonithatd a teljes alkoholfogyasztas 31-54%-a. A karos alkoholfogyasztés
Lettorszagban és Magyarorszagon kiilonosen elterjedt.

Az OECD-ben a felné6tt lakossag 60%-a tulsulyos vagy elhizott. Aranyuk Mexikdban,
Chilében és az Egyesiilt Allamokban a legmagasabb (70%). Ezek az adatok mért
tulsulyossagra és mért elhizottsagra vonatkoznak. Ausztria és Svéjc tekintetében csak
a lakossag onértekelésébdl szarmazd adatok allnak rendelkezésre. Ausztridban a
felnéttek 51%-a, Svajcban 42%-a allitja, hogy tlsulyos, vagy elhizott.

[Ldsd még: Health at a Glance, 2015. 24. sz.; 2016. 33. sz.; 2018. 26. sz., 2019. 22.
sz.; 2020. 23. sz.]



Jelentés a vilag 11 orszagdanak egészségiigyi rendszerérol — ,,Mirror, Mirror 2021”
The Commonwealth Fund, Fund Report, August 4, 2021
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08/Schneider Mirror_ Mirror 2021.pdf

Az amerikai Commonwealth Foundation ,,Mirror, Mirror“ c. jelentése Ausztralia,
Kanada, Franciaorszag, Németorszag, Hollandia, Uj-Zéland, Norvégia, Svédorszag, Svajc
¢s Nagy-Britannia egészségiigyi rendszereit hasonlitotta 0ssze egymadssal és az Egyesiilt
Allamokéval. Az értékelés az egészségiigyi ellatas 70 teljesitménykritériuman alapult,
amelyek 6t indikator koriil csoportosultak: az ellatashoz vald hozzaférés (acces to care),
az ellatasi folyamat (care process); az adminisztracio hatékonysaga (administrative
efficiency), az igazsagossag (equity) és az ellatas eredményei (health care outcomes).
Adatforrasok: a Commonwealth Fund nemzetkozi felmérései, valamint az Egészségligyi
Vilagszervezet és az OECD egészségiigyi adatbankjai.

Az egészségiigyi rendszerek komparativ teljesitményértékelése

Comparative Health Care System Performance Scores
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A leghatékonyabb egészségiigyi rendszerek: Norvégia, Hollandia, Ausztralia,
Németorszag, Uj-Zéland. Sereghajt6 az Egyesiilt Allamok.
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Az egészségiigyi elldtashoz valo hozzdférés és megfizethetéség rangsora: Hollandia,
Norvégia, Németorszdg, Nagy-Britannia. Utolso eldtti helyen Svéjc, utolsdé helyen az
Egyesiilt Allamok.

Ellatasi folyamatok: prevencio, interszektoralis kommunikécid és betegpreferencidk
tekintetében az Egyesiilt Allamok, Nagy-Britannia és Svédorszag all az élen. Svajcban, Uj-
Zélandon, Ausztralidban, Norvégiaban és Franciaorszagban kivaldé a haziorvosok és
szakorvosok kozotti kommunikacié. Am a haziorvosok és korhazak, valamint siirg6sségi
osztalyok, az otthoni apolas kozotti kommunikacio a 11 orszadg koziil egyikben sem
miukodik és a szocidlis szolgalatokkal valo koordinacid is gyenge.

Az adminisztrdcié leépitése tekintetében Norvégia, Ausztrlia, Uj-Zéland és Nagy-
Britannia helyzete a legkedvezbb. Németorszag kilencedik, Az Egyesiilt Allamok az
utolso helyen all.

Az egészségiigyi rendszerek teljesitményértékelése: esélyegyenloség
Health Care System Performance Scores: Equity
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Az esélyegyenliség értékelésének kritériumai: jovedelemfliggd egyenl6tlenségek az
ellatdshoz vald hozzaférés tekintetében, valamint a biirokratikus akadalyok. A
jovedelemkiilonbségek Németorszagban, Ausztralidban és Svéajcban a legalacsonyabbak.
Ebben a tekintetben is az Egyesiilt Allamok az utolso.

Az egészségiigyi ellatas eredményei (gyermekhalalozas, varhat6 élettartam) tekintetében a
leghatékonyabb rendszerek: Ausztralia, Norvégia és Svajc. A 60 év folottiek varhato
¢lettartama Ausztralidban a legmagasabb (25,6 €év), a gyermekhalalozas Norvégidban a
legalacsonyabb (ezer élvesziilésre két halaleset). A jelentés szerint mind a
gyermekhalalozas (ezer €lvesziilésre 5,7 haléleset) €s a 60 év folottiek varhato €lettartama
tekintetében is az Egyesiilt Allamok helyzete a legkedvezStlenebb.



Korhazbarométer 2021. A korhazak gazdasagi helyzete
Németorszagban 2019/2020-ban — Krankenhaus Barometer 2021 (2. rész):
Az éves eredmények 2019/2020-ban. A gazdasagi varakozdsok értékelése
Deutsches Krankenhaus Institut (DKI), Diisseldorf, Dezember 2021 (62 p.)

Forras Internet-helye:
https://www.dki.de/sites/default/files/anylink/20211221 Final KH-
Barometer-komprimiert.pdf

1. 2. Az éves eredmények alakuldsa 2019/2020-ban

A pozitiv, negativ vagy kiegyensulyozott eredmények puszta megadasa mellett
a korhazaknak a nyereség- és veszteségszamitas szerinti helyzetiik 2019/2020-
ban vald konkrét alakulasardl is be kellett szamolniuk. Az éves eredmény 2020-
ban 2019-hez viszonyitva a korhazak 53%-anal novekedett, 29%-anal csokkent,
a tobbieknél konstans volt.

A korhazak méreteinek figyelembevételével az eredmények elsdsorban a tobb
mint 600 aggyal rendelkezd korhazaknal rosszabbodtak. Ezen intézmények
eredménye az el6z6 évhez viszonyitva 43%-kal, a kevesebb mint 300 adggyal
rendelkezoké 32%-kal, a kozepes méretiické 14%-kal csokkent.

6. 3. Varhato éves eredmény 2021-ben

A tobb mint 100 aggyal rendelkezd altalanos korhdzak 2021-ben 6sszességében
gazdasagi helyzetiik rosszabbodésara szamitanak.

2020-hoz viszonyitva a pozitiv eredménnyel rendelkez6 korhazak aranya 60%-
r6l 17%-ra fog visszaesni. Ezzel szemben a negativ éves eredménnyel
rendelkezoké 29%-rol 60%-ra novekedik. 2021-ben a koérhazak gazdasagi
helyzete méretiiktol fiiggetleniil rosszabbodni fog, a visszaesés a kdzepes
méretli korhazaknal mérsékeltebb lesz.

Feltlind a tobb mint 600 aggyal rendelkezd korhazak pesszimista prognozisa.
Ezek 70%-a arra szamit, hogy eredménye 2021-ben negativ lesz, csak minden
tizedik koérhdz szadmit pozitiv eredményre. Az el6z6 €évhez viszonyitva a
kozepes ¢és kisebb korhazak gazdasagi helyzete is rosszabbodni fog.
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1. 4. A gazdasagi helyzet onértékelése

A korhéazaknak az el6z6 évi eredményen kiviil a felmérés idépontjaban aktualis
(2021 tavaszi) gazdasagi helyzetiiket is értékelniiik kellett. Eszerint csak
minden tizedik korhaz itélte meg inkabb jonak helyzetét.

A korhéazak 55%-a inkébb elégtelennek itéli meg gazdasagi helyzetét, mikézben
34%-uk ebben a tekintetben hatarozatlan. Az el6z6 évhez viszonyitva a
korhazak kritikus értékelése gazdasagi helyzetiikkre vonatkozdan tovéabb
rosszabbodott.

Kiilondsen a tobb mint 600 4ggyal rendelkez6 korhdzak helyzete dramai. Alig
van olyan, amely jonak it¢Iln¢ meg gazdasagi helyzetét.

6. 5. A gazdasagi varakozdsok értékelése

Végiil a koérhazaknak értékelnitik kellett az elkovetkezd évre, 2022-re
vonatkoz¢d varakozasaikat. Minden masodik korhaz gazdasagi helyzetének
rosszabbodasara szamit. A korhazak minddssze egyotode (21%) szamit a
helyzet jobbulasara, a tobbiek hatarozatlanok voltak ebben a kérdésben.

A korhazak méretei szerint differencialva a varakozasok tendencialisan a tobb
mint 300 aggyal rendelkez6 korhazaknal a legrosszabbak.
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A rehabilitdacios intézetek helyzete a pandémia idején

A pandémia megérttette a politikdval, hogy a rehabiliticié a kezelési lanc
nélkiilozhetetlen eleme ¢€s ezt ,,az egészségligyi ellatds és az apolds helyzetének
javitasarol szol6 torvény” (Gesundheitsversorgungs- und Pflegeverbesserungsgesetz
— GPVG) is tiikkrozi. 2020 szeptemberében lejart a rehabilitacios intézetek részére
nyujtott mentécsomag, oktdberben mar nem biztositottdk a kompenzaciot. November
kozepén aztin hatilyba 1épett ,,a lakossdg védelmérdl szoldo harmadik torvény”
(Drittes Bevolkerungsschutzgesetz), amely 2021. januar 31-ig meghosszabbitotta a
gondoskodo és rehabilitacios intézetek részére biztositott kompenzacios kifizetéseket.

A rehabilitacios intézetek gazdasdgi helyzetérdl: Szamos rehabilitacids intézet mar
2020 eleje ota a fizetésképtelenség hataran van. A személyzet beosztasa, a szobak
kihasznaltsaga, a terapias csoportok mérete egyarant a koronavirussal dsszefliggd
eléirasokhoz igazodik. Ez azt jelenti, hogy szinte lehetetlen elérni a teljes
kihasznaltsagot. A koltségek fedezéséhez a kapacitasok 95%-at kellene kihasznélni.
A klinikak tobbsége alacsonyabb bevétellel rendelkezik, mint a pandémia elott,
mikdzben a koltségek nemcsak hogy nem valtoznak, de a higiéniai intézkedések miatt
még novekednek is. Az AG Reha megbizasabol késziilt szakértdi jelentés szerint a
jarvany miatti koltségnovekedés a rehabilitacids intézeteknél meghaladja a 20%-o0t.
Végzetes lenne, ha rehabilitacios intézeteket kellene bezarni.

Achim Schiéfer

Vorsitzender der Fachgruppe Rehabilitationseinrichtungen des VKD
Geschiftsfiihrung Medizinisches Zentrum fiir Gesundheit, Bad Lippspringe
GmbH - MZG Westfalen

Tel.: 49-5252-951001

E-mail: a.schaefer@medizinisches-zentrum.de



https://www.yumpu.com/de/document/read/65838348/vkd-praxisberichte-2021
mailto:a.schaefer@medizinisches-zentrum.de
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A fekvobeteg korhazi esetek szama 2020-ban 2011. o6ta els6 alkalommal csokkent (5,8%-
kal). A COVID-19 diagnoézissal kezeltek aranya 2,9%, az ezzel 6sszefliggd apolasi napoké
4,2% volt. Intenziven négy koronavirusos eset koziil egy halalos kimenetelii volt.

2020-ban 142 aktiv korhaz, 15 sziil6otthon, 50 pszichiatria, 50 rehabilitacios klinika és 19
egyéb specialis klinika szolgaltatott adatot. A 276 korhazi intézmény 574 telephelyre
tagolodik. Az apolasi napok szama 2019-hez viszonyitva 4,5%-kal, 11.094.844-re
csokkent. A csokkenés a stlyponti korhdzaknal volt a legerdteljesebb (7,6%), mikozben az
apolasi napok szdma a pszichiatriai klinikdknal 1,3%-kal, a rehabilitacids klinikaknal
0,9%-kal novekedett.

Az ambulans koérhazi konzultaciok szama 2015. 6ta els6 alkalommal csokkent (—3,1%). A
betegszam viszont erdteljesebben ndvekedett mint el6z6é évben (+5,3% vs. +2,7%).

A korhazi fekvobeteg szolgaltatasok koltségei 2020-ban 19,4 milliard CHF-et tettek ki,
ami 1,7%-os novekedést jelent, mikdzben az ambulans szolgaltatasoké az el6z6 évhez
viszonyitva 3,1%-kal, 8,7 milliard CHF-re névekedett. Az egy esetre jutd koltségek 7,3%-
kal, 14.180 CHF-re novekedtek.

A svijci koérhazi szektorban 2020. 12. 31-én 228.800 (+ 3,5%) személy dolgozott. A
foglalkoztatds volumene 174.593 teljes munkaidds statuszt tett ki. A foglalkoztatottak
szama az adminisztracioban +5,5%-kal, orvosoknal +4,6%-kal, apoloknal +3,4%-kal,
muszaki szolgalatoknal +3,3%-kal, szocialis szolgalatoknal +3,0%-kal, gyogyaszati-
terapias személyzetnél +3,0%-kal, orvostechnikai személyzetnél +2,7%-kal novekedett.

Patrick Schwab,

BFS, Sektion Gesundheitsversorgung,
Tel.: +41 58 463 64 28,

E-Mail: patrick.schwab@bfs.admin.ch

[Ldsd még: A kérhazi fekvébeteg ellatas statisztikdja Svajcban 2016-ban, 2016. 33.
sz.; A korhazi intézmények statisztikdaja Svajcban 2017-ben, 2018. 25. sz.; A korhazi
koltségek statisztikdja Svdjcban 2018-ban, 2020. 1. sz.; Svdjci kérhdzstatisztika
2019, 2021. 2. sz.]
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Az apolasi otthonok a pandémia elso és masodik hullama idején —
Pflege-Report 2021 (9. rész): Az dpoldsra szorultsag helyzete
Wissenschaftliches Institut der AOK (WI1dO), 29. 06. 2021

Kulcsszavak: apolas, apolasra szorultsag, pandémia, Németorszag

Forras Internet-helye:
https://www.wido.de/publikationen-produkte/buchreihen/pflege-report/2021/ ;
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-662-63107-2 17 ;

e-Book: https://link.springer.com/content/pdf/10.1007%2F978-3-662-63107-

2.pdf (300 p.)

Az apoldsra szorultsag helyzete
Apolisra szorulok életkoruk és nemiik szerint

A szocidlis apolasbiztositas hivatalos statisztikaja szerint 2019 végén
négymillidé személy szorult apolésra, akiknek kozel egyharmada (61,9%) n6
volt (2,5 millié apolasra szoruld személy). Az apolasra szorulok tobb mint fele
(51,9%) 80 éves vagy annal idésebb (2,1 millio apolasra szoruld személy),
egyhuszada (5,4%) gyermek és fiatalkort volt (215 ezer személy).

Az apolésra szorultsag valdszintisége az életkorral ardnyosan ndvekedik.
2019-ben a gyermekek és fiatalkortiak, valamint a keresOtevékenység
¢letkoraban levok korében a kotelezd betegbiztositas minden szaz tagjara egy -
két apolasra szoruld személy jutott, a 75 és 79 év kozottiek korében viszont
mar minden hetedik személy (14,5%) apolasra szorult. A prevalencia rataja a
85 ¢és 89 év kozottiek korében mar 47%, a 90 év folottieknek pedig mar
kétharmada (67,0%) szorul apolasra. Az életkor emelkedésével aranyosan az
apolas prevalencidja a férfiak és nok korében szétvalik: Mikozben az apolasra
szorultsag a 85 és 89 év kozotti férfiak egyharmadat (37,7%), a veliik egykora
néknek tobb mint a felét (51,9%) sujtja. 90 év folottiek korében minden
masodik férfi (56,3%), a veliikk egykori nék kétharmada (70,8%) szorul
apolasra. A kotelezd betegbiztositas 75 év alatti populacioja korében az apolas
prevalencidja tekintetében nem mutatkozik nemek kozotti kiilonbség.
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Az apolasra szorultsag alakuldsa

Az 4polasra szoruld személyek szdma az elmult évtizedben latvanyosan
novekedett. Az apolasra szoruld személyek aranya a kotelezd betegbiztositas
tagjai korében 2010-ben atlagosan 3%, 2019-ben 6% volt, ami 64%-0s
novekedésnek felel meg. Ha az ¢értékeket elvonatkoztatjuk a lakossag
cloregedésétdl és minden év vonatkozasaban csak a 2019-es év életkori és
nemi struktirajat vessziik figyelembe, az arany még kedvezdtlenebb: Eszerint
a kotelezd betegbiztositas tagjainak 4%-a mar 2010-ben apolasra szorult volt,
a novekedés pedig 2019-ig még 47%-ot tett ki. Kovetkezésképpen az apoléasra
szorultsag 2010 és 2019 kozotti prevalenciaja csak részben tulajdonithato a
lakossag €letkori €s nemi struktaraja alakulasanak. Az apolas prevalenciajanak
2016 utani novekedeése az 4apolasra szorultsag uj, 2017-t6l1 hatalyos
varakozashoz kapcsolodott, hogy az apolasbiztositas szolgaltatasaihoz valo
hozzaférés tovabb javul. Az apoléas prevalencidjanak novekedése elsésorban
az 1. 4apolasi fokozatban levd &polasra szoruld személyek szamanak
novekedésén alapul. A kotelezd biztositas 100 tagjara a 2-5. fokozatba sorolt
apolasra szorulok korében minddssze 4,9 személy jut, a prevalencia
novekedése pedig a tarsadalom novekvd eloregedésétdl eltekintve 2010. ota
erre a csoportra vonatkoztatva még mindig 30%.

Aktualis kapcsolédo: A Berliner Pflege Studie (Alice Salomon Hochschule
Berlin szerint Berlinben az apolok 40%-a mérlegeli a palyaelhagyast (ASH
Berlin, Pressemitteilungen, 13. 01. 2022.).
https://www.ash-berlin.eu/hochschule/presse-und-
newsroom/presse/pressemitteilungen/pflege-studie-knapp-40-prozent-der-
pflegenden-erwaegen-ihren-beruf-zu-verlassen/ ;
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/a-1706-
0629

Prof. Dr. Johannes Griske: graeske@ash-berlin.eu
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Ambuldns szolgdlatok

Az ambulans szolgalatok szama 1999-ben 10.820 volt, 2019-ig 14.688-ra, 35,7%-kal
novekedett. Az ambulans szolgalatok foglalkoztatottainak szama 1999 ¢és 2019 kozott
183.800-r61 421.600-re, 129,4%-kal novekedett. A teljes munkaidds statuszokra
atszamitott novekedés 129,9% volt (125.400-r61 288.300-re). Miutan a 100 apolasra
szorulo személyre jutd teljes munkaidds foglalkoztatottak szdma a 2010-es években
maximum 33,5 teljes munkaidés foglalkoztatottra novekedett, ez a relacié 2019-ben
megtort, 100 apolasra szoruld személyre mindossze 29,3 teljes munkaidds foglalkoztatott
jutott. A foglalkoztatottak fele szakképzett apold, az apoléoszemélyzet 44,0%-a, teljes
munkaidds statuszokban 47,5%. A kozvetleniil testi apolast végzok aranya 51,9%, ill.
52,7%.

Apolisi otthonok

Az 4polasi statisztika minden olyan intézményre kiterjed, amely bentlakdsos tartds apolést,
rovid idejli 4polast, részben bentlakdsos apolast (nappali, vagy éjjeli apolast) nyajt. A
bentlakasos tartds apolast nyjtdé intézmények szdma stagnalt (11.200), a rovid idejii
apolast nyujtoké 1.700-r61 1.300-ra csokkent, a nappali, vagy ¢&jjeli &polast nyujtd
intézményeké 1999 ¢és 2019 kozott 1.300-rol 5.300-ra novekedett. A bentlakdsos tartds
apolast nyujto intézményekben az apolasi helyek szama 621.500-r61 877.200-ra, a nappali
apolast nyujtoké 13.300-r61 82.600-ra novekedett.

A Dbentlakasos intézmények foglalkoztatottainak szama 1999-ben 440.900, 2019-ben
796.500 volt. Teljes munkaidds statuszokra atszamitva ez 345.100-r6l 577.300-re vald
novekedést jelent. A szakképzett dpoloknak az Osszes foglalkoztatotthoz viszonyitott
aranya a bentlakédsos intézményeknél alacsonyabb mint az ambulans ellatas teriiletén (a
foglalkoztatottak 30,2%-a, a teljes munkaidds statuszok 34,0%-a. A kozvetleniil testi
apolast végzok korében 44,0%, ill. 47,9%.
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A US Food and Drug Administration dltal 2009 és 2020 kozott
engedélyezett rakellenes gyogyszerek hatasmechanizmusuk szerinti értékelése
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Published: December 14, 2021.
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Meghivott kommentar: Rajshekhar Chakraborty, MD: Engedélyezett rakellenes
gyogyszerek az elmult évtizedben (December 14, 2021):
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Timothée Olivier (Department of Oncology, Geneva University Hospital, Four
Gabrielle-Perret-Gentil Street, Geneva, Switzerland) és mt. az amerikai Food and Drug
Administration altal 2009 és 2020 kozott engedélyezett rakellenes gyogyszerek
hatdsmechanizmusat értékelték. Ebben az id6szakban az évente engedélyezett rakellenes
gyogyszerek szama 8-rol 57-re novekedett. Jollehet ezek egy része Uj hatdanyagot
tartalmaz, tobbségiiknél az indikacio kiterjesztésérol van szo.

Eredmények

o A vizsgalt idészakban engedélyezett hatdbanyagok gyogyszerészetileg az alabbi
alcsoportokra tagolhatok: inhibitor kismolekulak (43%), monoklonalis antitestek
(35%), kemoterapeutikumok (7%), antitest-hatéanyag konjugatumok (5%).

e Az 0sszes tumortipus Osszesitett értékelése:

o Az engedélyezett gyogyszerek tobbsége mar ismert hatdsmechanizmussal
rendelkezé gyogyszerek (,,next-in-class®) indikacidjanak Kkiterjesztésére
iranyult ugyanazon tumortipusnal (59%). 25%-nal next-in-class-gyogyszert
engedélyeztek 1) tumortipus kezelésére.

o Az engedélyezett gydgyszerek 16%-a alapult 1) hatdismechanizmuson.

e Tumorentitasok szeparalt értékelése:

o 32% a gyogyszer indikacioinak kiterjesztése ugyanazon tumortipusnal.

o 31% next-in-class-gyogyszer els6 engedélyezése egy bizonyos tumornal.

o 37% 10j hatdasmechanizmus engedélyezése egy 0j tumortipusnal.

Finanszirozas: Arnold Ventures via University of California, San Francisco.

Timothée Olivier, Department of Oncology, Geneva University Hospital, Four Gabrielle-
Perret-Gentil Street, Geneva, Switzerland (timothee.olivier@hcuge.ch).
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Egészségbiztositas

A kotelez6 egészségbiztositas dijai 2022-ben 2008. ota elsé alkalommal csokkennek. A
havi dij 6sszege 315,30 CHF lesz, 2021-hez viszonyitva 0,2%-kal csokken. Ez a csokkenés
a szocialis egészségbiztositasi feliigyeletrél sz6l6, 2021 juniusdban hatalyba 1épett
torvénnyel fiigg Ossze. A reform egyrészt szoros dijkalkuldciora, masrészt onkéntes
tartalékcsokkentésre készteti a biztositokat. Ennek eredményeként a Szdvetségi
Egészségiigyi Hivatal egyes biztositok szamara 2022-re 380 millié6 CHF 6sszegli onkéntes
tartalékcsokkentést engedélyezett (2021: 28 milli6 CHF). A kumulalt tartalékok még igy
1s tObb mint 12,4 milliard CHF-et tesznek ki, ami tovabbi tartalékcsokkentés mellett szol.
Jelenleg még nem eldrelathatd, hogy a pandémia milyen hatast gyakorol a betegpénztari
dijak tovabbi alakulasdra. A szdvetségi kormany errdl 2022 végén jelentést tesz kozzé.
2022. januar 1-én léptek hatalyba a betegbiztositasrol szo6lo rendelet 0j rendelkezései az
engedélyezési kritériumokrol és a korhazak, sziilészotthonok és apolasi otthonok
tervezésének kritériumairdl. A kantonok listdjan szerepld kérhazak a jovoben tobbé nem
fizethetnek ki volumenhez kapcsolodo téritéseket vagy bonuszokat. A cél a szolgaltatasok
orvosilag indokolatlan bévitésének megakadalyozasa.

2022. julius 1-t6l a pszicholdgus végzettségli pszichoterapeutdk €s pszichoterapeutdk a
kotelezd egészségbiztositas terhére végezhetik tevékenységiiket. Ennek feltétele az orvosi
rendelvény. A rendelvényekrdl sz616 szabaly megvaltoztatasaval a pszichés problémakkal
kiiszk6dd betegek egyszerlibben és gyorsabban jutnak pszichoterdpids ellatashoz. Most
mar elég a haziorvosi beutald, ezért nem kell szakorvoshoz fordulni. Egy rendelvény
maximum 15 kezelésre szol. 30 kezelést kdvetden a terdpia a biztositoval torténd
megallapodas alapjan meghosszabbithatd. A becslések alapjan a szovetségi kormany azzal
szamol, hogy a szolgéltatasokért jelenleg évente sajat zsebbdl fizetett 100 milli6 CHF a
jovoben a kotelezd betegbiztositassal elszamolhato.

Mélanie Sauvain, Master of Arts, Projektleiterin Offentlichkeitsarbeit, BSV.
melanie.sauvain@bsv.admin.ch

[Ldsd még: Viltozasok, reformok a svajci tarsadalombiztositasban: 2006. 6. sz.; 2007. 1.
sz.; 2008. 3. sz.; 2010. 22. sz.; 2011. 18. sz.; 2012. 9. sz.; 2013. 11. sz., 2014. 3. sz.; 2015.
6. sz.; 2016. 22. sz.; 2017. 35. sz.; 2019. 3. sz, 2021. 2. sz.]
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No time to die: Egészségi kockdzatok a James Bond-filmekben
Science Direct, Travel Medicine and Infectious Disease
Volume 44, November—December 2021, 102175

Kulcsszavak: egészségtudat, egészségmagatartas, egészségi kockazatok, infektologiai
kockazatok, fert6zésveszély, utazasi orvostan, infotainment, James Bond

Forras Internet-helye:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1477893921002167?via%3Dihub ;
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1477893921002167 ;

Teun Bousema (Department of Medical Microbiology & Radboud Center for Infectious
Diseases, Radboud University Medical Center, Nijmegen, the Netherlands; Department
of Infection Biology, Faculty of Infectious and Tropical Diseases, London School of
Hygiene & Tropical Medicine, London, United Kingdom) és mt. végignéztek az Eon-
Productions 1962 és 2021 kozott készitett 25 Bond-filmjének teljes anyagat. Osszesen
3.113 oranyit moziztak. A brit kém 86 alkalommal utazott kiilfoldre és 47 foldrajzilag
azonosithaté helyszinen fordult meg, amelyek sordn szdmos egészségi kockazattal
szembesiilt. A kutatok az értékelés soran az amerikai Centers for Disease Control and
Prevention (CDC) utazasi ajanlasait vették figyelembe, amelyeket az adott utazasok
torténelmi kontextusaba agyazva interpretaltak. A filmekben megjelend kockdzatokat hat
csoportba osztottak: szexualis uton terjedé betegségek, levegdben terjedd betegségek,
arthropodak 4ltal terjesztett betegségek, mas vektorok altal terjesztett fertdzések ¢s
elhanyagolt tropusi betegségek, az utazdsra vald felkésziiletlenségbdl szadrmazd
kockazatok.

Konkrétan: James Bondnak az elmult hatvan év soran 59 szexualis kapcsolata volt
(filmenként 2,4), tobbnyire teljesen spontdn modon, minden elézmény nélkiil. Teljesen
fittyet hanyt a higiéniara és az ¢lelmiszerbiztonsagra. A 25 filmben kétszer mosott kezet,
egyik alkalommal miutan egy ellenségét belefojtotta az iszapfiirdobe. Mosatlan,
hamozatlan gylimdlcsot fogyasztott. Nyers osztrigat fogyasztott, a hiitélanc mellézésével.
Meértékteleniil vedelte az alkoholt. Torokorszagban rakival fertétlenitette egy bajtarsa
sebét, amely erre alacsony etanoltartalmanal fogva nem is alkalmas. 1967-ben Japanban, a
H2N2-madarinfluenza-jarvany tetdzése idején, tavolsagtartas nélkiil jarkalt a tomegben ¢és
alca gyanant felvette egy masik személy maszkjat. Egy patkanyokkal teli hajon utazott,
minden ovintézkedés nélkiil. A Karib-szigeteken ¢és Indidban szamos tropusi betegség
leselkedett ra, mivel rendszerint mezitlabasan jarkalt, barmikor megmarhatta volna egy
kigy6 és megcsiphette volna egy homoki bolha (Tunga penetrans), vagy mérges izeltlabu.
Buvarkodas alkalmaval keszonbetegség fenyegette.

Konnyelmiiségébdl, alacsony veszélyérzetébdl a kutatok arra kovetkeztetnek, hogy Bond
akar toxoplazmoézisban, a magatartast modositd parazitafertézésben is szenvedhetett.

Teun Bousema: teun.bousema@radboudumc.nl



https://www.sciencedirect.com/science/journal/14778939
https://www.sciencedirect.com/science/journal/14778939/44/supp/C
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1477893921002167?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1477893921002167
mailto:teun.bousema@radboudumc.nl

ELOJEGYZESI LISTA

Globalis egészségiigy
e A bakterialis antimikrobialis rezisztencia globalis terhe 2019-ben

Koronavirus
e COVID-19-hirek a vilag orszagaibol
e Az idbéskoruak egészségi oOnértékelése, akik nem betegedtek meg a
pandémia idején

Egészségiigyi rendszerek
e A 300 milliard euros kérdés — a német egészségiigy kiadasainak prognozisa
2040-ig

Egészségpolitika
e Iranyelvek az intenziv osztalyok megterhelésének €s a tridzs megeldzéserol

Egészséggazdasag
e Sviajcban csokkentik a laborarakat

Egészségbiztositas koltségei
o Az egészségligyi alapbiztositas koltségei Svajcban 2021-ben

Szocialis biztonsagi rendszerek
e Folyamatok a szocialis biztonsagi rendszerekben Svajcban 2019-ben

Korhaziigy
e A Német Koérhazigazgatok Szovetségének évkonyve — VKD Praxisberichte
2021 (6. rész): 6. Uj kérhazi beruhazasok
e Panaszkezelés a németorszagi korhazakban 2018-ban (DKI)

Apolas

e Pénziigyi befektetOk az eurdpai apolasi piacon

e Jelentés az apolas helyzetérol — Pflege-Report 2021 (WIdO) (10-11. rész):
10. Az é&polasra szorulok orvosi ellatasa; 11. Az 4poldsra szoruldok
gyogyszer- €s gyogyaszati ellatasa

e A BARMER biztositd jelentése az apolas helyzetérdl — BARMER-
Pflegereport 2021 (4-5. rész): 4. Finanszirozas

o Atmeneti strukturék az idéskoruak gondozasara Svajcban 2021-ben



Ambulans ellatas

Kutatasi jelentés. Betegellatds a szolgaltatdsok biztositasaért valo
felel0sség €és az ambulans ellatas realitasdnak szoritdsaban (DKI)
A svajci lakossag preferenciai az ambulans ellatas jovojérol

Orvosetika

Negyedik felmérés az etikai struktarak helyzetérdl a svdjci korhdzakban
A British Medical Association hatarozata a halalba segitésrol

Uj-Zélandon legalizaltak az asszisztalt halalba segitést

Szenvedélybetegségek

A cannabis-fogyasztas helyzete Europaban

Cannabis-fogyasztas és ongyilkossag az Egyesiilt Allamokban

A cannabis legalizilasa és THC jelenléte balesetezd gépkocsivezetdkneél
Kanadéiban

Az alkoholfogyasztas statisztikaja Eurdpaban. Minden tizenkettedik
eurdpai naponta fogyaszt alkoholt

Digitalizacio

A Bundestag elfogadta a digitalis ellatasokrol szol6 torvényt

Digitalizaci6 az egészségiigyben — Continentale Study 2019

A digitalis korhaz (DKI)

Az informaciotechnoldgiai biztonsag a korhazakban (DKG)

A személyi allomany és a digitalizacio helyzete a német korhazakban (MLP
Gesundheitsreport 2019

Egyiittes dontéshozatal a digitalizacio alkalmazasardl az 1d6sapolas
tertiletén (IAT)

eHealth az ambuléns alapellatas teriiletén Svajcban

Emberi eroforras

Felmérés a munkaerd helyzetérdl az orvostechnika teriiletén (DKI)

Hivatasrend

Jelentés az orvosndk és férfi orvosok esélyegyenldségérél a német
egészségiigyben

Katapultiilésben a kérhazigazgatok (DKI)

Az egészségligyl személyzet helyzete Svajcban

Az autonomia hét tézise az egészségiigyben



Gyogyszer

e Hogyan befolyasolja a gyogyszeripar az egészségiigyi rendszert?

o A kotelezd betegbiztositas gyogyszerkiadasai Németorszagban 2021-ben

o GEDISA — a Német Gyogyszerész Szovetség 1j digitalis tarsasaga

o A fijdalomcsillapitds buktatdi. A Tramadol tobb haldlesetet okoz mint a
Codein

o A Dépakine-affér. Birosagi itélet a Sanofi ellen

o Gyogyszernagykereskedelmi cégek korképe. 1. Phoenix Pharma, 2.
Alliance Healthcare

Gyogyaszati eljarasok
e Jelentés a gyogyaszati eljarasok alkalmazasarol Németorszagban 2020-ban
— Heilmittelbericht 2021/2022

Halalokok
e A halalokok statisztikaja Svajcban 2019-ben — Todesursachenstatistik 2019
e A halélokok statisztikaja Svajcban 2020-ban. A januar €s marcius kozotti

1doszak eldzetes eredményei. A koronavirus miatti halalesetek elso
értékelése

Mindségiigy
e Ajanlasok az egészségiigyi regiszterek tovabbfejlesztésére Svajcban

Telepiilésegészségiigy
e Health and the City

Népegészségiigy

European Health Interview Survey (EHIS) 2019

International Health Policy Survey 2021 (Commonwealth Fund)

A sporttevékenység szerepe az elesés megeldzésére az idéskoruak korében
Sziiletéskor varhat6 élettartam és egészségi allapot Svajcban

Biztositok pénziigyei
o A kotelezd betegbiztositas pénziigyi sziikséglete 2025-ig

Munkaegészségiigy
e Munkahelyi balesetek és munkavégzéssel Osszefliggd megbetegedések
Svajcban



Lelki egészség
e Jelentés a pszichoterapia helyzetérol Németorszagban 2021-ben —

Taplalkozas
e Taplalkozaspolitikak Németorszagban: a Food Environment Policy Index
(Food-EPI) értekelése
e Kohorszvizsgalatok a taplalkozasrol

Palliativ ellatas
e A demensek tobbsége nem hospiceban hal meg

Szocialpolitika
e A szocialis segélyek statisztikaja Svajcban 2020-ban

Idéskoruak
e Hatmilli¢ 1ddskorti egymagaban ¢l

Orvostorténet
e A prominens beteg (3. rész): Fr. Chopin, George Gershwin, Vincent van
Gogh, Ernest Hemingway, Frida Kahlo, George Orwell, Marcel Proust,
John Wayne, Oscar Wilde, Sigmund Freud, Friedrich Nietzsche, Abraham
Lincoln.

Personalia
e Burkhard Blienert, a német szdvetségi kormany uj kabitoszeriigyi
megbizottja
e (laudia Moll, a német szovetségi kormany 0j apolasiigyi megbizottja
e Stefan Schwartze, a német szovetségi kormany 1) betegjogi megbizottja
e Robert Moller, a Helios Kliniken 4y elnok-vezérigazgatoja

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



