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A Nemzeti Egészségiigyi Szolgdlat (National Health Service) az Egyesiilt Kiralysag
habort utani legnagyobb vivmanyai koz¢ tartozik. Azt is mondhatnok, az 6sszes eurdpai
egészségiigyi rendszer atyja. Az 1948-ban alapitott szolgalathoz wvald viszonyulas
tekintetében a britek korében a szarkazmus nem all messze a nemzeti biiszkeségtol. Az
NHS érdemdus képviseldinek kitiintetése alkalmaval I1. Erzsébetbdl is kibuggyant a kajan
kérdés: ,,You are still alive? Minden kritika ellenére az NHS a britek identitasanak része.
Megalapitasa 6ta valtozatlanul széleskorli hozzaférést biztosit a teljes lakossag szamara,
fliggetleniil a betegek fizetOképességétol.

Finanszirozds és szervezet

A szolgaltatasok igénybevételére vald jogosultsdg kritériumai kiilonbozok. Az
egészségligyi ellatasok szervezésével €s biztositasaval osszefiiggo feleldsséget az 1990-es
évek végén a londoni kormanyrol atruhaztdk Anglia, Skécia és Eszak-irorszag
kormanyaira. Az egyes orszagrészekben a helyi ellatast tervezo és szervezo intézmények
jottek létre: Angliaban az Integrated Care Systems, Skociaban és Wales-ben a Scotland,
ill. Wales Health Boards, Eszak-irorszagban a Health and Social Care Board. Az NHS
stratégiajanak végrehajtasaért Skociaban, Wales-ben és Eszak-frorszagban az adott
egészségiigyl miniszterek illetékesek, Anglidban a szerepkor megoszlik az egészségiigyi
miniszter és az NHS kozott. Az Integrated Care Systems (ICS) bevezetésével az NHS az
egyes régidkban milkkodo egészségiigyi szolgaltatok legmagasabb szintli rendszerbe
szervez6dését és koordinacidjat lehetévé tevé reformot hajtott végre. Az egyes ICS-ek
250.000-5.000.000 ember ellatasarol gondoskodo ,korzetekre” (,,places”), ezek pedig
30.000-50.000 embert ellato ,,szomszédsagokra” (,,neighbourhoods*) tagolodnak.

Sziikos finanszirozas melletti magas hatékonysag

Az NHS egészségiigyr személyzettel, korhdzi agyakkal ¢és  diagnosztikai
nagyberendezésekkel valo ellatottsaga meglehetdsen szerény. A Brexit miatt most mar a
szakképzett kiilfoldi munkaerd sem all rendelkezésre. Az alulellatast a hosszl vardlistak
jelzik. Kétségtelen, hogy a brit egészségiigyi rendszert szliikos személyzeti és pénziigyi
er6forrasok jellemzik, azt azonban senki sem vetheti az NHS szemére, hogy nem hasznalna
hatékonyan a rendelkezésére allo eréforrasokat. Az angol National Institute for Health and
Care Excellence (NICE), a Scottish Medicines Consortium (SMC) és az All Wales
Medicines Strategy Group (AWMSG) tobb évtizedes munkajanak tulajdonithato, hogy az
NHS vildgviszonylatban példamutatd, tudomanyosan megalapozott és transzparens
rendszerrel rendelkezik az 1j kezelési eljarasok klinikai és koltséghaszon értékelése
tertiletén. A NICE 20.000-30.000 GBP {616ttt mar nem ajanlja 0j terapias eljarasoknak az
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NHS szolgaltatasi katalogusaba torténo felvételét, ha a beavatkozassal egy mindséggel
korrigalt életév (QALY — Quality-adjusted life year) nyerhetd.

Fejkvotak és a szolgaltatasokért jaro honordrium

Az NHS keretében nem biztositott szolgaltatasok privat befizetésekkel és privat
biztositassal érhetdk el, am az Egyesiilt Kirdlysagban mindkét ilyen forma csekély
jelent6séggel rendelkezik. Anglidban 2021. 6ta az un. ,,Independent Sector® keretében
kinalkozik ilyene lehetdség. Az altalanos orvosok szabadon véalaszthatok ¢s kapudr
funkciot toltenek be. Szakorvosi és korhazi ellatashoz altalanos orvostol valo beutalora van
szilkség. Az altaldnos orvosok jovedelme fejkvotakbol és szolgaltatasokért jard
honorariumokbdl all 6ssze. A honorariumokrol szold alkufolyamatra a befolyasos British
Medical Association (BMA) és az NHS ko6zott, a szerzOdéskotésre egy-egy praxissal (nem
orvossal) keriil sor. A fix fizetéssel jar6 alkalmazotti szerz6dések trendje ndovekedik. A brit
egészségligyi ellatas erdteljesen az elsddleges szektorra épiil. Ez az altalanos orvosok
mellett az apolokra, babakra, fogorvosokra, gyogyszerészekre és a helyi haldzatokban
résztvevO mas foglalkozasokra terjed ki.

Az egészségiigyi rendszer paraméterei UK Ev
Lakossag (millié lakos) 67,4 2022
Az egészségligy GDP-bol valo részesedése (%) 9,9 2019
12 2020
Sziiletéskor varhato élettartam 80,4 2020
Megel6zhet6 halalesetek (évente100.000 lakosra) 123 2019
Egy fore es6 egészségiigyi kiadasok (USD vasarlderd paritas) 5.019 2020
,Out-of-Pocket” (egészségiigyi dsszkiadasok %-a) 17,2 2020
Privat biztositasok (egészségligyi 6sszkiadasok %-a) 4.6 2020
Praktizal6 orvosok (1.000 lakosra) 3,18 2021
Praktizalé apolok (1.000 lakosra) 8,46 2020
Koérhazi agyak (1.000 lakosra) 2,4 2020

OECD Health Data 2020

Siirgosségi ellatas

Az NHS kiilonbséget tesz siirgdsségi ellatas (Emergency care) és siirgds ellatas (Urgent
care) kozott. Elébbieken az akut életveszélyes allapotokat és baleseteket értik, amelyek
azonnali és intenziv ellatast igényelnek. Ezeket a mentdszolgalatok és silirgdsségi osztalyok
latjak el. Utdbbiak nem jarnak ugyan kozvetlen életveszéllyel, de elsObbségi kezelést
igényelnek, amelyeket a siirgdsségi hivoszamon (NHS 111) keresztiil az erre a célra
szolgalo iigyeletnél miikodé gydgyszerészeti vagy altalanos orvosi tanacsaddéhoz
iranyitanak.



