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Egészségiigyi ellatas, 2019

Az elmult évtizedben nem valtozott szamottevoen a kiilonbdzo egészségiligyi ellatasokat
igénybe vevok aranya, legyen sz korhazi, haziorvosi, szakorvosi vagy alternativ ellatasrol.H
Egyedill a fogéaszati ellatas terén figyelhetd meg emlitésre méltd novekedés. Pozitiv valtozas a
koérhazban eltoltott id6 csokkenésében, és ezzel parhuzamosan a gyakoribb szakorvosi
konzultacidk és rutin szlirOvizsgalatok egyre szélesebb korli elvégzésében figyelheté meg. A
haziorvosi ellatassal a legelégedettebbek az emberek.

Csokkent a korhazban toltott ido

A kiilonbozo6 tipusu orvosi ellatast igénylok aranya nem valtozott jelentés mértékben 2009 ¢és
2019 kozott. Kivételt a fogorvosi ellatds jelent, ahol az ellatast igénybe vevdk ardnya egy
évtized alatt 8,2%-kal ndtt. A 2019-es felmérést megel6z6 egy évben a lakossag egytizede volt
fekvobetegként korhazban, ugyancsak egytizede vett igénybe egynapos ellatast valamilyen
egészségiigyi intézetben, kozel 60%-a igényelt szakorvosi ellatast, és haromnegyediik Iépett
kapcsolatba a haziorvosaval.

Bar az orvosi ellatast igénylok aranya nem valtozott egy évtized alatt, jelentds csokkenés
mutatkozik a kérhazban toltott idotartam tekintetében. 2009-ben atlagosan évi 15 napot
toltottek a fekvobeteg-ellatasi intézményekben azok, akik kérhazi ellatasra szorultak, 2019-ben
viszont mar csak 10 napot. A kérhazban toltott atlagos id6 csokkenésével parhuzamosan nétt a
szakorvosi konzultaciok atlagos szama.

1. abra
Az orvosi ellatasok igénybevétele
Az arvosi kenzultaciot/kezelést igénybe vevdk ardnya a felvételt megel5z4 12 hénapban
(3 A kdrhazban toltdtt napok és az egészségligyi elldtasok egy évre jutd dtlagos szama (nap, alkalom)
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1. dbra
Az orvosi elldtasok igénybevétele
Az orvosi konzultaciot/kezelést igénybe vevék ardnya a felvételt megeldzd 12 hénapban
Nap, alkalom A kdrhazban toltott napok és az egészségiigyi ellatasok egy évre jutd atlagos szama (nap, alkalom)
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— Korhaz, nap — Egynapos ellatas, alkalom — Haziorvos, alkalom Szakorvos, alkalom

A haziorvosi ellatas terén érezhetok legkevésbé a tarsadalmi kiilonbségek

Mikozben az €letkor novekedésével a lakossag egyre kisebb ardnyban keresi fel a fogorvost, a
tobbi egészségiigyi ellatas igénybevételét 18 éves kor utan novekvo tendencia jellemzi.

A n6k rendszerint nagyobb ardnyban veszik igénybe az egészségiigyi ellatasokat, mint a férfiak.
Ez kiilonosen a 1834 éves korosztalyra igaz, ahol a férfiaknal kiugrdan alacsony az orvoshoz
fordulds aranya. Leginkabb a haziorvosi ellatds terén figyelhetd meg kiilonbség a két nem
kozott.

A magasabb iskolai végzettségliek és a magasabb jovedelmii haztartdsok tagjai lényegesen
nagyobb aranyban mentek fogorvoshoz és szakorvoshoz, ugyanakkor kisebb aranyban volt
sziikségiik korhdzi 4apolasra, mig a tarsadalmi kiilonbségek a hdziorvosi szolgaltatas
igénybevételénél érezhetdk a legkevésbé.

A régiok kozott a fogaszati ellatasban figyelhetok meg a legjelentdsebb egyenldtlenségek: mig
a budapestieknek t5bb mint a fele, addig az Eszak-Magyarorszagon éloknek csak a 38%-a vett
igénybe fogaszati ellatast a felvételt megel6z6 12 hoénapban. Nagysagrendileg hasonld
kiilonbségek figyelhetdk meg a fogorvosnal megjelentek aranyaban a budapestiek és a vidéki
kistelepiilésen ¢lok kozott is.



KOZPONTI
L KSH) STATISZTIKAI
HIVATAL =

1.1abla

Az orvosi konzultaciot/kezelést igénybe vevok aranya a felvételt megeldzd 12 honapban, 2019

Megnevezés korhézi =
fekvobeteg- . i fogszabalyzo | szekorvos
elldtés szakorvos

Férfi 106 10,0 731 442 65,3
NG 137 112 817 480 732
Eletkor
15-17 év 6,0 11,5 76,7 783 51,0
18-34 &v 78 74 70,5 540 55,7
35-64 &y 10,5 97 749 479 626
&5 éves és anndl iddsebb 214 157 91,0 294 732
Iskolai vegzettség
Legfeljebb alapfok 18,5 128 78,5 340 55,9
Kizépfokd, érettségi nélkiil 131 102 784 352 60,8
Kizepfokl, érettségivel 10,6 99 786 50,6 65,0
Fels5foka 10,2 101 747 60,1 68,7
Jivedelem
1. Brod) 139 120 767 344 573
2 &tid 147 115 80,3 404 840
3. 6tod 131 96 804 467 644
4. 5tid 11,5 113 78,6 50,8 54,5
5. Btid 77 83 713 597 66,5
Régio
Budapest 11,5 12,5 759 542 70,4
Pest 107 107 78,5 540 65,1
Kizép-Dunantil 129 82 797 435 62,0
Nyugat-Dunantul 10,2 103 772 483 59,5
Dél-Dunéntuil 120 97 76,7 405 58,3
Eszak-Magyarcrszég 13,7 121 777 382 62,6
Eszak-Alfald 130 92 782 422 60,5
Dél-Alfald 139 112 779 431 80,1
Telepiilés tipusa
Budapest 11,5 12,5 759 54,2 70,4
Megyeszakhely 124 95 799 50,5 653
Véros 127 102 791 45,2 B34
Falu, kbzség 121 106 757 384 576

a) Az egy fare jutt nethd ekvivalizdlt hirtartii jovede mi= alapyén.

Minden hetedik ember jart mozgasszervi problémakkal foglalkoz6 szakembernél

Az egészségmegolrzést szolgald és az alternativ gyodgyaszati ellatas iranti érdeklddés csak
kismértékben valtozott 2009 és 2019 kozott.

A mozgasszervi megbetegedések a leggyakoribb egészségligyi problémak kozé tartoznak, ezért
nem meglepd, hogy a leggyakrabban ilyen szakemberekhez fordulnak az emberek. Az elmult
évtizedben kismértékben még novekedett is ezen ellatasok iranti érdeklddés.
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A kiilonbozo egészségiigyi ellatasokat igénybe vevik aranya a felvételt megel6z6 12 hénapban
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Gyogytornasz, Pszicholégus, pszichidter Dietetikus, taplalkozasi Természetgyogyasz,
meozgasterapeutas tanacsado homecopatias szakembert?
® 2009 @ 2019
2009: fizioterapeuta, gyogytomasz, gyogymasszor, csontkovdcs, manualerapeuta; 2019: gyogytornasz, mozgasterapeuta, kiroprakidr, gyogymasszdrn, csontkovacs.
2009 homeopétias szakember, mas alternativ orvosléssal foglalkozo szakember; 2019: természetgyogydsz, homeopéatias szakember.

A mozgasszervi terdpids szakembereket — részben ezen ellatasok piaci szolgaltatasként valo
megjelenésével 0sszefliggésben — 2019-ben nagyobb aranyban keresték fel

e az iddsebbek (a 65 éves ¢s anndl idsebb lakossag 16%-a, szemben a 15-17 évesek
6,6%-aval)

e andk (16%-a, szemben a férfiak 11%-aval)

e a magasabb iskolai végzettségiick (a felsofoku végzettségliek 23%-a, szemben az
alapfoku végzettségiiek 7,9%-aval)

e a magasabb jovedelmiiek (a fels6 jovedelmi kategoria 20%-a, szemben az alséd
jovedelmi kategoriaba tartozok 8,1%-aval)

e abudapestiek (20%-a, szemben az ¢észak-alfoldiek 11%-aval).

Minden hetedik idés ember igénybe vesz otthoni szakapolast és/vagy hazi
segitségnyujtast

Az otthoni szakapolas (mint példaul az apoloi, névéri ellatas) €s a hazi segitségnytjtas (mint
példaul iddsellatasban, beteg- vagy iddsszallitasban nyujtott segitség) igénybevétele nem
valtozott szdmottevden 2014 ¢és 2019 kozott. Otthoni szakdpolast a lakossag 1-2%-a, mig hazi
segitségnyujtast 2—3%-a vesz igénybe. Mind a két ellatdsi forma elsésorban az iddsebbek,
kiilonosen a 75 éves és anndl id6sebb korosztaly szdmara jelent segitséget a mindennapi
¢letben: otthoni szakéapolast és hazi segitségnyujtast a 75 évesnél fiatalabbak mintegy 1, mig a
75 éves és annal iddsebbek 7,0, illetve 13%-a kapott 2019-ben. A két ellatasi forma legalabb
egyikét a legiddsebb korosztaly 14%-a vette igénybe, a haromnegyediik egyediil ¢l0, idds
ember volt. Az otthoni szakapolastdl eltérden a hazi segitségnyujtasra valo igény egyértelmiien
magasabb a kevésbé urbanizalt telepiiléseken. A falvakban, kozségekben minden &todik,
Budapesten csak minden tizenhetedik 1d6és kapott hazi segitségnyujtasi szolgaltatast.
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3. abra
Az otthoni szakapolast és hazi segitségnyujtast igénybe vevok aranya a felvételt megelozo 12
honapban a 75 éves és anndl idésebbek kirében telepiiléstipus szerint, 2019
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Budapest Megyeszékhely Varaos Kdzség, falu

@ otthoni szakdpolas @ Hazi segitségnydjtas

2019-ben a 75 éves és anndl idOsebbek 41%-anak volt vagy lett volna sziiksége segitségre a
napi tevékenységei ellatdsadhoz. Azoknak, akik kozilik nem vették igénybe a hazi
segitségnyujtasi szolgaltatast, tulnyomorészt a csaladtagok, baratok vagy szomszédok
segitettek. Az id6sek 2,1%-a nem jutott segitséghez, leggyakrabban anyagi okok miatt, vagy
mert a szolgéltatds nem volt elérhetd az adott telepiilésen.

4, dbra
Segitség igénybevétele a 75 éves és annal idosehb lakossag korében, 2019, %

Nem kapott segitséget
(Kattintson a korcikkre a \
részletek megtekintéséhez!)

Hazi segitségnyljtas

Csaladtag segitett —
Nincs szilksége seqgitségre
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MNem kapott segitséget, okok szerint

< Vissza: Segitség igénybevétele [%]
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Anyagi ok miatt nem Nem hozzaférhetd a Nem ismeri a segitség-  Igényelt, de nem kapott Egyéb ok miatt nem
kapott segitség igénybevételi kapott
lehetdségeket

A rutin sziirovizsgalatok elterjedtebbekké valtak

A betegségek korai felismerését és kezelését lehetéve tevd szlirOvizsgalatok koziil az orvosi
ellatas  soran  végzett/végeztetett  rutinvizsgalatok  (vérnyomaés-,  koleszterinszint-,
vércukorszintmérés) tekintetében pozitiv valtozas figyelheté meg 2009 és 2019 kozott, ezek a
vizsgalatok a lakossag egyre nagyobb hanyadat fedtek le.

Kevésbé egyértelmli a helyzet a személyes dontést igénylé vizsgalatoknal. A 45-65 éves
noknek 2019-ben tobb mint egyharmada vett részt mammografiai vizsgalaton a felvételt
megeldz6 12 hdénapban, ez az arany alacsonyabb a 2009-es értéknél. A szlirés a korosztaly
szamara népegészségiigyi szlirdvizsgalat keretében kétévente javasolt. 2009-ben és 2014-ben a
korosztaly 66, 2019-ben a 62%-a tett eleget ennek az ajanlasnak. 2009-hez képest az évente
javasolt méhnyakraksziirésen valo részvételi arany a 15 éves és afeletti nok korében ugyanakkor
novekvo tendenciat mutat, de még mindig a nék alig tobb mint harmadat érinti. Orszagos
szlir6vizsgalat haromévente biztositott a 25-65 éves ndk szdmara. 2009-ben az érintett
korosztaly 68, 2014-ben 75, 2019-ben 77%-a vett részt méhnyakraksziirésen a felvételt
megeldzd harom éven beliil. Prosztatardksziirésen az 50 év feletti férfiak minddssze egydtode
vett részt a felvételt megel6z6 12 hénapban, holott az minden 50 év feletti férfinak évente
javasoltl,
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5. abra
A sziirdvizsgalatokon 12 honapon beliil résztvevdk aranya
Vérnyemasmerés
Koleszterinszint-mérés
Vércukorszintmérés
Székletvérvizsgalat
Vastagbéltikrozés
Emlérontgen a 45-65 éves ndk korében

Méhnyakraksziirés a 15 éves és anndl idésebb ndk korében

Prosztatardkszlrés az 50 év feletti férfiak korében
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A hosszi varakozasi id6 és az anyagi okok jelentenek leginkabb nehézséget az ellatasok
igénybevételében

A ki nem elégitett egészségligyi ellatasi sziikségletekben nem tortént jelentds valtozas. Sajat
megitélése szerint nem, vagy késon kapta meg a sziikséges ellatast a felvételt megel6z6 évben

e ahosszl varakozasi id0 miatt 2014-ben a lakossag 12; 2019-ben 13%-a,
o anyagi okok miatt 2014-ben 13; 2019-ben 12%-a,
e anagy tavolsag, nehézkes kozlekedés miatt 2014-ben 2,3; 2019-ben 2,7%-a.

2019-ben minden 6tddik budapesti és minden hetedik Pest megyei lakos emlitette, hogy nem,
vagy késon kapott meg valamilyen ellatast a hosszu varakozasi 1d6 miatt, a tobbi régidban ez
az arany atlag alatti volt. A lakossag korében a nagy tavolsag, nehézkes kozlekedés jelentette a
legkisebb problémat, minden régidoban 5% alatt volt azok aranya, akik ezzel szembesiiltek.

Anyagi okok miatt nem kapott meg valamilyen ellatast vagy nem jutott gyogyszerhez az alsé
jovedelmi 6tddbe tartozok kozel 6tdde (18%). A legszegényebbek (az alsé jovedelmi 6todbe
tartozok) a legkevésbé a fogaszati kezeléseket engedhették meg maguknak: 12%-uk egyaltalan
nem kapta meg a sziikséges fogaszati ellatast.

Tizbdl nyolcan elégedettek a haziorvosukkal, hazi gyermekorvosukkal

Bar Aaltalanossdgban elmondhat6, hogy valamennyi TB-finanszirozott ellatassal tobben
elégedettek, mint elégedetlenek, az ellatasok értékelése a slirgdsségi mentdszolgalat kivételével
romlott az elmult tiz évben.

e A legmagasabbra a hdziorvosi és a hdzi gyermekorvosi ellatast értékelték, ezen
szolgéltatasokkal a lakossag tilnyomo része elégedett, az elégedettség 2019-es szintje
csak kevéssel maradt el a 2009-estdl.

e A siirgdsségi mentdszolgalat jelenleg a méasodik leginkabb értékelt ellatas (tizbdl heten
elégedettek vele), €s az egyetlen, amelynek értékelése 2009-hez képest szamottevoen
javult.
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e A korabban magas szinten értékelt fogaszati ellatas értékelése 2009 ota folyamatosan
romlik, de még igy is a lakossag kétharmada elégedett vele.

e A jarobeteg-ellatasban nyujtott szakorvosi ellatds, az otthoni ellatds és a betegszallitas
értékelése atmeneti novekedés utan a 2009-es szint ala siillyedt, ezekkel az ellatasokkal
tizbol hatan elégedettek.

e A legalacsonyabb szintli és hatarozottan romlik a kérhazak megitélése. 2019-ben 10-
bél csupan négyen voltak elégedettek a korhazi ellatassal.

6. abra

A tarsadalombiztositas altal finanszirozott egészségiigyi ellatasokra vonatkozo vélemények
megoszldsa
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@ Nagyon elégedett @ Elégedett @ Nem elégedett, nem is elégedetlen @ Elégedetlen @ Nagyon elégedetlen

A tarsadalombiztositas 4ltal finanszirozott ellatdsokhoz képest a maganellatasokkal
elégedettebb a lakossag. Legjelentdsebb kiilonbség a korhazi ellatasban figyelheté meg, ahol a
maganellatasokkal a valaszadok haromnegyede, mig a TB-ellatassal kevesebb mint a fele
elégedett.

A maganellatasok korében a fogaszati ellatas értékelése a legmagasabb, ezt koveti a szakorvosi
ellatas, és csak harmadik a sorban a haziorvosi ellatas.
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7. abra

A tarsadalombiztositas altal finanszirozott és a maganellatasokra vonatkozo vélemények megoszlasa,
2019
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@ Nagyon elégedett @ Elégedett @ Nem elégedett, nem is elégedetlen @ Elégedetlen @ Nagyon elégedetlen

[1]:1 A kiadvany megallapitasai a 2019. évi Europai lakossagi egészségfelmérésbol szarmazo

adatokon alapulnak. http://www.ksh.hu/elef

Az egészségiigyi ellatas igénybevételére vonatkozo lakossagi bevallason alapul6d adatok nem
feleltethetok meg kozvetleniil az adminisztrativ forrasbol szarmazd, hivatalos statisztikaknak,
részben azért, mert az intézményi statisztikdk leggyakrabban esetszamot kozolnek, részben
definiciés eltérések miatt, részben pedig azért, mert az adminisztrativ adatok csak a
tarsadalombiztositds altal finanszirozott ellatasokat fedik le, vagyis a maganrendelésekrél nem
nyujtanak informaciot, mig az egészségfelmérésben a valaszadok finanszirozastol fiiggetleniil
szamoltak be az ellatasok igénybevételérol.

[2]:1 Az egy fore jutd ekvivalizalt jovedelem szamitasandl a haztartds nettd havi
Osszjovedelmét korrigalt haztartaslétszdmmal osztjuk le. A haztartds korrigalt 1étszamat az
alabbiak szerint képezziik: egy 18 év feletti személyre 1, minden tovabbi, legalabb 14 éves
személyre 0,5, a 14 év alatti személyekre 0,3 egységet szamolunk.

[3]:1 A http://daganatok.hu/rakszures/szurovizsgalatok honlapon szerepld ajanlasokat, illetve
az 51/1997.(X11.18.) NM rendelet figyelembevétele alapjan. A sziirévizsgalatokon valo
részvétel tarsadalmi kiilonbségeire vonatkozdéan lasd az ELEF2019 Tehetiink az
egészségiinkért cimen megjelent gyorsjelentését.

Tovabbi adatok, informaciok

Elérhetdségek:
kommunikacio@ksh.hu
Lépjen veliink kapcsolatba
Telefon: (+36-1) 345-6789
www.ksh.hu



http://www.ksh.hu/elef
http://daganatok.hu/rakszures/szurovizsgalatok
https://kapcsolat.ksh.hu/ContactCenter/index.xhtml
http://www.ksh.hu/docs/hun/xftp/idoszaki/elef/te_2019/index.html
http://www.ksh.hu/docs/hun/xftp/idoszaki/elef/te_2019/index.html
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