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E.Alap 2009 évi költségvetése

Gyógyító-megelőző
ellátás kassza 51 %-
a fekvőbeteg 
szakellátásra 
fordítandó

Megnevezés  2009. évi 
e lőirányzat 

 1.    Háziorvosi, háziorvosi ügyelet ellátása   
 2.    Praxisfinanszírozás  68 361,1
 3.    Eseti ellátás díjazása  413,0
 4.    Ügyeleti szolgálat  8 837,4
 5.  1.  Háziorvosi, háziorvosi ügyelet ellátása összesen  77 611,5
 6.    Védőnő, anya-, gyermek- és ifjúságvédelem   
 7.    Iskolaegészségügyi ellátás  1 789,5
 8.    Védőnői ellátás  16 092,8
 9.    Anya-, gyermek- és csecsemővédelem  457,3

 10.    MSZSZ: gyermekgyógyászat  120,3
 11.    MSZSZ: nőgyógyászat  94,4
 12.  2.  Védőnő, anya-, gyermek- és ifjúságvédelem összesen  18 554,3
 13.  3.  Fogászati ellátás  23 152,2
 14.    Gondozóintézeti-gondozás   
 15.    Nemibeteg-gondozás  541,4
 16.    Tüdőgondozás  2 151,2
 17.    Pszichiátriai gondozás  1 119,1
 18.    Onkológiai gondozás  548,7
 19.    Alkohológia és drogellátás  375,0
 20.  4.  Gondozóintézeti gondozás összesen  4 735,4
 21.  5.  Betegszállítás és orvosi rendelvényű halottszállítás  6 061,1
 22.  8.  Művesekezelés  23 433,5
 23.  10.  Otthoni szakápolás  4 630,2
 24.  12.  Működési költségelőleg  500,0
 25.    Célelőirányzatok    
 26.    Felülvizsgáló orvosok díja   45,0 
 27.    Bázisfinanszírozott fekvőbeteg-szakellátás   12,1 
 28.    Méltányossági alapon történő térítések   39,2
 29.    Alapellátási vállalkozás támogatási átalánydíj  526,7
 30.  13.  Célelőirányzatok összesen  623,0
 31.  14.  Mentés  22 865,9
 32.  15.  Laboratóriumi ellátás  20 700,4
 33.    Összevont szakellátás   
 34.    Járóbeteg-szakellátás  108 256,7
 35.    CT, MRI   
 36.    Fekvőbeteg-szakellátás  388 276,9
 37.    ebből: aktív fekvőbeteg-szakellátás  333 379,1
 38.    krónikus fekvőbeteg-szakellátás  53 928,2
 39.    fix díjjal finanszírozott ellátások (BVOP)  969,6
 40.    Extrafinanszírozás  17,8
 41.    Speciális finanszírozású fekvőbeteg  28 163,7
 42.  16.  Összevont szakellátás összesen  524 715,1

 ÖSSZESEN  727 582,6
 Bérpolitikai intézkedések fedezete  15 824,0
 MINDÖSSZESEN  743 406,6

      



A fekvA fekvőőbeteg szakellbeteg szakellááttáásra sra 
rendelkezrendelkezéésre sre áállllóó kapacitkapacitáásoksok

Időszak   Aktív ágyszám Tényleges 
 Normatív 
   ágykihaszn. %     
 ágykihaszn.% 
2007. július                                   44 933 70,70 79,23 
az előző év azonos időszaka               60 639 60,53 70,38 
az előző hónap                                    44 481 75,04 84,18 

Normatív 

ágykihasználás

Időszak Aktív ágyszám Tényleges             Normatív
                                                 ágykihaszn. %   ágykihaszn.%
2008. június  48 434 71,67 80,89 
az előző év azonos időszaka 44 481 75,04 84,18 
az előző hónap  48 441 67,84 75,27 
 

Időszak Aktív ágyszám Tényleges
 Normatív 
   ágykihaszn. %     
 ágykihaszn.% 
2008. május  48 441 67,84 75,27 
az előző év azonos időszaka 44 398 75,55 83,26 
az előző hónap  50 142 74,18 83,80 
 
 



ÁÁgykapacitgykapacitáások megysok megyéénknkééntnt

 

Megye Aktív 
ágyszám 

Részesedés az 
országos 

összesenből   
% 

Tényleges 
ágykihaszná-

lási % 

Normatív 
ágykihaszná-

lási % 

Budapest 12 241 27,24 66,97 74,47 
Baranya 2 006 4,46 70,51 86,82 
Bács-Kiskun 2 193 4,88 70,58 81,27 
Békés 1 595 3,55 73,35 83,69 
Borsod-Abaúj-
Zemplén 3 247 7,23 73,27 75,53 

Csongrád 2 093 4,66 71,40 81,66 
Fejér 1 609 3,58 69,71 83,64 
Győr-Sopron-
Moson 1 710 3,81 67,63 71,26 

Hajdú-Bihar 2 753 6,13 70,71 85,39 
Heves 1 320 2,94 72,13 81,00 
Komárom-
Esztergom 1 179 2,62 74,63 79,84 

Nógrád 902 2,01 61,74 72,66 
Pest 1 902 4,23 71,79 80,23 
Somogy 1 438 3,20 71,07 84,57 
Szabolcs-Szatmár-
Bereg 2 565 5,71 80,98 90,40 

Jász-Nagykun-
Szolnok 1 735 3,86 65,91 71,40 

Tolna 886 1,97 75,91 82,15 
Vas 984 2,19 76,92 77,98 
Veszprém 1 361 3,03 74,27 78,13 
Zala 1 214 2,70 74,31 84,49 
Országos összesen 44 933 100,00 70,70 79,23 

 
 



NNééhháány adat a vny adat a vááltozltozáásrsróóll

2749 (2559)2749 (2559)2610 (2400)2610 (2400)2387 (2300)2387 (2300)KKóórhrháázi osztzi osztáályos esetek lyos esetek 
szszááma (ezer)ma (ezer)

79,41 (77,17)79,41 (77,17)76,4 (73,2)76,4 (73,2)74,4 (71,5)74,4 (71,5)ÁÁgykihaszngykihasznááltsltsáágg %%

8,36 (6,65)8,36 (6,65)8,9 (7,1)8,9 (7,1)10,8 (8,9)10,8 (8,9)ÁÁtlagos tlagos áápolpoláási idsi időő

78,9 (60,4)78,9 (60,4)81,8 (64,7)81,8 (64,7)89,7 (74,4)89,7 (74,4)10000 lakosra jut10000 lakosra jutóó kkóórhrháázi zi áágygy

79 832   79 832   

60 433   60 433   
(75,7%)(75,7%)

8343083430

6483664836
(77,7%)(77,7%)

9260392603

7636776367
(82,5%)(82,5%)

KKóórhrháázi zi áágyak szgyak száámama
-- akut akut áágyakgyak

200320032000200019951995



A kA kóórhrháázak fzak főő ttíípusaipusai

�� SSúúlyponti  klyponti  kóórhrháázakzak
�� Nem sNem súúlyponti klyponti kóórhrháázakzak

�� VVáárosi krosi kóórhrháázakzak
�� Megyei kMegyei kóórhrháázakzak
�� OrszOrszáágos intgos intéézetek, egyetemekzetek, egyetemek

�� ÁÁltalltaláános knos kóórhrháázakzak
�� ÁÁltalltaláános gyermekknos gyermekkóórhrháázakzak
�� SzakkSzakkóórhrháázakzak



KKóórhrháázi ellzi ellááttáás ts tíípusai:pusai:

�� AktAktíív kv kóórhrháázi ellzi ellááttááss: : ááltalltaláában rban röövid vid áápolpoláási idejsi idejűű, els, elsőődlegesen a dlegesen a megbetegedmegbetegedéés s 
diagnosztizdiagnosztizáálláássáára ra éés ters teráápipiáájjáárara szolgszolgáállóó ellellááttáás, ahol biztoss, ahol biztosíított a beteg sztott a beteg száámmáára a ra a 

folyamatosfolyamatos orvosi felorvosi felüügyelet, gyelet, áápolpoláás s éés gondozs gondozáás.s.

�� KrKróónikus fekvnikus fekvőőbeteg ellbeteg ellááttáás: s: ááltalltaláában hosszban hosszúú idejidejűű ellellááttáás, amely elss, amely elsőősorbansorban
a beteg rehabilita beteg rehabilitáácicióójjáát, azaz az t, azaz az ééletfunkciletfunkcióók helyrek helyreáállllííttáássáát, szinten tartt, szinten tartáássáát, vagyt, vagy
krkróónikus megbetegednikus megbetegedéés  hosszantarts  hosszantartóó, folyamatos ell, folyamatos ellááttáást igst igéénylnylőő eseteinek kezeleseteinek kezeléésséét, vagy t, vagy 
megbetegedmegbetegedééseit  vagyseit  vagy
ééletfunkciletfunkcióóiban korliban korláátozott betegek folyamatos tozott betegek folyamatos áápolpoláássáát, gondozt, gondozáássáát biztost biztosíítja.tja.

�� Egynapos ellEgynapos ellááttáás: 24 s: 24 óórráán beln belüül ml műűttééttel, jelentttel, jelentőős beavatkozs beavatkozáással ellssal elláátott esetektott esetek
�� KKúúraszerraszerűű ellellááttáás: meghats: meghatáározott kezelrozott kezeléési napokon, ksi napokon, kúúrajelleggel, fekvrajelleggel, fekvőőbeteg hbeteg hááttttéér mellett, r mellett, 

vvéégzett jelentgzett jelentőős ells ellááttáások.sok.
�� Nappali kNappali kóórhrhááz: legalz: legaláább naponta, egymbb naponta, egymáást kst köövetvetőően folyamatosan  6 en folyamatosan  6 óórráában vban véégzett ellgzett ellááttáás s 

(a beteg az (a beteg az ééjszakjszakáát nem a kt nem a kóórhrháázban tzban töölti.lti.
�� SSüürgrgőősssséégi ellgi ellááttáások: jelentsok: jelentőős, ss, súúlyos akut tlyos akut tüünetekkel rendelkeznetekkel rendelkezőő áállapotok rllapotok röövid idvid időőn beln belüüli li 

definitdefinitíív ellv ellááttáása (6sa (6--24 24 óóra) ra) 



FinanszFinanszíírozrozáási si -- öösztsztöönznzéési csi céélok I. lok I. 
ááltalltaláános knos köövetelmvetelméényeknyek

�� TeljesTeljesíítmtméény ny –– araráányos nyos 
�� NormatNormatíívv
�� Szektor semlegesSzektor semleges
�� Transzparens, ellenTranszparens, ellenőőrizhetrizhetőő
�� AllokAllokáácicióós hats hatéékonyskonysáág, kg, kööltsltsééghatghatéékonyskonysáág g 
�� Technikai hatTechnikai hatéékonyskonysáág g 
�� TTáámogassa a mmogassa a mééltltáányossnyossáág  megvalg  megvalóóssííttáássáátt
�� TTáámogassa a megfelelmogassa a megfelelőő minminőősséégetget
�� VVáássáárlrlóó ererőő ererőőssííttéésese
�� RizikRizikóó--kezelkezeléés optimalizs optimalizáálláásasa



FinanszFinanszíírozrozáási si -- öösztsztöönznzéési csi céélok II.lok II.

�� A beteg cA beteg csak a sak a szszüükskséégesges esetesetekekbenben kerkerüüljljöön kn kóórhrháázbazba
�� EbbEbbőől is csak azon szolgl is csak azon szolgááltatltatáásoksokat vat véégezzgezzéék el k el kkóórhrháázzbanban, amit , amit 

mmááshol shol nem vagy nem nem vagy nem hathatéékonyabban  lehet megoldanikonyabban  lehet megoldani
�� A beteg megfelelA beteg megfelelőő, a min, a minőősséégi kritgi kritéériumokkal, feltriumokkal, feltéételekkel rendelkeztelekkel rendelkezőő

kkóórhrháázban lzban láássssáák el.k el.
�� A beteg megfelelA beteg megfelelőő szszíínvonalon kernvonalon kerüüljljöön elln ellááttáásrasra
�� AA ssúúlyoslyosabb abb áállapotllapotúú betegekbetegek ellellááttáássáánaknak preferpreferáálláása (mindig van az sa (mindig van az 

áátlagntlagnáál sl súúlyosabb)lyosabb)
�� Szabad vSzabad váálasztlasztáási lehetsi lehetőősséég g legyen biztoslegyen biztosíított tott a pa pááciensek szciensek száámmáára ra 
�� TerTerüületi ellleti ellááttáási ksi köötelezettstelezettséégg garantgarantáálláásasa

�� Az esetek  ellAz esetek  ellááttáása a felvsa a felvéételt ktelt köövetvetőően ken kööltsltsééghatghatéékonyan tkonyan töörtrtéénjen njen 
((áápolpoláási idsi időő cscsöökkentkkentéése, megtartse, megtartáása, felesleges vizsgsa, felesleges vizsgáálatok elhagylatok elhagyáása)sa)



LehetsLehetsééges finanszges finanszíírozrozáási techniksi technikáák a k a 
fekvfekvőőbeteg szakellbeteg szakellááttáásbansban

�� Input rendszerekInput rendszerek
�� Output rendszerekOutput rendszerek

AktivitAktivitáás elvs elvűű
áápolpoláási napsi nap
áápolpoláási esetsi eset
ttéételesteles

FelelFelelőősssséégelvgelvűű
betegsbetegséégcsoportok, ellgcsoportok, ellááttáási  si  
csoportok szerinticsoportok szerinti



A szolgA szolgááltatltatóó finanszfinanszíírozrozáási  rendszersi  rendszeréének fnek főő
ttíípusai a preferpusai a preferáált felellt felelőősssséég szerintg szerint

�� AktivitAktivitáás elvs elvűű finanszfinanszíírozrozááss
AA szolgszolgááltatltatóó teljesteljesíítmtméénye az nye az ááltala kltala köözvetlenzvetlenüül l 
elvelvéégzgzéésre kersre kerüüllőő szolgszolgááltatltatáások mennyissok mennyisééggéével, vel, 
ttíípuspusáával kerval kerüül kifejezl kifejezéésre. sre. 

�� FelelFelelőősssséég elvg elvűű finanszfinanszíírozrozááss
AA finanszfinanszíírozrozáás egyss egysééggéében az adott szolgben az adott szolgááltatltatóó sajsajáát t 
ellellááttáási szintjsi szintjéén n éés feladats feladatáán kn kíívvüül l -- mmáás szolgs szolgááltatltatóók k 
igigéénybevnybevéételteléét t éérintrintőő -- az ellaz ellááttáásszervezsszervezőői feleli felelőőssssééggéét t 
magmagáában foglalban foglalóó feladategysfeladategyséégek is megjelengek is megjelenííttéésre sre 
kerkerüülnek. Ebben az esetben az adott szolglnek. Ebben az esetben az adott szolgááltatltatóó ááltal ltal 
kköözvetlenzvetlenüül elvl elvéégzett ellgzett ellááttáási feladat mellett prefersi feladat mellett preferáálláásra sra 
kerkerüül az elll az ellááttáásszervezsszervezéés hats hatéékonyskonysáága is. A ga is. A HBCsHBCs ttíípuspusúú
rendszer a krendszer a kóórhrháázi felvzi felvéételt ktelt köövetvetőően en –– igaz, hogy csak igaz, hogy csak 
egy szolgegy szolgááltatltatóó szervezet egszervezet egéészszéére vonatkozre vonatkozóóan an -- ezt az ezt az 
alapelvet malapelvet máár kr kéépviseli.pviseli.



A fekvA fekvőőbeteg szakellbeteg szakellááttáás s 
finanszfinanszíírozrozáássáának fnak főő elemeielemei

�� HBCsHBCs szerinti finanszszerinti finanszíírozrozáás: s: 
aktaktíív ellv ellááttáás ells ellááttááss
nappali knappali kóórhrháázi aktzi aktíív ellv ellááttááss
egynapos sebegynapos sebéészetszet
kkúúraszerraszerűű ellellááttááss

�� ÁÁpolpoláási nap arsi nap aráányos finansznyos finanszíírozrozáás:s:
krkróónikus fekvnikus fekvőőbeteg ellbeteg ellááttááss

�� TTéételes elszteles elszáámolmolááss
egyes kiemelten dregyes kiemelten dráága terga teráápia, beavatkozpia, beavatkozáás az akts az aktíív ellv ellááttáásbansban

�� Input finanszInput finanszíírozrozáás (minims (minimáális mlis méértrtéékben) rendelkezkben) rendelkezéésre sre áálllláási si 
ddííjkjkééntnt
ssüürgrgőősssséégi ellgi ellááttááss
traumatoltraumatolóógiai ellgiai ellááttáás  s  

�� Extra finanszExtra finanszíírozrozááss



OsztOsztáályozlyozáási rendszerek szerepesi rendszerek szerepe

�� EgyszerEgyszerűű mméérréési rendszereksi rendszerek: elemi entit: elemi entitáások sok 
tulajdonstulajdonsáágainak meghatgainak meghatáározrozáása egysa egy--egy egy 
kivkiváálasztott lasztott éértrtéékelkeléési szempont szerint egy si szempont szerint egy 
meghatmeghatáározott skrozott skáálláán, vagy n, vagy éértrtéékelkeléési si 
rendszerben.rendszerben.

�� Komplex osztKomplex osztáályozlyozáási vagy msi vagy méérréési si 
rendszerekrendszerek: bonyolult rendszerek min: bonyolult rendszerek minőőssííttéése se 
valamely komplex valamely komplex éértrtéékelkeléés megvals megvalóóssííttáása sa 
éérdekrdekéében tben tööbbfbbfééle tulajdonsle tulajdonsáág egyg együüttes ttes 
figyelembevfigyelembevéétele tele éérdekrdekéébenben



Az esetosztályozási rendszerek szerepe az 
egészségügyi finanszírozásban

�� DefiniDefiniááljljáák az egk az egéészsszsééggüügyi szolggyi szolgááltatltatóóttóól l 
megvmegváássáárolhatrolhatóó „„termtermééketket””, az , az áár,  a r,  a 
„„finanszfinanszíírozrozááss”” mméértrtéékkéét. t. 

�� Kifejezik az adott ellKifejezik az adott ellááttáási szint felelsi szint felelőőssssééggéét (a t (a 
kkóórhrhááz egy adott esemz egy adott eseméény komplex ellny komplex ellááttáássáéáért rt 
felel  az ellfelel  az ellááttáás teljes ids teljes időőtartamtartamáában)ban)

�� ÉÉrvrvéényesnyesííthetthetőők elszk elszáámolhatmolhatóóssáági  kritgi  kritéériumok riumok 
(milyen indik(milyen indikáácicióóban, milyen szolgban, milyen szolgááltatltatóóttóól l 
„„vváássáárolhatrolható”ó” meg az ellmeg az ellááttáás) s) 



A komplex osztA komplex osztáályozlyozáási rendszerek fsi rendszerek főő
ttíípusaipusai a ka kóórhrháázi  ellzi  ellááttáásbansban

�� SSúúlyosslyossáágg

�� VVáárhatrhatóó kimenetelkimenetel

�� VVáárhatrhatóó ererőőforrforráás s 
igigéényny

�� VVáárhatrhatóó ellellááttáási si utut

DiseaseDisease stagingstaging

APACHEAPACHE

DRGsDRGs//HBCsHBCs HRGsHRGs, , 
AVGsAVGs, , APGsAPGs

PMGsPMGs



MegnevezMegnevezéések jelentsek jelentéésese

�� HRGsHRGs = Health = Health ResoursResours GroupsGroups
(Ell(Ellááttáási csoportok komplex ersi csoportok komplex erőőforrforráás s 
igigéény szerint)ny szerint)

�� HBGsHBGs = = HealhtHealht BenefitsBenefits GroupsGroups
�� AVGsAVGs = Ambul= Ambulááns Vizit ns Vizit GroupsGroups
�� APGsAPGs = Ambul= Ambulááns ns PatientPatient’’ss GroupsGroups
�� APACHE = APACHE = AcuteAcute PhysiologyPhysiology and and 

ChronicChronic Health Health EvaluationEvaluation SystemSystem



Pl. APACHEPl. APACHE

�� MMéérréési csi cééll: a hal: a haláálozlozáási riziksi rizikóó megbecslmegbecsléése se 
az intenzaz intenzíív egysv egyséégre tgre töörtrtéént felvnt felvéételt telt 
kköövetvetőően  en  

�� AlkalmazAlkalmazáás:s: minminőősséégg--ellenellenőőrzrzéés, biztoss, biztosííttáás, s, 
gazdasgazdasáági gi éértrtéékelkelééss

�� MMéérréési paramsi paramééterek: terek: 
Labor paraméterek
Glasgow Coma score
Krónikus egészségi állapotok



A klinikus szempontjai az eset 
minősítésében

a.,  a megbetegedés súlyossága (a megbetegedés
következtében bekövetkezett funkcióveszteség relatív
szintje,  a betegség mortalitása)
b.,   a  prognózis (a javulás, a gyógyulás
valószínűsége)
c., a gyógyítás nehézségi foka (munkaigényessége, 
terápia és diagnosztika igényessége, a különleges
betegségek kezelésének műszerigénye, komplikált
eljárások szükségessége)
d., a beavatkozás szükségessége (kell-e műtéti vagy
intenzív terápiás beavatkozás) 



A gazdasA gazdasáági vezetgi vezetőő szempontjai az szempontjai az 
eset mineset minőőssííttéésséébenben

az ellaz ellááttáás ks kööltsltséége, rge, rááfordfordííttáás s -- éés s 
ererőőforrforráásigsigéénye  (mi a relatnye  (mi a relatíív kv kööltsltséégiggigéénye a nye a 
kküüllöönbnböözzőő diagnosztikai diagnosztikai éés ters teráápipiáás s 
szolgszolgááltatltatáásoknak az egyes betegssoknak az egyes betegséégek ellgek ellááttáása sa 
sorsoráán)n)



A A HBCsHBCs (homog(homogéén n 
betegsbetegséégcsoport)/gcsoport)/DRGsDRGs ((DiagnosisDiagnosis

RelatedRelated GroupsGroups)  defin)  definíícicióójaja

A kA kóórhrháázi esetek olyan osztzi esetek olyan osztáályozlyozáása, amely a sa, amely a 
kkóórhrháázi ellzi ellááttáási  eseteket szakmai szempontbsi  eseteket szakmai szempontbóól l 
éés a vs a váárhatrhatóó ererőőforrforráásigsigéény nagysny nagysáága szerint ga szerint 

homoghomogéén csoportokba sorolja.n csoportokba sorolja.



** Főcsoport: 05 Keringésrendszeri betegségek Alsó
határnap

Felső
határnap Normatí

v 
nap

Súlyszá
m

* 05P 176A Szívbillentyű műtétek, katéterezéssel 4 45 15 9,33680
* 05P 176B Szívbillentyű műté tek, katéterezés nélkül 4 32 15 7,64083
* 05P 177A Coronaria bypass, katéterezéssel 4 40 15

10,0232
9

* 05P 177B Coronaria bypass, katéterezés nélkül 4 31 12 8,11329
* 05P 177C Coronaria bypass (négy vagy több), 

katéterezéssel
4 40 19

11,1703
1

* 05P 177D Coronaria bypass (négy vagy több), katéterezés
nélkül

4 40 13 9,23639

05P 178A Nagy cardiovascularis műtétek társult
betegséggel

4 40 15 3,15907

05P 178B Nagy cardiovascularis műtétek társult betegség
nélkül

3 39 13 2,53703

05P 1790 Egyéb cardiovascularis műtétek 3 30 9 2,08829

A HBCs csoportok  kitüntetett jellemzői



**** 08 421C Felkar törése
BETEGSÉGEK

S4200 Kulcscsont-törés
S4210 Lapocka-törés
S4220 A humerus proximális végének törése
S4230 A humerus középső részének törése
S4240 A humerus distalis végének törése
S4280 A váll és felkar egyéb részeinek törése
S4290 A vállöv k.m.n. részének törése
S4800 A vállizület traumás amputatiója
S4810 A felkar traumás amputatiója
S4890 A felkar k.m.n. szintjének traumás amputatiója

Példa nem műtétes HBCs csoport 
meghatározására



PPéélda mlda műűttéétes tes HBCsHBCs csoport csoport 
meghatmeghatáározrozáássáárara

  **** 07 3475 Epe- és hasnyálmirigy-vezeték szűkületek és elzáródások endoscopos műtéte 
öntáguló fémstenttel 

BETEGSÉGEK 
C2200 Májsejt rák 
C2210 Intrahepaticus epeút rák 
C2220 Hepatoblastoma rosszindulatú daganata 
C2230 A máj angiosarcomája 
C2240 A máj egyéb sarcomái 
C2270 A máj egyéb meghatározott rákjai 
C2290 Máj rosszindulatú daganata, k.m.n. 
C23H0 Az epehólyag rosszindulatú daganata 
C2400 Extrahepaticus epeút rosszindulatú daganata 
C2410 Papilla (ampulla) Vateri rosszindulatú daganata 
C2480 Az epeutak átfedő elváltozása, rosszindulatú daganata 
C2490 Epeút rosszindulatú daganata, k.m.n. 
C2500 Hasnyálmirigy fej rosszindulatú daganata 
C2510 Hasnyálmirigy test rosszindulatú daganata 
C2520 Hasnyálmirigy farok rosszindulatú daganata 
C2530 Hasnyálmirigy vezeték rosszindulatú daganata 
C2540 Endocrin pancreas rosszindulatú daganata 
C2570 A hasnyálmirigy egyéb részeinek rosszindulatú daganata 
C2580 A hasnyálmirigy átfedő rosszindulatú daganata 
C2590 Hasnyálmirigy rosszindulatú daganata, k.m.n. 
C7720 Intraabdominalis nyirokcsomók rosszindulatú daganata 
C7870 A máj másodlagos rosszindulatú daganata 
K8310 Epevezeték-elzáródás 

ÉS BEAVATKOZÁSOK 
16361 Endoscopos sphincterotomia 
16362 Endoscopos nasobiliaris drénezés 
16367 Wirsungotomia endoscopica et dilatatio eadem 
32630 PTC  cholangiographia percutanea transhepatica 
32631 Percutan transhepaticus drainage (PTD) 
32660 Endoscopos retrográd cholangiopancreatographia(ERCP) 
32661 ERP pancreatographia endoscopica 

ÉS ESZKÖZÖK 
01358 Öntáguló fémstent az epeutak, pancreas vezeték területén történő felhasználásban 



A A DRGsDRGs rendszer eredeterendszer eredete

�� Az USAAz USA--ban a Yale Egyetem fejlesztette ki.ban a Yale Egyetem fejlesztette ki.
�� A megbA megbíízzáás a ks a kóórhrháázak ellzak ellááttáássáának nak 

minminőősséégi szempontbgi szempontbóól  tl  töörtrtéénnőő
öösszehasonlsszehasonlííttáássáára alkalmas mra alkalmas móódszer  dszer  
kifejlesztkifejlesztéésséére szre szóólt. lt. 



DRGsDRGs csalcsaláádfadfa

HCFA HCFA -- DRGsDRGs
APAP-- DRGsDRGs

RR--DRGsDRGs

SS--DRGsDRGs APRAPR--DRGsDRGs



Mit fejezhetMit fejezhetőő ki a ki a DRGsDRGs segsegíítstsééggéévelvel

�� Mit tekintMit tekintüünk egy szolgnk egy szolgááltatltatáás egyss egyséégnekgnek
�� A kA kóórhrháázi ellzi ellááttáások ksok köözzöötti elttti eltéérréések szakmai sek szakmai 

szempontbszempontbóóll
�� A kA kóórhrháázi ellzi ellááttáások ksok köözzöötti elttti eltéérréés a vs a váárhatrhatóó

kkööltsltséégiggigéény szerintny szerint
�� A kA kóórhrháázi ellzi ellááttáások ksok köözzöötti elttti eltéérréés a mins a minőősséégi gi 

kköövetelmvetelméények, kompetencia szerintnyek, kompetencia szerint
�� A kA kóórhrháázi ellzi ellááttáások ksok köözzöött ktt küüllöönbsnbséég a vg a váárhatrhatóó

ellellááttáási si úút szerint   t szerint   



MiMiéért a rt a DRGsDRGs a  megfelela  megfelelőő a a 
finanszfinanszíírozrozáási csi céélokralokra

((a) a) KivitelezhetKivitelezhetőő éés ks köönnyen megvalnnyen megvalóóssííthatthatóó adatkezeladatkezeléést st 
igigéényel.nyel.

(b) Valamennyi eset besorolhat(b) Valamennyi eset besorolhatóó a rendszer sega rendszer segíítstsééggéével.vel.
(c) A finansz(c) A finanszíírozrozáási si öösszegek meghatsszegek meghatáározrozáássáánnáál az l az áápolpoláási si 

esetek objektesetek objektíívnek tekinthetvnek tekinthetőő jellemzjellemzőőit veszi alapul.it veszi alapul.
(d) A szokatlanul s(d) A szokatlanul súúlyos vagy klyos vagy kööltsltsééges esetek ges esetek 

azonosazonosííthatthatóók k éés s íígy a megfelelgy a megfelelőő mmóódszer szerinti dszer szerinti 
finanszfinanszíírozrozáásuk megoldhatsuk megoldhatóó..

(e) Kezelhet(e) Kezelhetőő szszáámmúú finanszfinanszíírozrozáási tsi tíípust (szolgpust (szolgááltatltatáást) st) 
kküüllöönbnbööztet meg.ztet meg.

(f) A jelenlegi ismert m(f) A jelenlegi ismert móódszerek kdszerek köözzüül a leghatl a leghatéékonyabb konyabb 
öösztsztöönznzéés vals valóóssííthatthatóó meg az optimmeg az optimáális elllis ellááttáás/ks/kööltsltséég g 
viszony viszony éérdekrdekéében, mikben, miköözben biztoszben biztosíítja, hogy a tja, hogy a 
finanszfinanszíírozrozáás a teljess a teljesíítmtméényekkel arnyekkel aráányos legyennyos legyen



HBCsHBCs rendszer elrendszer előőnyeinyei

�� Kifejezi a kKifejezi a kóórhrhááz felelz felelőőssssééggéétt
�� MegfelelMegfelelőő mméértrtéékkéében kben kéépes kifejezni a pes kifejezni a 

kküüllöönbsnbséégeket  a lehetsgeket  a lehetsééges ellges ellááttáások sok 
kköözzöötttt

�� HatHatéékonyskonysáágra gra öösztsztöönnööz a felvz a felvéétel uttel utáánn
�� ÉÉsszersszerűű -- a felela felelőőssssééggel ggel öösszhangban sszhangban 

lléévvőő -- rizikrizikóó megosztmegosztáás a ks a kóórhrhááz z éés a s a 
biztosbiztosííttóó kköözzöötttt



KritKritéériumokriumok a a HBCsHBCs osztosztáályozlyozáásisi
rendszerrelrendszerrel szembenszemben

�� ÁÁltalltaláánosnos kritkritéériumokriumok azaz osztosztáályozlyozáásisi
rendszerrelrendszerrel szembenszemben

�� AzAz osztosztáályozlyozáásisi rendszerrendszer ééss a a betegbeteg
áállapotllapot kapcsolatakapcsolata

�� ImplementImplementáácicióóss kritkritéériumokriumok
�� MMéérréésisi ccéélblbóóll erederedőő kritkritéériumokriumok --

homogenithomogenitááss
�� MMéérréésisi faktorokrafaktorokra vonatkozvonatkozóó

kritkritééririuumokmok



KritKritéériumokriumok a a HBCsHBCs osztosztáályozlyozáásisi
rendszerrelrendszerrel szembenszemben -- ááltalltaláánosnos

osztosztáályozlyozáásisi kritkritéériumokriumok
�� MegbizhatMegbizhatóóssáágg

�� ÉÉrvrvéényessnyesséégg

�� KKööltsltsééghatghatéékonyskonysáágg

�� RugalmassRugalmassáágg

�� ismisméételttelt alkalmazalkalmazááss
azonosazonos eredmeredméénnyelnnyel

�� csakcsak a a mméérréésisi
szempontbszempontbóóll fontosfontos
jellemzjellemzőőketket ttüükrkröözzezze

�� kkööltsltséégiggigéényesebbnyesebb
eljeljáárrááss legallegaláábbbb a a mméérrééss
egyegy paramparamééterteréébenben
hozzonhozzon elelőőnynyööketket

�� ttööbbbb ccéélralra is is 
alkalmazhatalkalmazhatóó legyenlegyen



KritKritéériumokriumok a a HBCsHBCs osztosztáályozlyozáásisi
rendszerrelrendszerrel szembenszemben -- implementimplementáácicióóss
feltfeltéételektelek azaz osztosztáályozlyozáásisi rendszerrerendszerre

�� KezelhetKezelhetőő szszáámmúú
csoportcsoport legyenlegyen

�� ObjektObjektíívv jellemzjellemzőőkköönn
alapuljonalapuljon

�� Minden Minden esetreesetre
kiterjedjenkiterjedjen

�� TechnikailagTechnikailag
kivitelezhetkivitelezhetőő legyenlegyen

�� SSúúlyoslyos esetekesetek
azonosazonosííthatthatóókk
legyeneklegyenek

�� ne ne legyenlegyen ttööbbbb, mint 1000, mint 1000

�� Ilyen jellemzIlyen jellemzőők a k a betegsbetegséégekgek, , 
beavatkozbeavatkozáásoksok

�� mindenminden esetresetrőőll felvfelvéételretelre kerkerüüljenekljenek azaz
adatokadatok, a , a besorolbesorolááss megvalmegvalóóssííthatthatóó
legyenlegyen

�� azaz adatokadatok meghatmeghatáározrozáásasa mindenminden
esetreesetre biztosbiztosíítotttott legyenlegyen



KritKritéériumokriumok a a HBCsHBCs osztosztáályozlyozáásisi
rendszerrelrendszerrel szembenszemben -- kköövetelmvetelméényeknyek a a 

besorolbesoroláásisi faktorokfaktorokrara
�� FejezzeFejezze kiki azaz ellellááttááss

aalapvetlapvetőő jellegjellegéétt,,

�� FejezzeFejezze kiki azaz ellelláátotttott eseteset
ssúúlyosslyossáággáátt, ha er, ha erőőforrforráás s 
igigéényt jelentnyt jelent

�� FejezzeFejezze kiki azaz ellellááttááss
teljessteljessééggéétt

�� FejezziFejezzi kiki azaz ellellááttááss
minminőőssééggéétt

�� FFőő diagndiagnóóziszis, , ffőő
beavatkozbeavatkozááss
igigéénybevnybevéételiteli okokokok

�� TTáársultrsult betegsbetegséégekgek, , 
ééletkorletkor, , teststestsúúlyly

�� KiirKiiráásisi áállapotllapot, , tovtováábbibbi
kezelkezelééss

�� IgazolIgazolóó eljeljáárráásoksok



KritKritéériumokriumok a a HBCsHBCs osztosztáályozlyozáásisi
rendszerrelrendszerrel szembenszemben -- ááltalltaláánosnos

homogenithomogenitáásisi feltfeltéételektelek
�� OrvosiOrvosi szempontbszempontbóóll homoghomogéénn

esetcsoportokesetcsoportok legyeneklegyenek
�� ErErőőforrforrááss--igigéényessnyesséégg

szempontjszempontjáábbóóll homoghomogééneknek
legyeneklegyenek

�� AzAz ellellááttááss minimminimáálislis szakmaiszakmai
feltfeltéételeitelei alapjalapjáánn homoghomogééneknek
legyeneklegyenek (* (* jelzjelzééssűű HBCsHBCs
csoportokcsoportok))

�� AzAz ellellááttááss folyamatfolyamatáánaknak
jellegejellege alapjalapjáánn hasonlhasonlóóakak
legyeneklegyenek ((garanciagarancia))

�� AzAz ellellááttááss minminőősséégege szerintszerint
homoghomogééneknek legyeneklegyenek..

ÁÁltalltaláánosnos elfogadhatelfogadhatóóssáágigi
feltfeltéételektelek

�� a a homogenithomogenitááss legyenlegyen
nagynagy mméértrtéékkűű a a nagynagy
esetszesetszáámmúú, , szakmailagszakmailag
hasonlhasonlóó esetekreesetekre

�� a a homogenithomogenitááss a a kiskis
esetszesetszáámmúú, , szakmailagszakmailag
elteltéérrőő esetekneseteknééll lehetlehet
kisebbkisebb mméértrtéékkűű isis



HomogenitHomogenitáás vizsgs vizsgáálat variancia lat variancia 
analanalíízissel  I.zissel  I.

Feltételezés: ha a teljes sokaságot valamely jellemző
alapján olyan alcsoportokra osztjuk, amely a hasonló
elemeket tartalmaz, az alcsoportokra meghatározott 
varianciák összege kisebb, mint  a teljes sokaságra 
meghatározott variancia. 

Az értékelés lényege:   meg kell határozni a várható
költségigény alapján az egyes előzetesen, szakmai 
szempontok szerint már kialakított csoportokra a 
variancia értékét, valamint az összes mintában szereplő
kórházi esetre vonatkozó un. teljes variancia értékét.

A csökkenés mértéke kifejezi az elért homogenitás 
mértékét. A csoportosítás által elért variancia 
csökkenés mértéke kifejezi a besorolási rendszer által 
elért homogenítás mértékét.



HomogenitHomogenitáás vizsgs vizsgáálat: pl. variancia lat: pl. variancia 
analanalíízissel zissel 

I = i-dik csoport

J = csoport eleme

Xi,j = i-dik csoport j-dik
eleme
_

X
i = i-dik csoport átlaga

_

X
i = i-dik csoport átlaga

N = elem szám

Belső varianciák összege

Teljes variancia



A A HBCsHBCs oosztsztáályozlyozáási rendszer si rendszer éés a s a 
beteg beteg áállapot kapcsolatallapot kapcsolata

�� nem a beteg nem a beteg áállapotllapotáának snak súúlyosslyossáággáát t 
mmééri, bri, báár sokszor azt is jelzi,r sokszor azt is jelzi,

�� a ka kóórhrháázi ellzi ellááttáási esemsi eseméényt osztnyt osztáályozza lyozza 
nem a beteg nem a beteg áállapotllapotáát, bt, báár a kettr a kettőő kköözzöötti tti 
öösszefsszefüüggggéés nyilvs nyilváánvalnvalóóan szorosan szoros

�� a beteg a beteg áállapota llapota éés a jelenlegi ks a jelenlegi kóórhrháázi zi 
ellellááttáás ks köözzöötti kapcsolat a diagntti kapcsolat a diagnóózis zis 
ttíípusok megfelelpusok megfelelőő meghatmeghatáározrozáássáával val 
adhatadhatóó megmeg



A homogA homogéén betegsn betegséégcsoportok gcsoportok éés jellemzs jellemzőők k 
meghatmeghatáározrozáássáának nak ááltalltaláános lnos lééppéései:sei:

a. a. OrvosOrvos--szakszakéértrtőők az elk az előőre definire definiáált csoportokra a statisztikai adatok lt csoportokra a statisztikai adatok éés a s a 
szakmai ismeretek alapjszakmai ismeretek alapjáán meghatn meghatáározzrozzáák a csoportba tartozk a csoportba tartozóó
betegsbetegséégeket geket éés ms műűttééteket. teket. 

b., A kialakb., A kialakíított besoroltott besoroláási szabsi szabáályok szerint a vizsglyok szerint a vizsgáált eseteket lt eseteket 
betegsbetegséégg--csoportokba soroljcsoportokba soroljáák.k.

c., Az c., Az íígy kialakgy kialakíított csoportok homogenittott csoportok homogenitáássáát az t az áápolpoláási idsi időő alapjalapjáán n 
matematikai statisztikai mmatematikai statisztikai móódszerekkel ellendszerekkel ellenőőrzik (variancia rzik (variancia 
minimalizminimalizáálláás).  s).  

d., Ezt kd., Ezt köövetvetőően a ren a rááfordfordííttáás adatok s adatok éés ks kööltsltséégek alapjgek alapjáán a megfigyelt n a megfigyelt 
esetekre szabesetekre szabáályos betegszlyos betegszáámlmláák kk kéészszüülnek.lnek.

e., Az egyedi elle., Az egyedi ellááttáási esetek szsi esetek száámlmláái alapji alapjáán az egyes homogn az egyes homogéén n 
betegsbetegséégcsoportokra kiszgcsoportokra kiszáámmíítjtjáák az k az áátlagktlagkööltsltséégeket, egygeket, egyééb b 
jellemzjellemzőőket, vizsgket, vizsgááljljáák a csoportok kk a csoportok kööltsltséég, g, áápolpoláási idsi időő szerinti szerinti 
homogenithomogenitáássáát.t.

f., A vizsgf., A vizsgáálat alapjlat alapjáán  meghatn  meghatáározzrozzáák a besorolk a besoroláási szabsi szabáályok szlyok szüüksksééges ges 
mmóódosdosííttáássáát.t.

g., A mg., A móódosdosíított csoportokra ismtott csoportokra isméételt vizsgtelt vizsgáálattal lattal éés szs száámmííttáásokkal sokkal 
hathatáározzrozzáák meg az k meg az úúj jellemzj jellemzőőket.ket.



1. Diagnosztikai és terápiás költségek összesen

1.1. Közvetlen gyógyszerköltség

1.2. Vér és vérkészítmények

1.3. Diagnosztikai és terápiás szolgáltatások

1.3.1. Kórszövettani vizsgálatok

1.3.2. Röntgen, ultrahang vizsgálatok

1.3.3. CT, MRI, PET vizsgálatok

1.3.4. Endoscopia

1.3.5. Laboratóriumi vizsgálatok

1.3.6. Izotópos diagnosztika

1.3.7. Műtétek

1.3.8. Anesztézia

1.3.9. Implantátumok A (Besorolási szempont)

1.3.10. Implantátumok B (Egyéb műtéti anyagok)

1.3.11. Fizioterápia

1.3.12. Sugárterápia

1.3.15. Egyéb vizsgálatok

1.3.17. Egyéb terápiák

1.3.18. Szakmai anyagok, egyszer használatos eszközök

1.4. Általános osztályos orvosi tevékenység

2. Ápolási költségek összesen

2.1. Nővér bér + járulékai

2.2. Szakmai anyagok az ápolásban

2.3. Kis értékű tárgyi eszközök az ápolásban

3. Egyéb osztályos költségek összesen

3.1. Gyógyszertár

3.2. Egyéb személyi juttatás

3.3. Egyéb költségek

4. Ápolás-gyógyítás szűkített önköltsége (1. + 2. + 3.)

5. Hotelszolgálati ellátás költségei összesen

5.1. Kisegítő személyzet

5.2. Nem orvos-szakmai anyagok

5.3. Segédüzemi szolgáltatások

5.3.1. TMK

5.3.2. Energia, gáz, víz, fűtés, csatorna

5.3.3. Mosoda, varroda

5.3.4. Központi sterilizáló

5.3.5. Betegélelmezés

5.3.6. Egyéb segédüzemi szolgáltatás

6. Gyógyítás-ellátás szűkített önköltsége (4. + 5.)

7. Központi irányítás és igazgatás költségei

8. Gyógyítás-ellátás teljes önköltsége (6. + 7.)

A betegszámla felépítése



BesorolBesoroláás fs főő llééppééseisei

Finanszírozási 
eset 
meghatározása

HBCs besorolás       
meghatározása

HBCs katergória
meghatározása

Mi az egy eset HBCs csoport 
kiválasztása

Rövid, normál, 
vagy hosszú
eset 



FinanszFinanszíírozrozáási eset meghatsi eset meghatáározrozáása sa 

Van 30 napot 
meghaladó
krónikus ellátás 
két aktív ellátás 
között

Több osztályos 
eset

„Teljes”
finanszírozási eset 
definiálás

Van felső
határnapon belül 
ismételt felvétel

Finanszírozási 
esetek 
szétválasztása

Összevonás 
egy 
finanszírozási 
esetbe

nem igen

nem
igen

igen

nem



BesorolBesoroláás szempontjs szempontjáábbóól l 
meghatmeghatáározrozóó ffőő ellellááttáás kivs kiváálasztlasztáásasa

�� FFőő osztosztáályos elllyos ellááttááss = Az oszt= Az osztáályos lyos 
eset szerinti eset szerinti HBCsHBCs a legmagasabb a legmagasabb 
ssúúlyszlyszáámmúú csoportcsoport

�� „Ö„Összevont esetsszevont eset”” meghatmeghatáározrozáásasa= a = a 
teljes finanszteljes finanszíírozrozáási eset jellemzsi eset jellemzőőinek inek 
kivkiváálasztlasztáásasa

�� ÖÖsszevont eset sszevont eset HBCsHBCs csoportjcsoportjáánaknak
meghatmeghatáározrozáásasa



„„TeljesTeljes”” finanszfinanszíírozrozáási eset si eset 
definidefiniáálláás:s: automatizautomatizáált algoritmus a lt algoritmus a 
legmagasabb slegmagasabb súúlyszlyszáám m éértrtéék alapjk alapjáánn

�� „„TeljesTeljes”” finanszfinanszíírozrozáási eset fsi eset főő
diagndiagnóóziszisáának meghatnak meghatáározrozáásasa

�� „„TeljesTeljes”” finanszfinanszíírozrozáási eset egysi eset egyééb b 
diagndiagnóózisainak meghatzisainak meghatáározrozáásasa

�� „„TeljesTeljes”” finanszfinanszíírozrozáási eset si eset 
ffőőbeavatkozbeavatkozáássáának meghatnak meghatáározrozáásasa

�� „„TeljesTeljes”” finanszfinanszíírozrozáási eset egysi eset egyééb b 
jellemzjellemzőőinek meghatinek meghatáározrozáásasa



Besorolás fő lépései 

ElőcsoporElőcsoport Főcsoportok

Műtét

Súlyos eset
Súlyos társult 

betegséggel

HBCs

Nem műtét

Társult betegséggel Társult betegség 
nélkül

18 év alatt

18 év felett



B002.1 Elő-főcsoportba tartoznak – a máshol szabályozott kivételektől
eltekintve – azok az ellátások, amelyeknél:

1. az ellátás jellegét meghatározó fődiagnózisok alapján a csoport tételei
többféle betegség szerinti főcsoportba is tartozhatnának, a kezelés
homogén jellege azonban nem indokolja, hogy betegségtől függően
minden főcsoportban önálló altételként jelenjenek meg,

2. az eset-csoport ráfordítás-igényessége, súlyossága miatt minden más
szempontot megelőzően kell, hogy meghatározásra kerüljön.

B003 A besorolás első lépésben azt vizsgálja, hogy az elő-főcsoportba
tartozás feltételei fennállnak-e, vagy sem.

Az elő-főcsoportba tartoznak pl.: a kemoterápiák egy része (fődiagnózis
többféle főcsoporthoz is tartozhat), a sterilizáció (egészségügyi ok esetén
a fődiagnózis többféle főcsoportba is tartozhat), a többszörös jelentős
traumák, szervátültetések (drága eljárások).

Az elő-főcsoportba tartozás általános jele a 99 főcsoport kód, de más
főcsoportban (a besoroló táblázatban ennek megfelelő jelzéssel ellátott
néhány esetben) is előfordulnak elő-főcsoportként viselkedő csoportok.



PPéélda lda elelőőffőőcsoportbelicsoportbeli HBCsHBCs
csoportokracsoportokra

 ** Főcsoport: 99  Főcsoport nélküli homogén betegségcsoportok  Alsó 
határnap

 Felső 
határnap

 Normatív 
nap 

 Súlyszám 

 *  99P  941A  Szívátültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941B  Egyidejű szív-, tüdőátültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941C  Veseátültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941D  Májátültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941E  Tüdőátültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941F  Hasnyálmirigy-átültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941G  Kombinált vese-, hasnyálmirigy-átültetés  0  0  0  0,00000
 *  99P  941H  Allogén csontvelő-transzplantáció  0  0  0  0,00000
 *  99P  941K  Autológ csontvelő-transzplantáció  0  0  0  0,00000
 *  99M  941T  Májátültetés előtti kivizsgálás  20  40  33  2,58488
 *  99M  941U  Szívátültetés előtti kivizsgálás  4  20  15  2,88479
 *  99M  9420  Transzplantátum-elégtelenség  0  0  0  0,00000
 *+  99M  9422  Kiegészítő HBCs transzplantátummal élő 

személy ellátására 
 5  0  0  1,50000

   99M  9430  Sugárterápia  5  14  10  1,78355
 

Több betegség főcsoporthoz is tartozó ellátásokat 
tartalmaz 



BesorolBesoroláás fs főőcsoportbacsoportba

Az elő-főcsoportba nem tartozó esetek a fődiagnózis alapján kerülnek a 
főcsoportba besorolásra. A főcsoportba tartozik az adott szervrendszer
minden megbetegedése, így a daganatos, fertőzéses eredetű
megbetegedések, sérülések, mérgezések, tünetek is ide tartoznak, ha 
csak az adott szervrendszerre lokalizáltan jelennek meg. A fertőzéses
eredetű megbetegedések, sérülések, mérgezések, daganatos
betegségek önálló főcsoporttal is rendelkeznek, amelyekbe azonban
csak a szisztémás, több szervrendszert érintő megbetegedések
kerülnek.

A főcsoportokba sorolásnak nagy a jelentősége, mivel ezt követően az
adott betegségek mellett már csak meghatározott beavatkozások
fogadhatók el besorolási tényezőként. Nem megfelelő fődiagnózis
választása esetén előfordulhat, hogy az elvégzett beavatkozás már nem
besorolási tényező.



A homogén betegségcsoportok 
meghatározásának elvei

• A besorolás alapvető meghatározó szempontja az ellátást indokló
fődiagnózis. A besorolás során elsőként a betegség alapján
meghatározható betegség főcsoport kerül meghatározásra.

· Meghatározott beavatkozások az ápolást indokló fődiagnózis mellett
elsődleges besorolási tényezők.  Elsődleges besorolási tényező lehet az a 
beavatkozás, amelynek költsége jelentős, elvégzésére csak kórházban, 
általában egy napot meghaladó folyamatos felügyelet mellett kerülhet sor.  
Ezen okok miatt nem lehet besorolási tényező a labor, röntgen vizsgálatok
jelentős része. Az elsődleges besorolási szempontnak számító
beavatkozások jelentős része műtét.

· Az elsődleges besorolási tényezőnek számító ápolást indokló
fődiagnózis mellett a társult betegségek meghatározott köre, a beteg
további sorsa, újszülött testsúlya, kora, besorolást módosító faktor. 
A HBCs rendszer meghatározott beavatkozásokat másodlagos besorolási 

tényezőként kezel.  Ezek olyan beavatkozások, amelyek meghatározott 
ápolást indokló fő diagnózissal együtt való előfordulása egyértelműen 
jelzi, „igazolja” a preferálandó magas szintű ellátás elvégzését.  Ezek az 
ellátások megkülönböztetését szolgálják.



• Nem célszerű a szolgáltatás egységek (csoportok) 
számát jelentősen megemelni, pl. 1000 fölé emelni. Túl
sok csoport alkalmazása rontja a rendszer
áttekinthetőségét. A sokféleség mellett a koncentráltság
is jellemző a kórházi ellátásra. Az első tíz leggyakoribb
HBCS csoport kiteszi a teljes kórházi ellátás 30 %-t.

• A nagy esetszámban előforduló ellátás típusokat
célszerű a BNO szintjén csoportként megnevezni. Azokat
az ellátás típusokat, amelyek átlagos költségigénnyel
országosan ritkán, de a különböző kórházakban közel
egyforma valószínűséggel jelennek meg, nem célszerű
önálló csoportba tenni, hanem főcsoportonként
megkülönböztetve és összevonva „egyéb” kategóriába
kell besorolni.

A homogén betegségcsoportok 
meghatározásának elvei



Új csoportokat akkor szükséges létrehozni, ha az esetek
száma országosan jelentős, vagy az ellátás koncentrált, a  
hozzáférést  ösztönözni szükséges.

Új csoport képzésének előfeltétele, hogy a módosítással a
csoportok homogenitása a kiválasztott jellemző (pl. költség) 
függvényébe  növekedjen. A csoportok homogenitása a 
variancia csökkenésével mérhető. A variancia csökkenése a 
homogenitás növekedését mutatja.

A homogén betegségcsoportok 
meghatározásának elvei



A A HBCsHBCs besorolbesoroláás alapvets alapvetőő
meghatmeghatáározrozóóii

�� FFőő diagndiagnóóziszis
�� FFőő beavatkozbeavatkozáásoksok
�� TTáársult betegsrsult betegséégekgek
�� IgazolIgazolóó eljeljáárráásoksok
�� ÉÉletkorletkor
�� FelvFelvéétel mtel móódjadja
�� TTáávozvozáás ms móódjadja
�� TestsTestsúúly (ly (úújszjszüüllööttek) ttek) 



CsoportCsoport definicidefinicióókk alapalap ttíípusaipusai

�� CsakCsak ffőődiagndiagnóóziszis
�� FFőőcsoportcsoport + + beavatkozbeavatkozááss

�� FFőődiagndiagnóóziszis + + beavatkozbeavatkozááss

�� FFőődiagndiagnóóziszis + + igazoligazolóó eljeljáárrááss

�� TTáársultrsult betegsbetegsééggelggel
�� SSúúlyoslyos ttáársultrsult betegsbetegsééggelggel
�� ÉÉletkorletkor alapjalapjáánn

�� DiagnDiagnóózisokzisok kombinkombináácicióójaja
�� FFőőcsoportcsoport + + beavatkozbeavatkozáásoksok

kombinkombináácicióójaja
�� FFőődiagndiagnóóziszis + + 

beavatkozbeavatkozáásoksok kombinkombináácicióójaja

SzSzáámos esetben fontos az mos esetben fontos az 
egyes szolgegyes szolgááltatltatáásbsbóól l 

elvelvéégzett tevgzett tevéékenyskenyséégek gek 
mennyismennyiséége is.ge is.



ÖSSZEVONÁS

Van intenzív 
ápolás?

Az intenzív oszt.
 3, 4, 5-ös 

diagnózisai közül 
valamelyik 

szerepel a társult 
betegségek között?

irs=0

i

i

i

több osztályos 
ápolás?

REKORD 
BESOROLÁS

n 2

n

Az intenzív oszt.-
on van súlyos 

társult betegséget 
igazoló eljárás és 

ez meghaladja az 1 
napot?

n

irs=1

i

Az intenzív oszt. 
fődiagnózisa 4-es 

főcsoportbeli?
i4=0

i4=1

n

i

i

i = ápolás első 
rekordjának sorszáma

irs=1 && nem ez 
az intenzív oszt.?

Az adott oszt. 4-es, 5-ös BNO-it 
kiegészítjük az intenz. oszt. 3, 4, 5-ös BNO-

ival, műtéteit az int. oszt. műtéteivel
i

REKORD 
BESOROLÁS

1

3

n

n

Oszt. nem 
krónikus és nem 
aktív részszámla 

és nem kísérő 
személy ellátása?

i = i+1

i

3

n

i

i

2

n

1

Súlyszám 
meghatározása

Transzplantáció? Ez lesz a főrekord

(irs=1 && ez az 
intenzív oszt. && 

i4=1?) vagy 
(oszt.fődiagn: 

szeptikémia és 
nem intenzív 

súlyos)

i Ez nem lehet a főrekord

Súly > eddigi 
maximális?

Ez lesz a főrekord

Ápolási sor vége?

n

Aktív ellátás 
elszámolása

n

i

Krónikus ellátás 
elszámolása

n

Összevont eset 
HBCs súlyszám 
< főrekord HBCs 

súlyszám

i Főrekord HBCs-je

Fő rekord kiválasztása besoroláshoz 
részletesen



Van műtét i

001A

1

Trauma 
miatt 001BSpeciális intracranialis 

műtétek, kor > 17 i i

001C

Endovascularis 
aneurysma műtétek a 
központi idegrendszer 

erein

029Ai

057Zi

i

Nyaki és 
intracranialis PTA 029Bi

Speciális  gerinc-, 
gerincvelő-

műtétek
0040i

Fej, nyak, közp. idegrsz. 
érmalformációinak, 

tumorainak endovasc. 
műtétei, speciális

intracranialis műtéttel

029Di

Speciális gerinc-, 
gerincvelőműtétek

traumatológiai sürgősségi
indikációval

0041i

Nagy gerinc-, gerincvelő 
műtétek

traumatológiai
sürgősségi indikációval

0051i

Nagy intracranialis 
műtétek trauma 
miatt, kor > 17

002B

Plexus brachialis 
komplikált műtéti 008B

2

1. főcsoport

i

i

Speciális intracranialis 
műtétek, kor < 18

Nagy, rutin intracranialis 
műtétek, gerincműtétek

súlyos társult 
betegséggel

Idegrendszeri műtétek, (kivéve: 
intracranialis műtétek, gerincműtétek) 

súlyos társult betegséggel
058Z

Agyállományi és 
kamrai vérömlenyek 
ellátása műtéttel és 

fibrinolysissel 

003Fi

i

029C
Fej, nyak, közp. idegrsz. 

érmalformációinak, tumorainak 
endovasc. műtétei

i

Rutin intracranialis 
műtétek 003E

Perifériás ideg-, agyideg-, 
egyéb idegrendszeri nagy 
műtétek (kivéve: plexus 

brachialis) társult betegséggel

i 009A

Nagy gerinc-, 
gerincvelő-

műtétek
0050i

i

1 2

Perifériás 
idegrevíziós 

műtétek
010Bi

Perifériás ideg-, agyideg-, 
egyéb idegrendszeri nagy 
műtétek (kivéve: plexus 

brachialis) társult betegség 
nélkül

i 009B

Extracraniális 
érműtétek DSA-

val
007Ai

0060
Rutin gerinc-, 
gerincvelő-

műtétek
i

001FAgykamrai shunt 
revízió i

010A
Perifériás ideg-, agyideg-, 
egyéb idegrendszeri rutin-

 műtétek

Extracraniális 
érműtétek DSA 

nélkül
007Bi

Cerebrovasc. 
betegségek, 
praecerebr. 

érelzáródással, rtPA 
kezeléssel (kivéve: 

TIA)

i 015D

Epilepsia műtét 
előtti  spec. 
kivizsgálása

022Ai

3

002A

002C

008APlexus brachialis 
 műtétei

Nagy intracranialis 
műtétek nem  trauma 

miatt, kor > 17

Nagy intracranialis 
műtétek kor < 18

i

i

i

Minta egy főcsoport besorolására



5

0270i

022H
Egyéb epilepsiás 
rohamok 18 év 

felett

Infantilis spinalis 
laesio

i

022D

Epilepsia
18 év alatt 

(kivéve: status 
epilepticus és 

bizonyos 
általánosult 
epilepsiák, 
epilepsia 

syndromák)

i

Sclerosis 
multiplex 

komplex spec. 
kivizsgálás 

nélkül

014Ci

Migrén

026D
Agyrázkódás, 

intracran. 
sérülés, kóma 

nélkül

0232

i

023B
Egyéb 

idegrendszeri 
betegségek

i

Idegrendszer 
egyéb 

betegségei 
18 év alatt

023Ei

Cerebrovasc. 
rendellenességek 

18 év alatt
i 023D

Hypertensiv 
encephalopathia 0210i

Átmeneti ischa
emiás agyi 

keringészavar 
(TIA)

i 0160

Agyideg, perifériás 
ideg betegségek, 

kor > 17
018Ai



A jelenlegi finanszA jelenlegi finanszíírozrozáási rendszer jellemzsi rendszer jellemzőőii

•• A kA kóórhrháázi ellzi ellááttáás finanszs finanszíírozrozáássáában minimban minimáális mlis méértrtéékben van  kben van  
fix finanszfix finanszíírozrozáási elem. si elem. 

•• A dA dííjak eljak előőre meghatre meghatáározottak, orszrozottak, orszáágosan egysgosan egyséégesek minden gesek minden 
ellellááttáási szintre, minden szolgsi szintre, minden szolgááltatltatóóra.ra.

•• A szolgA szolgááltatltatóók kk köözzöött az elltt az ellááttáásban, a teljessban, a teljesíítmtméényben meglnyben megléévvőő
kküüllöönbsnbsééget dget dööntntőően a homogen a homogéén betegsn betegséégcsoportok gcsoportok 
megkmegküüllöönbnbööztetztetéésséével fejezik ki.vel fejezik ki.

•• A magasabb szA magasabb szííntntűű ellellááttáás feladatainak ks feladatainak küüllöön prefern preferáálláássáára a ra a 
kkóórhrháázi kassza 2,5 %zi kassza 2,5 %--t kitevt kitevőő öösszege szolgsszege szolgáál. (Az l. (Az öösszeg sszeg 
nagysnagysáága az emelt szintga az emelt szintűű ellellááttáás nagyss nagysáággááttóól fl füügg.)gg.)

•• A kA küüllöönnöösen drsen dráága, elga, előőre nem tervezhetre nem tervezhetőő esemeseméények utnyek utáán n 
egegéészsszsééggüügyi miniszteri gyi miniszteri -- OEP fOEP főőigazgatigazgatóói di dööntntéés alapjs alapjáán a n a 
kkööltsltséégiggigéényessnyesséégnek megfelelgnek megfelelőő kküüllöön finanszn finanszíírozrozáás s 
biztosbiztosííthatthatóó: extra finansz: extra finanszíírozrozááss

•• A nem elterjedt, kA nem elterjedt, küüllöönnöösen drsen dráága eszkga eszköözzöök, szolgk, szolgááltatltatáások sok 
finanszfinanszíírozrozáása tsa téételes elszteles elszáámolmoláásban tsban töörtrtéénik. Ezek nik. Ezek 
keretkeretöösszege, sszege, ééves esetszves esetszááma a szolgma a szolgááltatltatóók szintjk szintjéén a  n a  
nnéépjpjóóllééti miniszter ti miniszter éés az OEP fs az OEP főőigazgatigazgatóójjáának egyetnak egyetéértrtéésséével vel 
meghozott dmeghozott dööntntéés alapjs alapjáán kern kerüül meghatl meghatáározrozáásra.sra.



Az egyes homogén betegségcsoportokra országos normatív értékként a következő
jellemzők kerültek meghatározásra: 
    - alsó-felső határnap 
    - normatív ápolási idő 
    - költség igényességi  súlyszám 
 
a., Alsó-felső határnap: elsősorban orvos-szakmai szempontokat mérlegelve,
homogén betegségcsoportonként kerül meghatározásra. Az adott csoportban az
alsó-felső határnap közötti időtartamban végzett ellátás tekinthető teljes
mértékű ellátásnak. 
 
b., Normatív ápolási idő:  az alsó-felső határnap közötti esetek ápolási idejének
országos átlaga alapján került meghatározásra. 
 
c., Költségigényességi súlyszám: kifejezi, hogy az adott homogén
betegségcsoport költségigényessége milyen nagyságú az átlagos kórházi ellátási 
esethez viszonyítva. A finanszírozás összege közvetlenül az eset súlyszám alapján
kerül kiszámításra. 
 
 
 

A homogén betegségcsoportok
szakmai és finanszírozási jellemzői



MegfontolMegfontoláások az alssok az alsóó hathatáárnap rnap 
meghatmeghatáározrozáássááhozhoz

�� MMűűttéét esett esetéén n ááltalltaláában 1 vagy 2 nap: az ellban 1 vagy 2 nap: az ellááttáás nagyobb rs nagyobb réésze msze máár r 
lezajlottlezajlott

�� TTáársult beteg esetrsult beteg esetéén: minimum 4 nap, mivel a tn: minimum 4 nap, mivel a táársult betegsrsult betegséégnek gnek 
ellellááttáássáához is szhoz is szüüksksééges idges időő: nincs r: nincs röövid esetvid eset

�� SSúúlyos  tlyos  táársult betegsrsult betegséég esetg esetéén: minimum 5 nap, hosszabb idn: minimum 5 nap, hosszabb időő kell kell 
a sa súúlyos lyos áállapot ellllapot ellááttáássáához: nincs rhoz: nincs röövid esetvid eset

�� SSüürgrgőős ells ellááttáás esets esetéén: 0 n: 0 áápolpoláási napsi nap



 Alsó  Felső  Normatív

határnap határnap nap
  07P  341A  Hasnyálmirigy, máj 

nagyobb műtétei társult 
betegséggel

4 50 19 3,64298

  07P  341B  Hasnyálmirigy, máj 
nagyobb műtétei társult 
betegség nélkül

2 46 15 2,68619

  07P 3420  Hasnyálmirigy, máj 
közepes műtétei

2 48 19 3,12489

  07P 3421  A máj, hasnyálmirigy 
műtétei 1 éves kor alatt

2 35 10 2,07368

  07P  343A  Epeútműtétek társult 
betegséggel

4 44 14 2,35128

  07P  343B  Epeútműtétek társult 
betegség nélkül

2 43 12 1,89062

  07P  344A  Cholecystectomia a ductus 
choledochus 
kőeltávolításával

2 46 12 1,59923

  07P  344B  Cholecystectomia társult 
betegséggel

4 39 11 1,51048

  07P  344C  Cholecystectomia társult 
betegség nélkül

2 25 7 1,15731

 ** Főcsoport: 07  Máj- és hasnyálmirigy-
betegségek

 Súlyszám



I. szint: Bázisszabályok és paraméterek a homogén betegségcsoportok típusától függően
Ebbe a csoportba tartoznak a homogén betegségcsoportok besorolási szabályai, a súlyszám,
normatívidő , alsó-felső  határnap definíciók. A besorolási rendszer minősége  azt befolyásolja, hogy 
mennyire képes a HBCs rendszer az ellátott esetek közötti különbségeket kifejezni. 
 
II. szint: Keretszabályok, amelyek a homogén betegségcsoportoktól függetlenül, döntően  az
esetre, valamint az árak meghatározásának módjára, az árak költségfedezeti tartalmára 
vonatkozó eljárásokat  szabályozzák 
Ezek a szabályok a rendszer finanszírozási egységének meghatározását, az alapdíj mértékét a HBCs
csoportoktól  függetlenül rendező  szabályok. Jelentős hatást gyakorolnak a DRG alapelvek
megvalósulásának mértékére.  HBCs specifikus szabályozó szerepe ebben a körben csak a csoportok
határnapjaihoz kötődő  elemeknek van. 
 
III. szint  A rendszer hatását modifikáló szabályok (pl. védelmi szabályok)elsődlegesen a bevezetés 
során van kiemelt jelentősége  
A szabályozóknak egyik része a bevezetés, adaptációs szakasz kiegészítő  rendelkezéseit foglalhatja
magában a hatások fokozatos érvényesítéséhez (saját ár, védett jövedelem, stb.) Másrészt ide
tartozhatnak azok a szabályok is, amelyek a kórházi ellátás globális rendszerén belül ható eszközökkel
segítik az egyensúlyi állapot fenntartását a kifizetések és a rendelkezésre álló keretek között. Ilyen
eszköz például a havi korrekciós tényező, amely nagyon drasztikus módon garantálja, hogy a fix
kórházi költségvetési keretet országos szinten a teljesítmények növelése mellett sem lépjék túl. Ez az 
egyensúly természetesen sokféle módon fenntartható. Igy pl. megoldható úgy is, hogy az egyensúlyi
helyzetet biztosító díj újraszámítási szabályai kerülnek meghatározásra. 
 
IV. szint Rendszerkörnyezeti szabályok  
A környezeti faktorként megjelenő  szabályok közül azokat kell kórház finanszírozást befolyásoló
faktornak tekinteni, amely közvetve vagy közvetlenül hatással vannak a kórházi ellátás
igénybevételének mértékére, ellenőrzöttségére.  Igy ebbe a szintbe tartoznak a beutalási és 
igénybevételi előírások, a háziorvosi felelősség kiterjedése, a többi szolgáltató finanszírozási rendszere
és az ebből eredő  kereslet a kórházi ellátás iránt.   
 

A HBCs típusú finanszírozási 
rendszerek strukturája



 
Szabályozási szint 

 
Legfontosabb 
jogszabályok 
 

 
Szabályozási terület 

 
Törvény 
 
 

 
1997. évi CLIII. 
törvény 
1998.  évi XCI . 
törvény 
 

 
Finanszírozási koncepció, elvek, alapvető elszámolási szabályo
meghatározása 

Kormányrendelet 43./1999. (III. 3.)
korm. rendelet 

Finanszírozás egysége, finanszírozás részletes elszámolási 
szabályai, hibás, hiányos adatszolgáltatás következményei, az 
ellátás és elszámolás elfogadhatóságának általános kritériuma
szankciók,  
elszámolás menete, határidők 
 
 

Miniszteri rendelet 9./1993. sz. 
népjóléti 
miniszteri 
rendelet és az ezt 
módosító 
rendeletek 
(pl. 7./1999 EüM. 
rendelet) 
 

A finanszírozási egység elszámolási paraméterei, az 
elszámolhatóság egyéb paraméterei 
 
 

Elszámolási 
kézikönyvek, 
útmutatók  

HBCs besorolási 
kézikönyv 
Szabálykönyv 
BNO 10 
kódkönyv 

A  finanszírozási egységek részletes definíciói, elszámolás 
bázisadatai 
 
 

 

A szabályozás jogi elemei



• A szolgáltató rendelkezzen működési engedéllyel (ÁNTSZ engedély). 
• Az a  szolgáltatás, amit a szolgáltató a páciens részére nyújt, az 

Egészségbiztosítás által részlegesen vagy teljes mértékben finanszírozandó 
feladat legyen. 

• A szolgáltató rendelkezzen az OEP-vel megkötött olyan szerződéssel, amely 
kiterjed annak meghatározására, hogy a szolgáltató milyen szolgáltatás, 
feladat, szolgáltatást nyújtó szervezeti egység esetén jogosult OEP térítés 
igénylésére. 

• Az ellátások adatait meghatározott szabályok szerint  dokumentálni kell. Az 
általánosan érvényes szabályokon túl a szakmai dokumentáció adatait 
meghatározott, a biztosítottság, a jogosultság ellenőrzéséhez szükséges 
adatokkal ki kell egészíteni. A TAJ szám bevezetése a dokumentációkba 
kötelező.  

A finanszírozás általános feltételei:



 
 
� Mi egy finanszírozási egység (egy osztályos eset, egy kórházi eset, egy időtartamon

belüli összes kórházi eset) 
� A finanszírozási egység milyen kategóriáit kell megkülönböztetni esettípus szerint

(HBCs osztályozási rendszer tételei, besorolási szabályai) 
� A díjak költségfedezeti tartalma (csak működési költségre nyújt fedezetet,

amortizációra is fedezetet ad, stb.) 
� A díjképzés szabályozása 
� A hibás adatszolgáltatás következményei 
� A kórház igénybevételének szabályozása 
� Az ellátás elfogadhatóságának feltételei 
� A szolgáltatás korlátozásának általános feltételei 
� A teljesítmény és a finanszírozás időbeni kapcsolatának kialakítása 

Szabályozási alapproblémák:



AlapdAlapdííjj

�� Minden kMinden kóórhrháázra azonoszra azonos
�� ElElőőre meghirdetettre meghirdetett
�� TartalTartaléékalap kkalap kéépzpzééss
�� ÉÉvvvvééggéén felosztn felosztááss
�� TartalTartaléék alap vk alap vááltozltozáássááttóól fl füüggggőően en úúj alapdj alapdííjj



A A rendszerrendszer elemekelemek vvááltozltozáásaisai -- alapdalapdííjj

AlapdAlapdííjj szszáámmííttááss mmóódszeredszere

a., 1993: a., 1993: sajsajáátt, , havihavi áárr
b., 1995: b., 1995: havihavi áárr, , intintéézetizeti szorzszorzóókk, , 

korlkorláátokkaltokkal
c., 1997: c., 1997: havihavi áárr, , adaptadaptáácicióó azaz

egysegyséégesges áárr felfeléé, , havihavi
üütemeztemezéésselssel

d., 1998: d., 1998: elelőőrere meghirdetettmeghirdetett
orszorszáágosgos havihavi áárr, , kiegkiegéészszííttőő un. un. 
progresszprogresszíív dv dííjazjazááss azaz orszorszáágosgos
intintéézetekzetek rréészszéérere

AlapdAlapdííjj kkööltsltséégfedezetegfedezete

a., 1993: a., 1993: mműűkkööddéésisi kkööltsltséégg, , kivkivééveve
vvéérr, , dializdializáállááss, , egyediegyedi
implantimplantáátumoktumok, MRI, CT, MRI, CT

b., 1994: b., 1994: mműűkkööddéésisi kkööltsltséégg, , kivkivééveve
dializdializáállááss, , egyesegyes egyediegyedi
implantimplantáámokmok, MRI, CT, MRI, CT

c., 1999: c., 1999: mműűkkööddéésisi kkööltsltséégg, , kivkivééveve
dializdializáállááss, , egyesegyes egyediegyedi
implantimplantáátumoktumok, MRI, MRI

d., 1999: d., 1999: mműűkkööddéésisi kkööltsltséégg, , kivkivééveve
dializdializáállááss, , egyesegyes egyediegyedi
implantimplantáátumoktumok, MRI, MRI

e.,  2000e.,  2000: : mműűkkööddéésisi kkööltsltséégg, , kivkivééveve
dializdializáállááss, , egyesegyes egyediegyedi
implantimplantáátumoktumok
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Alapdíj konvergálás



FinanszFinanszíírozrozáási dsi dííj meghatj meghatáározrozáásasa

FinanszFinanszíírozrozáási dsi dííj = alapdj = alapdííj * sj * súúlyszlyszáámm
pl. = 146000 Ft*1,23276 spl. = 146000 Ft*1,23276 súúlyszlyszáám = m = 

179179..983983,,-- FtFt



A A rendszerrendszer elemekelemek vvááltozltozáásaisai -- kkóórhrháázizi eseteset
definidefiniáálláásasa

�� 1993: 12 1993: 12 óórráánn ttúúlili ellellááttááss
�� 1994: 24 1994: 24 óórráánn ttúúlili ellellááttááss
�� 1995: 24 1995: 24 óórráánn ttúúlili ellellááttááss, , kivkivééveve egyegy naposnapos ellellááttááss, , kkúúraszerraszerűű

ellellááttááss
�� 2000: 24 2000: 24 óórráánn ttúúlili ellellááttááss, , kivkivééveve egyegy naposnapos ellellááttááss, , kkúúraszerraszerűű

ellellááttááss, , ssüürgrgőősssséégigi ellellááttááss



KKóórhrháázi ellzi ellááttááss

24 24 óórráán tn túúli ellli ellááttáás,    kivs,    kivééveve
�� úújszjszüüllööttekttek
�� halottakhalottak
�� egy napos sebegy napos sebéészetszet
�� ssüürgrgőősssséégi ellgi ellááttááss
�� kkúúraszerraszerűű ellellááttááss
�� nappali knappali kóórhrháázi ellzi ellááttááss



A A rendszerelemekrendszerelemek vvááltozltozáásaisai --
finanszfinanszíírozrozáásisi eseteset

�� 1993: 1993: EgyEgy kkóórhrháázizi eseteset ttööbbbb finanszfinanszíírozrozáásisi eseteset lehetlehet
�� 1995: 1995: EgyEgy kkóórhrháázizi eseteset egyegy finanszfinanszíírozrozááss eseteset
�� 1997: 1997: EgyEgy kkóórhrháázizi eseteset a a felsfelsőő hathatáárnaponrnapon belbelüüll egyegy eseteset

((garancigaranciáálislis szabszabáályly))
�� 1999: 1999: ÁÁtfedtfedééss vizsgvizsgáálatoklatok kkóórhrháázizi ellellááttááss ééss jjáárróóbetegbeteg

szakellszakellááttááss kköözzöötttt
�� 2000: 2000: GaranciGaranciáálislis szabszabáályoklyok kiterjesztkiterjesztéésese a a kkúúraszerraszerűű ellellááttááss

esemeseméényeirenyeire is.is.
�� 2001: Egy finansz2001: Egy finanszíírozrozáási eset tsi eset tööbb kbb kóórhrhááznznáál vl véégzett ellgzett ellááttáásbsbóól l 

is is öösszetevsszetevőődhet (egy napos elldhet (egy napos ellááttáások)sok)
�� 2005: Egy finansz2005: Egy finanszíírozrozáási eset tsi eset tööbb kbb kóórhrhááznznáál vl véégzett esetbgzett esetbőől l 

tevtevőődhet dhet öössze ssze ááltalltaláánosan.nosan.



FinanszFinanszíírozrozáási eset fsi eset főő jellemzjellemzőőii

�� Egy aktEgy aktíív kv kóórhrháázi eset egy eset, kivzi eset egy eset, kivééve ha aktve ha aktíív osztv osztáályos lyos 
esetek kesetek köözzöött 30 napot meghaladtt 30 napot meghaladóó krkróónikus ellnikus ellááttáásra kersra kerüült lt 
sor.sor.

�� ÖÖsszevonsszevonáási szabsi szabáály ly éérvrvéényesnyesüül egy kl egy kóórhrháázi eseten belzi eseten belüül az l az 
aktaktíív v -- krkróónikus ellnikus ellááttáás ks köözzöött istt is

�� ÖÖsszevonsszevonáás ugyanazon ks ugyanazon kóórhrháázban vzban véégzett, visszavett beteg gzett, visszavett beteg 
ellellááttáása esetsa esetéén, a rendeletben meghatn, a rendeletben meghatáározott kivrozott kivéételekttelektőől l 
eltekintveeltekintve

�� ÖÖsszevonsszevonáás a ms a máás ks kóórhrháázba tzba töörtrtéénnőő visszavvisszavéétel esettel esetéén n 
vvéégzettgzett



KrKróónikus ellnikus ellááttáás s --AktAktíív ellv ellááttáás s 
öösszekapcsolsszekapcsoláásasa egy kegy kóórhrháázi zi 

ellellááttááson belson belüüll

krkróónikus ellnikus ellááttáás napi ds napi dííja csak akkor szja csak akkor száámolhatmolhatóó el, ha az el, ha az 
öösszessszesíített tett áápolpoláási idsi időő eleléérte a rte a HBCsHBCs normatnormatíív v áápolpoláási si 

idejidejéét + 7 napt + 7 nap



GaranciGaranciáális szablis szabáályly

ÁÁltalltaláános szabnos szabáály:ly: egy finanszegy finanszíírozrozáási esetnek szsi esetnek száámmíít  a  t  a  
hathatáárnapon   belrnapon   belüüli ismli isméételt felvtelt felvéétel.tel.

KivKivéételek:telek: szszáámosmos
1 1 éév alatti gyermekek ellv alatti gyermekek ellááttáásasa
jelentjelentőős akut esems akut eseméény (stroke, AMI, trauma, stb.)ny (stroke, AMI, trauma, stb.)
visszavvisszavéétel sorozat elltel sorozat ellááttáási esemsi eseméény miatt ny miatt 
(m(műűttéétet ktet köövetvetőő kemoterkemoteráápia, sugpia, sugáárterrteráápia) pia) 



AktAktíív ellv ellááttáás s -- HBCsHBCs szerintszerint

�� RRöövid esetvid eset

�� NormNormáál esetl eset
�� HosszHosszúú eset normeset normááll

intenzintenzíív v 
(l(léélegeztetett beteg)legeztetett beteg)

�� ÁÁthelyezettthelyezett
�� NonNon--invazinvazíívv

monitorizmonitorizáálláássalssal ellelláátott tott 
beteg intenzbeteg intenzíív egysv egyséégengen

ididőőararáányos, a (teljes nyos, a (teljes 
ssúúlyszlyszáám/alsm/alsóó hathatáárnap)* rnap)* 

áápolpoláási nap szsi nap száámmííttáás szerints szerint
teljes steljes súúlyszlyszáámm

teljes steljes súúlyszlyszáám + felsm + felsőő hathatáárnap rnap 
feletti napok * krfeletti napok * króónikus nikus 

ellellááttáás 1,00 ss 1,00 súúlylyúú áátlag dtlag dííja * ja * 
0,750,75

4 * kr4 * króónikus ellnikus ellááttáás alapds alapdííjaja

ididőőararáányos, kivnyos, kivééve mve műűtetek tetek 
A nem sA nem súúlyos elllyos ellááttáásra vonatkozsra vonatkozóó

ssúúlyszlyszáám 10 m 10 %%--alal nnöövelt velt 
öösszege.sszege.



ÁÁthelyezett esetek finanszthelyezett esetek finanszíírozrozáásasa

Az Az ááthelyezett ellthelyezett ellááttáási eset utsi eset utáán n -- a a neonatolneonatolóógiaigiai intenzintenzíív v 
centrumbcentrumbóól (PIC) jelentett esetek, tovl (PIC) jelentett esetek, továábbbbáá a besorola besoroláási si 
ttéényeznyezőőnek minnek minőőssüüllőő beavatkozbeavatkozáással jssal jáárróó ellellááttáások (P sok (P 
jeljelűű HBCsHBCs) kiv) kivéételteléével vel -- az intaz intéézmzméény nem jogosult any nem jogosult a
teljes dteljes dííjra sjra súúlyszlyszáámramra, csak a teljes d, csak a teljes dííj j éés a normats a normatíív v 
áápolpoláási idsi időő hháányadosaknyadosakéént meghatnt meghatáározott, az adott rozott, az adott 
HBCsHBCs--rere vonatkozvonatkozóó egy napra esegy napra esőő ddííj j éés a ts a téényleges nyleges 
ellellááttáási idsi időő szorzatszorzatáának megfelelnak megfelelőő öösszegre.sszegre.



TeljesTeljesíítmtméényvolumen korlnyvolumen korláát (TVK)t (TVK)

�� SSúúlyszlyszáám volumenkorlm volumenkorláátt

MeghatMeghatáározott rozott 
ssúúlyszlyszáámmöösszegensszegen felfelüül  l  
a kifizeta kifizetéés (finanszs (finanszíírozrozáás) s) 
mméértrtééke korlke korláátozott az tozott az 
öösszessszesíített teljestett teljesíítmtméényrenyre

�� SzolgSzolgááltatltatáás volumen s volumen 
korlkorláátt: : 

MeghatMeghatáározott esetszrozott esetszáámon mon 
felfelüül a kifizetl a kifizetéés ms méértrtééke ke 
korlkorláátozotttozott

A TVK-hoz a szolgáltatók havi bevételi tervet 
készítenek az éves TVK kereten belül



A TVK szabA TVK szabáályok alternatlyok alternatíívvááii

�� DegresszDegresszíív TVK rendszer: meghatv TVK rendszer: meghatáározott rozott 
teljesteljesíítmtméényvolumentnyvolumentőől kezdl kezdőőddőően csen csöökkenkkenőő ddííjazjazáás (pl. s (pl. 
60, 30, 10 % 60, 30, 10 % --osos kifizetkifizetéés ts töörtrtéénik)nik)

�� FelsFelsőő--korlkorláátos TVK rendszer: meghattos TVK rendszer: meghatáározott srozott súúlyszlyszáám m 
öösszegtsszegtőől kezdl kezdőőddőően nincs kifizeten nincs kifizetééss

VVéédett TVK rendszer: meghatdett TVK rendszer: meghatáározott TVK csak rozott TVK csak 
meghatmeghatáározott ellrozott ellááttáási formsi formáákra biztoskra biztosíít fedezetet t fedezetet 
(mindk(mindkéét alternatt alternatííva esetva esetéén alkalmazhatn alkalmazhatóó))



Az un. vAz un. véédett TVKdett TVK

Az elszAz elszáámolmoláásnsnáál a szolgl a szolgááltatltatóó öösszes teljessszes teljesíítmtméényvolumennyvolumenéén beln belüüll
a) a) az onkolaz onkolóógiai,giai,
b) b) kardiolkardiolóógiai,giai,
c) c) a traumatola traumatolóógiai,giai,
d) d) a csecsema csecsemőő-- éés gyermekgys gyermekgyóógygyáászatiszati

ellellááttáásra sra éérvrvéényes teljesnyes teljesíítmtméényvolument elknyvolument elküüllöönníítetten kell kezelni. tetten kell kezelni. 
Amennyiben az elkAmennyiben az elküüllöönníített teljestett teljesíítmtméényvolumen nem elnyvolumen nem eléégsgsééges a ges a 
felmerfelmerüüllőő szszüükskséégletek kielgletek kielééggííttéésséére, akkor a felmerre, akkor a felmerüüllőő ttööbbletigbbletigéényt  nyt  
az az öösszes teljessszes teljesíítmtméényvolumenen belnyvolumenen belüül nem nevesl nem nevesíített volumen tett volumen 
terhterhéére kell biztosre kell biztosíítani.tani.



Az elszAz elszáámolmoláás menetes menete

A szolgA szolgááltatltatóók az elk az előőíírt rekordformrt rekordformáátum szerint elsztum szerint elszáámolmoláásra beksra beküüldik a ldik a 
bbáázis adatokat a tzis adatokat a táárgyidrgyidőőszakot kszakot köövetvetőő hhóónap 10.nap 10.--igig..

�� Az elszAz elszáámolmoláást vst véégzgzőő szervezet ellenszervezet ellenőőrzi a bekrzi a beküüldldöött informtt informáácicióókat:kat:
a., szerza., szerzőőddéésben sben áállllóó szervezetszervezet
b., jogosult  a szolgb., jogosult  a szolgááltatltatáás vs véégzgzéésséérere
c., az igc., az igéénybevevnybevevőő jogosult az elljogosult az ellááttáásrasra
d., az elszd., az elszáámolmoláási adatok formai si adatok formai éés logikai szempontbs logikai szempontbóól  l  

megfelelmegfelelőőekek
�� Az elszAz elszáámolmoláási szervezet elvsi szervezet elvéégzi a teljesgzi a teljesíítmtméény elszny elszáámolmoláást, st, öösszessszesííti az ti az 

eredmeredméényeket.nyeket.
�� Az eredmAz eredméények alapjnyek alapjáán megtn megtöörtrtéénik a teljesnik a teljesíítmtméények utnyek utáán jn jáárróó kifizetkifizetéések sek 

áátutaltutaláása a szolgsa a szolgááltatltatóó felfeléé..
�� A szolgA szolgááltatltatóó elszelszáámolmoláási informsi informáácicióókkéént  visszajelznt  visszajelzéést ad az elfogadott, st ad az elfogadott, 

visszautasvisszautasíított, hibtott, hibáás teljess teljesíítmtméényekrnyekrőől. l. 



ElszElszáámolmoláás ids időőttááblbláázata egy adott zata egy adott 
hhóónap teljesnap teljesíítmtméénynyéének elsznek elszáámolmoláássáárara

�� TTáárgyhrgyhóónapot  knapot  köövetvetőő hhóónap 10.nap 10. :   t:   táárgyhavi teljesrgyhavi teljesíítmtméényeknyek
bekbeküüldldéési hatsi hatááridejerideje

�� TTáárgyhrgyhóónapot  knapot  köövetvetőő mmáásodik hsodik hóónap 10nap 10.:                                       .:                                       
utolsutolsóó lehetlehetőősséég tg táárgyhavi teljesrgyhavi teljesíítmtméények pnyek póótltláássáára                                           ra                                           

�� TTáárgyhrgyhóónapot knapot köövetvetőő mmáásodik hsodik hóónap 27. napja:nap 27. napja:
elelszszáámolmoláás, ps, péénznz--áátutaltutaláási  utassi  utasííttáások                                                             sok                                                             
megkmegküüldldéése  a Kincstse  a Kincstáár rr réészszéére                                                              re                                                              
elszelszáámolmoláási informsi informáácicióók (hibajegyzk (hibajegyzéékek)                                                            kek)                                                            
megkmegküüldldéése a szolgse a szolgááltatltatóók  rk  réészszéérere

�� TTáárgyhrgyhóónapot knapot köövetvetőő harmadik hharmadik hóónap elsnap elsőő napjainapjai: : 
ElszElszáámolmoláási si öösszeg megsszeg megéérkezrkezéése a szolgse a szolgááltatltatóók                                                            k                                                            
szszáámlmláájjáára a Kincstra a Kincstáár r áátutaltutaláása alapjsa alapjáánn



hibajavhibajavííttááss

�� TTáárgyhrgyhóónapot knapot köövetvetőő mmáásodik hsodik hóó 1010
sajsajáát kezdemt kezdeméényeznyezéésresre

�� TTáárgyhrgyhóónapot knapot köövetvetőő negyedik hnegyedik hóó 10.10.
mmáár csak hibalista alapjr csak hibalista alapjáán n 



Speciális elszámolási szabályok

�� Nappali kNappali kóórhrháázi ellzi ellááttáás: 6 s: 6 óórráát meghaladt meghaladóó
ellellááttáás, a teljess, a teljesíítmtméény csny csöökkentett (0,7 kkentett (0,7 
szorzszorzóóval) szval) száámolhatmolhatóó el el 

�� Halottak esetHalottak esetéén, fn, füüggetlenggetlenüül a tl a téényleges nyleges áápolpoláási si 
ididőőttőől a miniml a minimáális dlis dííj j öösszege: 0,8, Boncolsszege: 0,8, Boncoláás s 
öönnáállllóó HBCsHBCs

�� Egynapos Egynapos éés ts tööbbnapos ellbbnapos ellááttáások dsok dííja azonosja azonos
�� KKúúraszerraszerűű éés akts aktíív kv kóórhrháázi ellzi ellááttáások dsok dííja, ja, 

ugyanazon ellugyanazon ellááttáásra, azonos.sra, azonos.
�� * jel* jelűű HBCsHBCs csoportok elszcsoportok elszáámolhatmolhatóóssáága ga 

korlkorláátozott  tozott  



Minta kompetencia definiMinta kompetencia definiáálláásrasra

2.2. *01P 001B*01P 001B SpeciSpeciáális lis intracranialisintracranialis mműűttéétek 18 tek 18 éév felett, trauma v felett, trauma 
miattmiatt

01060106 FFőőv. v. ÖÖnk. Szent Jnk. Szent Jáános Knos Kóórhrhááza, Budapest za, Budapest 
01510151 OrszOrszáágos Baleseti gos Baleseti éés Ss Süürgrgőősssséégi Intgi Intéézet, Budapest zet, Budapest 
01630163 OrszOrszáágos Idegsebgos Idegsebéészeti Tudomszeti Tudomáányos Intnyos Intéézet, Budapest zet, Budapest 
01950195 ÁÁllami Egllami Egéészsszsééggüügyi Kgyi Köözpont, Budapest zpont, Budapest 
02420242 PPéécsi Tudomcsi Tudomáányegyetem, Orvostudomnyegyetem, Orvostudomáányi nyi éés Egs Egéészsszséégtudomgtudomáányi Centrumnyi Centrum
04010401 BBéékkéés Megyei Ps Megyei Páándy Kndy Káálmlmáán Kn Kóórhrhááz, Gyula z, Gyula 
05020502 BorsodBorsod--AbaAbaúújj--ZemplZempléén Megyei Kn Megyei Kóórhrhááz z éés Egyetemi Oktats Egyetemi Oktatóó KKóórhrhááz, Miskolc z, Miskolc 
06430643 Szegedi TudomSzegedi Tudomáányegyetem Orvostudomnyegyetem Orvostudomáányi nyi éés Gys Gyóógyszergyszeréésztudomsztudomáányi Centrum nyi Centrum 
08010801 Petz AladPetz Aladáár Megyei Oktatr Megyei Oktatóó KKóórhrhááz, Gyz, Győőr r 
09400940 Debreceni Egyetem, OrvosDebreceni Egyetem, Orvos-- éés Egs Egéészsszséégtudomgtudomáányi Centrum nyi Centrum 
11011101 Megyei Szent BorbMegyei Szent Borbáála Kla Kóórhrhááz, Tatabz, Tatabáánya nya 
14011401 Kaposi MKaposi Móór Oktatr Oktatóó KKóórhrhááz, Kaposvz, Kaposváár r 
18011801 Vas Megyei Vas Megyei MarkusovszkyMarkusovszky KKóórhrhááz, Szombathelyz, Szombathely



SpeciSpeciáális elszlis elszáámolmoláási feladatok a si feladatok a 
protokoll alapprotokoll alapúú elszelszáámolmoláásokbansokban

7372* Kemoterápia, MVAC protokoll szerint 

Protokoll időtartama : 22 [nap] 
Protokollok közti szünet : 6 [nap] 
Fázisok száma : 3  
 
 
  Diagnózisok : 
 
 C65H0 A vesemedence rosszindulatú daganata 
 C66H0 A húgyvezeték (ureter) rosszindulatú daganata 
 C6700 Húgyhólyag trigonumának rosszindulatú daganata 
 C6710 Húgyhólyag tető (vertex) rosszindulatú daganata 
 C6720 Húgyhólyag oldalfalának rosszindulatú daganata 
 C6730 Húgyhólyag mellső falának rosszindulatú daganata 
 C6740 Húgyhólyag hátsó falának rosszindulatú daganata 
 C6750 Húgyhólyag nyakának rosszindulatú daganata 
 C6760 Húgyvezeték nyílás (orificium) rosszindulatú daganata 
 C6770 Urachus rosszindulatú daganata 
 C6780 A húgyhólyag átfedő elváltozása, rosszindulatú daganata 
 C6790 Húgyhólyag rosszindulatú daganata, k.m.n. 
 
  Fázisok leírása : 
 
Beavatkozás kód: 73721 Kemoterápia, MVAC protokoll szerint  (1. fázis) 
 
Fázis azonosító: 1 Fázis hossza : 2 [nap] 
 MTX  Methotrexate Adagolás: 30 mg/m2 
 ADM  Doxorubicin Adagolás: 30 mg/m2 
 VBL  Vinblastine Adagolás: 3 mg/m2 
 CDDP  Cisplatin Adagolás: 100 mg/m2 
 
Beavatkozás kód: 73722 Kemoterápia, MVAC protokoll szerint  (2. fázis) 
 
Fázis azonosító: 2 Fázis hossza : 1 [nap] 
 MTX  Methotrexate Adagolás: 30 mg/m2 
 VBL  Vinblastine Adagolás: 3 mg/m2 
 
Beavatkozás kód: 73723 Kemoterápia, MVAC protokoll szerint  (3. fázis) 
 
Fázis azonosító: 3 Fázis hossza : 1 [nap] 
 MTX  Methotrexate Adagolás: 30 mg/m2 
 VBL  Vinblastine Adagolás: 3 mg/m2 
 
 
Ellátási napok a ciklus kezdetétől: 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 
Fázisok: 1 1                         2 
MTX Methotrexate                                    *                           * 
ADM Doxorubicin                                        *                           
VBL Vinblastine                                         *                         * 
CDDP Cisplatin                                              *                           
 
Ellátási napok a ciklus kezdetétől: 16 17 18 19 20 21 22 
Fázisok:             3 
MTX Methotrexate                                                 * 
ADM Doxorubicin                                                    
VBL Vinblastine                                                    * 
CDDP Cisplatin                                                          



H B C s S ú ly sz á m
F in a n sz íro zá s i 

d íj  1 3 4 .0 0  a la p d íj  
e se té n

  9 9 M   9 5 9 A   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "A " 0 ,5 3 3 6 2 7 1  5 0 5

  9 9 M   9 5 9 B   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "B " 0 ,6 7 8 9 9 9 0  9 8 5

  9 9 M   9 5 9 C   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "C " 0 ,7 9 7 9 9 1 0 6  9 3 1

  9 9 M   9 5 9 D   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "D " 0 ,9 4 3 4 8 1 2 6  4 2 6

  9 9 M   9 5 9 E   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "E " 1 ,1 5 9 2 6 1 5 5  3 4 1

  9 9 M   9 5 9 F   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k em o te rá p iá ja  "F " 1 ,3 7 9 8 9 1 8 4  9 0 5

  9 9 M   9 5 9 G   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "G " 1 ,6 7 1 0 2 2 2 3  9 1 7

  9 9 M   9 5 9 H   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "H " 2 ,0 5 5 5 5 2 7 5  4 4 4

  9 9 M   9 5 9 I   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k em o te ráp iá ja  " I" 2 ,6 9 6 2 4 3 6 1  2 9 6

  9 9 M   9 5 9 J   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k em o te rá p iá ja  "J" 3 ,7 8 1 1 5 0 6  6 6 7

  9 9 M   9 5 9 K   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "K " 7 ,0 5 2 9 9 4 5  0 8 9

  9 9 M   9 5 9 L   R o ssz in d u la tú  d a g a n a t 
k e m o te rá p iá ja  "L " 1 5 ,1 0 5 3 4 2  0 2 4  1 1 6

Új finanszírozási díjak a szolid tumorok 
ellátására



Jelenlegi súlyszám finanszírozási díj

99M  950E Emlődaganat kemoterápiája
18 év felett 1,07223 143678,82

Új

99M 959A Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "A" 0,53362 71505,08 CPH+CDDP protokoll

99M 959B Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "B" 0,67899 90984,66 CBP+CPH protokoll

99M 959C Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "C" 0,79799 106930,66 EC/B protokoll

99M 959D Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "D" 0,94348 126426,32 Mitodoxon iv. 

monoterápia

99M 959E Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "E" 1,15926 155340,84 ADM VP

99M 959I Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "I" 2,69624 361296,16 HER+TAX külön keretes

99M 959J Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "J" 3,7811 506667,4 GEM+TAX külön keretes

99M 959K Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "K" 7,0529 945088,6 HER+TAX/A telítési

ciklus külön keretes

99M 959L Rosszindulatú daganat
kemoterápiája "L" 15,10534 2024115,56 HER+TAX/D külön keretes

Az emlő daganat kemoterápiájának finanszírozása



EmlEmlőő daganat daganat 
kemotherkemotheráápipiááss
protokollok: 61 protokollprotokollok: 61 protokoll

C50 Az emlő rosszindulatú daganata 
7018 Kemoterápia, GEM+TAX protokoll szerint 
7019 Kemoterápia, capecitabine monoterápia protokoll szerint 
7020 Kemoterápia, HER+TXT/A telítő ciklus protokoll szerint 
7021 Kemoterápia, HER+TXT/B fenntartó ciklus protokoll szerint 
7059 Kemoterápia, TXT+CDDP protokoll szerint 
7066 Kemoterápia, HER+TXT/C heti adagolásban telítő ciklus protokoll szerint 
7067 Kemoterápia, HER+TXT/D heti adagolásban fenntartó ciklus protokoll szerint 
7068 Kemoterápia, HER kiegészítő protokoll szerint 
7069 Kemoterápia, HER+TAX/A telítési ciklus protokoll szerint 
7070 Kemoterápia, HER+TAX/B fenntartó ciklus protokoll szerint 
7091 Kemoterápia, CAV protokoll szerint 
7099 Kemoterápia, TAX+CBP protokoll szerint 
7103 Kemoterápia, heti adagolású TXT protokoll szerint 
7118 Kemoterápia, heti HER+TAX protokoll szerint 
7119 Kemoterápia, heti TAX protokoll szerint 
7135 Kemoterápia, HER+TAX/C heti adagolásban telítő ciklus protokoll szerint 
7136 Kemoterápia, HER+TAX/D heti adagolásban fenntartó ciklus protokoll szerint 
7137 Kemoterápia, HER monoterápia telítési ciklus protokoll szerint 
7140 Kemoterápia, capecitabine+TXT protokoll szerint 
7153 Kemoterápia, IFO+doxorubicin/A protokoll szerint 
7154 Kemoterápia, IFO+doxorubicin/B protokoll szerint 
7156 Kemoterápia, IFO+doxorubicin/C protokoll szerint 
7215 Kemoterápia, doxorubicin+VP protokoll szerint 
7216 Kemoterápia, MITX iv. monoterápia protokoll szerint 
7235 Kemoterápia, klasszikus CMF protokoll szerint 
7236 Kemoterápia, EC/A protokoll szerint 
7237 Kemoterápia, FAC/A protokoll szerint 
7238 Kemoterápia, FEC protokoll szerint 
7239 Kemoterápia, MITX+IFO protokoll szerint 
7240 Kemoterápia, MMM/A+MMC protokoll szerint 
7241 Kemoterápia, MM protokoll szerint 
7243 Kemoterápia, TAX+doxorubicin protokoll szerint 
7244 Kemoterápia, TAX+EPI protokoll szerint 
7245 Kemoterápia, TXT+EPI protokoll szerint 
7246 Kemoterápia, TXT+doxorubicin protokoll szerint 
7247 Kemoterápia, FAC/C protokoll szerint 
7248 Kemoterápia, AC protokoll szerint 
7249 Kemoterápia, CDDP+TXT/A protokoll szerint (emlő) 
7250 Kemoterápia, CBP+TXT/B protokoll szerint (emlő) 
7251 Kemoterápia, MMC+VBL protokoll szerint (emlő) 
7254 Kemoterápia, EC/B protokoll szerint 
7255 Kemoterápia, FEC/B protokoll szerint 
7261 Kemoterápia, VNB+doxorubicin protokoll szerint (emlő) 
7262 Kemoterápia, VNB+EPI protokoll szerint (emlő) 
7263 Kemoterápia, MM/B protokoll szerint 
7302 Kemoterápia, CBP+IFO protokoll szerint 
7333 Kemoterápia, CBP+CPH protokoll szerint 
7341 Kemoterápia, CPH+VP protokoll szerint recidiva kezelésére 
7345 Kemoterápia, VEP protokoll szerint 
7347 Kemoterápia, CPH+CDDP protokoll szerint 
7360 Kemoterápia, FAP protokoll szerint 
7369 Kemoterápia, CDDP+TAX/B protokoll szerint 
7402 Kemoterápia, CEP II. protokoll szerint 
7903 Kemoterápia, Mono-doxorubicin protokoll szerint 
7915 Kemoterápia, EPI/A protokoll szerint 
7920 Kemoterápia, TAX monoterápia protokoll szerint 
7921 Kemoterápia, TXT monoterápia protokoll szerint 

7333 Kemoterápia, CBP+CPH protokoll szerint 
7341 Kemoterápia, CPH+VP protokoll szerint recidiva kezelésére
7345 Kemoterápia, VEP protokoll szerint 
7347 Kemoterápia, CPH+CDDP protokoll szerint 
7360 Kemoterápia, FAP protokoll szerint 
7369 Kemoterápia, CDDP+TAX/B protokoll szerint 
7402 Kemoterápia, CEP II. protokoll szerint 
7903 Kemoterápia, Mono-doxorubicin protokoll szerint 
7915 Kemoterápia, EPI/A protokoll szerint 
7920 Kemoterápia, TAX monoterápia protokoll szerint 
7921 Kemoterápia, TXT monoterápia protokoll szerint 
7922 Kemoterápia, ADRIA protokoll szerint 
7923 Kemoterápia, EPI/B protokoll szerint 
7924 Kemoterápia, 5FU heti nagydózisú protokoll szerint 
7925 Kemoterápia, MCMF protokoll szerint 
 



FinanszFinanszíírozott rozott 
protokollok szprotokollok szááma ma 
öösszesen: 267sszesen: 267
�� Az ajak rosszindulatAz ajak rosszindulatúú daganata: 22daganata: 22
�� A vA véékonybkonybéél rosszindulatl rosszindulatúú daganata: 9daganata: 9
�� A vastagbA vastagbéél rosszindulatl rosszindulatúú daganata: daganata: 

2020
�� A hasnyA hasnyáálmirigy rosszindulatlmirigy rosszindulatúú

daganata: 7daganata: 7
�� Az agy rosszindulatAz agy rosszindulatúú daganata: 33 daganata: 33 



Az Az úúj finanszj finanszíírozrozáási rendszer si rendszer 
alapelemei II.alapelemei II.

�� A 12 A 12 úúj j HBCsHBCs csoportot  a kemotercsoportot  a kemoteráápipiáás s 
protokollok szerint protokollok szerint áállllíítotttottáák k öössze. ssze. 

�� Az Az úúj j HBCsHBCs csoportok kizcsoportok kizáárróólag lag 
kkööltsltséégiggigéény szerintny szerint homoghomogéének. nek. 

�� Az Az úúj  j  HBCsHBCs csoportok scsoportok súúlyszlyszááma egy ma egy 
kemoterkemoteráápipiáás protokoll s protokoll egy ciklusegy ciklusáárara
vonatkozik, fvonatkozik, füüggetlenggetlenüül attl attóól, hogy  a l, hogy  a 
csoportba tartozcsoportba tartozóó egyes protokollok egy  egyes protokollok egy  
ciklusa mennyi kciklusa mennyi kóórhrháázi ellzi ellááttáás sors soráán n 
valvalóósul meg. sul meg. 



Példa kemotherápiás HBCs
csoportra

*99M 959I Rosszindulatú daganat kemoterápiája "I" 1 2,69624

fázis kezelési
napok száma

(normatív nap) 

cikluson
belüli szünet
napok száma

Fázisok
száma

Normatív nap, 
fázisnapok

összege+2nap

Felső határnap
(normatív

nap+szünet
napok száma)

7955 Kemoterápia,SICARE5 protokoll szerint 18 év alatt 5 1 1 7 6
K 7920 Kemoterápia, Taxol monoterápia protokoll szerint 1 20 1 3 21

7996 Kemoterápia, N6 protokoll szerint 18 év alatt 8 21 1 10 29
K 7118 Kemoterápia, heti Paclitaxel-Trastuzumab protokoll szerint 8 7 2 4 15
K 7182 Kemoterápia, Cisplatin-TAX/C protokoll szerint 1 20 1 3 21

7937 Kemoterápia, EWEVAI protokoll szerint 18 év alatt 3 21 1 5 24
7938 Kemoterápia, EWVIDE3 protokoll szerint 18 év alatt 3 21 1 5 24
7019 Kemoterápia, Xeloda monoterápia szerint 14 7 1 16 21

K 7369 Kemoterápia, Cisplatin-Taxol/B protokoll szerint 2 20 1 4 22
K 7243 Kemoterápia, Taxol-ADM protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7099 Kemoterápia, TAX+CBP protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7167 Kemoterápia, TAX-CBP/B protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7244 Kemoterápia, Taxol-EPI protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7184 Kemoterápia, Taxotere/B monoterápia szerint 1 20 1 3 21
K 7181 Kemoterápia TAX+CBP/D protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7059 Kemoterápia, TAXOTERE+CDDP protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7249 Kemoterápia, CDDP+TXT/A protokoll szerint (emlő) 1 20 1 3 21

7137 Kemoterápia, HER monoterápia telítési ciklus protokoll szerint 1 6 1 3 7
7945 Kemoterápia, EWVAI22 protokoll szerint 18 év alatt 2 21 1 4 23
7944 Kemoterápia, EWIVE protokoll szerint 18 év alatt 3 7 1 5 10

K 7342 Kemoterápia, Hycamtin/A protokoll szerint 5 16 1 7 21
K 7246 Kemoterápia, Taxotere-Adriblastina protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7250 Kemoterápia, CBP+TXT/B protokoll szerint (emlő) 1 20 1 3 21
K 7344 Kemoterápia, TXT-CBP (second line th) protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7164 Kemoterápia, TXT-CBP protokoll szerint 1 20 1 3 21

7934 Kemoterápia, E protokoll szerint 18 év alatt 21 28 1 23 49
K 7245 Kemoterápia, Taxotere-Epirubicin protokoll szerint 1 20 1 3 21
K 7183 Kemoterápia, CBP+TXT/C protokoll szerint 1 20 1 3 21

7947 Kemoterápia, EWVIDE33 protokoll szerint 18 év alatt 3 21 1 5 24
K 7047 Kemoterápia, Irinothecan/A (campto) protokoll szerint 1 20 1 3 21



FinanszFinanszíírozrozáási fsi főő
szabszabáályoklyok
�� Egy teljes, szabEgy teljes, szabáályos ciklus teljeslyos ciklus teljesííttéése utse utáán n 

jjáár a r a HBCsHBCs szerinti sszerinti súúlyszlyszáámm
�� Ha egy bennfekvHa egy bennfekvéés sors soráán tn tööbb ciklusra is bb ciklusra is 

sor kersor kerüült, a tlt, a tööbbszbbszöörröös ds dííj, arj, aráányosan nyosan 
kifizethetkifizethetőő

�� RRéészleges dszleges dííj fizethetj fizethetőő ki a befejezett ki a befejezett 
ffáázisok utzisok utáánn

�� A nem protokoll szerint vA nem protokoll szerint véégzett gzett 
kemoterkemoteráápipiáás kezels kezeléések utsek utáán alacsony n alacsony 
finanszfinanszíírozrozáási dsi dííj szj száámolhatmolhatóó el.el.

�� A szakmai kontroll rendszere megmarad a A szakmai kontroll rendszere megmarad a 
drdráága (pl. a korga (pl. a koráábban kbban küüllöönn--keretbkeretbőől l 
finanszfinanszíírozott krozott kéészszíítmtméények esetnyek esetéén n 

d)d)



KrKróónikus ellnikus ellááttáás szorzs szorzóóii

Krónikus ellátások 

 Kódja  Megnevezése  Szorzója 

 00001  Ápolási tevékenység  1,0 

 00015  Krónikus és általános rehabilitációs ellátás  1,2 

 00016  Kiemelt rehabilitációs ellátás (onkológiai, kardiológiai, gyermek- 
egészségügyi, szakmai minősítésű mozgásszervi) és pályázati úton 
befogadott hospice ellátás 

 1,5 

 00017  Központi idegrendszeri sérültek és tartós légzésbénultak  3,3 

 00018  Szakmai minősítésű pszichiátriai rehabilitációs ellátás  1,4 
 



Technikai elTechnikai előőíírráások az elszsok az elszáámolmolááshoz   shoz   

�� BekBeküüldldéési rekordksi rekordkéép definip definiáálláásasa
�� Technikai Technikai úútmutattmutatóó a beka beküüldldééshezshez
�� BekBeküüldldéés ms móódszeredszere



BekBeküüldldéési rekordksi rekordkéépp



Technikai elTechnikai előőíírráások: beksok: beküüldldéési si 
rekordtrekordtíípusokpusok



BekBeküüldldéés ms móódjadja

Jelenleg: ellátásokról a jelentéseket az OEP részére a 
fokozott biztonságú elektronikus aláírással hitelesített, 
autentikus időbélyeget használó és rejtjelezéssel védett
elektronikus rendszer útján kell megküldeni
a fekvőbeteg-szakellátás során nyújtott

Korábban: floppy lemezen titkosított formában

Internetten titkosított formában



Informatikai feladatok a fekvInformatikai feladatok a fekvőőbeteg beteg 
szakellszakellááttáás teljess teljesíítmtméénynyéének nek 
elszelszáámolmoláássáábanban
�� ElszElszáámolmoláási tsi töörzsadatok lrzsadatok léétrehoztrehozáása, karbantartsa, karbantartáásasa
�� Havi teljesHavi teljesíítmtméényny--elszelszáámolmoláási alapfeladatok elvsi alapfeladatok elvéégzgzéésese
�� AdatfeldolgozAdatfeldolgozáás  utals  utalááshozshoz
�� AdatfeldolgozAdatfeldolgozáás ints intéézetek szzetek száámmáára tra töörtrtéénnőő visszaigazolvisszaigazolááshoz shoz 
�� ÁÁtsoroltsoroláás s HBCsHBCs verziverzióó vvááltltáás kezels kezelééssééhezhez
�� StruktStruktúúra ra éés szerkezet vs szerkezet vááltozltozáások kezelsok kezeléésese



Informatikai feladatok a fekvInformatikai feladatok a fekvőőbeteg beteg 
szakellszakellááttáás teljess teljesíítmtméénynyéének nek 
elszelszáámolmoláássáában ban -- ElszElszáámolmoláási si 
ttöörzsadatok lrzsadatok léétrehoztrehozáásasa

-- szerzszerzőőddöött inttt intéézetek zetek áállomllomáányanya
-- elszelszáámolhatmolhatóóssáági feltgi feltéételek,  telek,  

kompetencikompetenciáák k áállomllomáányanya
-- ellenellenőőrzrzéési kritsi kritéériumok riumok áállomllomáányanya
-- HBCsHBCs besorolbesoroláási feltsi feltéételek telek áállomllomáányanya

-- HBCsHBCs paramparamééterek terek áállomllomáányanya



Havi Havi teljesteljesíítmtméényelsznyelszáámolmoláásisi feladatokfeladatok

Beküldött állományok 
ellenőrzése: teljesség, 
egyezőség

Beküldött  állományok 
file, rekord, mező
tartalmának formai és 
logikai ellenőrzése 

Összefuttatás 
az archív fekvő
állománnyal, 
hiba ellenőrzés 

TAJ jogosultság 
ellenőrzés, 
hibaellenőrzés

Összefuttatás 
egyéb ellátások 
adatával, 
hibaellenőrzés

Feldolgozások
, állományok 
intézetek
részére 

Feldolgozások, 
állományok utaláshoz

Storno tételek 
rendezése, 
finanszírozási esetek 
meghatározása, 
besorolás, 
teljesítmények 
meghatározása



Havi teljesHavi teljesíítmtméényny--elszelszáámolmoláási feladatoksi feladatok

- Az ellenőrzés több lépcsős, de egységes 
hibalistát kell a szolgáltatók részére 
visszaküldeni.

- Az ellenőrzési feladatokat meg kell ismételni, 
ha állomány csere történik jelentős hiba miatt

- A feldolgozási folyamat zártságát biztosítani 
kell, megfelelő risk-management rendszer 
szükséges.



Havi Havi teljesteljesíítmtméényelsznyelszáámolmoláásisi feladatokfeladatok

Formai ellenőrzések a beküldött havi állományokra:

- file formátum, rekordformátum ellenőrzés

- mezőformátum, mezőérték ellenőrzés: pl. diagnózis típusjel     
csak meghatározott értékek lehetnek

- logikai és tartalmi ellenőrzések



LehetsLehetsééges tges téévutak vutak éés anoms anomááliliáák a k a HBCsHBCs rendszer rendszer 
alkalmazalkalmazáássáában ban 

NormativitNormativitáás s 
éérvrvéényesnyesííttéésséének nek 
mméértrtéékeke

TTööbbfbbfééle le 
finanszfinanszíírozrozáási si 
rréészelemszelem

alapdalapdííj meghatj meghatáározrozáássáának mnak móódja, dja, 
kkööltsltséégfedezet tgfedezet tíípusapusa

ttööbbfbbfééle le éérdekcentrumrdekcentrum
bonyolultbonyolult
ugyanaz a szempont tugyanaz a szempont tööbbszbbszöörröösen sen 
megjelenhetmegjelenhet



VVáálasztlasztáási lehetsi lehetőősséégek gek -- ttéévutakvutak

Input Input -- output keveroutput keveréésese

TeljesTeljesíítmtméény ny 
korlkorláátoztozáási si 
problprobléémama

az input menekaz input meneküülléési si úúttttáá vváálhat az lhat az 
output hatoutput hatáásokkal szembensokkal szemben

kapacitkapacitáás korls korláátoztozáás nem els nem eléégg
alku a kapacitalku a kapacitááson son 



ÚÚj megoldj megoldáásoksok

�� Volumen korlVolumen korláátoztozáás s –– elelőőzzőő éévhez vhez 
viszonyviszonyíítvatva

�� KapacitKapacitáás korls korláát ellent ellenőőrzrzéésese
�� Volumen korlVolumen korláátoztozáás s –– portfoliportfolióó, , 

degresszivitdegresszivitááss
�� Volumen korlVolumen korláátoztozáás els előőre meghirdetett re meghirdetett 

áár meghatr meghatáározott teljesrozott teljesíítmtméényig (70 nyig (70 
%) lebeg%) lebegőő áár ezen felr ezen felüüli li 
teljesteljesíítmtméényekre az orsznyekre az orszáágos gos 
öösszeteljessszeteljesíítmtméényny szerintszerint

�� Fix elem lehetsFix elem lehetsééges szerepeiges szerepei



ÉÉrtrtéékelkelééss

SzabSzabáályozlyozáási rendszersi rendszer

�� A szakmai elvekkel, prioritA szakmai elvekkel, prioritáásokkal ellentsokkal ellentéétes szabtes szabáályozlyozáási si 
llééppéésekre is sor kersekre is sor kerüült, az ellt, az előőrelrelééppéés nem volt folyamatos. s nem volt folyamatos. 

�� A normativitA normativitáási kritsi kritéériumok korlriumok korláátozottan tozottan éérvrvéényesnyesüültek. ltek. 
Nem Nem éérvrvéényesnyesüültek az amortizltek az amortizáácicióóra.ra.

�� A sajA sajáát t áár megszr megszüüntetntetéésséére nem a tervezett mre nem a tervezett móódon, don, 
egyenletes megyenletes móódosdosííttáással kerssal kerüült sor. Hosszlt sor. Hosszúú ideig ideig 
megmaradt.megmaradt.

�� Az ellenAz ellenőőrzrzéés ks kééssőőn n ééppüült ki, csak a szlt ki, csak a száámmííttóóggéépes pes 
mmóódszerekkel elvdszerekkel elvéégezhetgezhetőő eljeljáárráások. sok. 



ÉÉrtrtéékelkelééss

EgEgéészsszséégpolitikagpolitika
�� a ka kóórhrháázak belszak belsőő hathatéékonyskonysáága nga nöövekedett, az ellvekedett, az ellááttáások sok 

megfelelmegfelelőősséége (allokge (allokáácicióós hats hatéékonyskonysáág) nem, mivel a g) nem, mivel a DRGsDRGs
rendszeren krendszeren kíívvüüli tli téényeznyezőők terk terüületletéén nem tn nem töörtrtééntek meg a ntek meg a 
szszüüksksééges vges vááltozltozáásoksok

�� minminőősséégi elemek kergi elemek kerüültek a rendszerbe (ellltek a rendszerbe (ellááttáás kontrollja, s kontrollja, 
elszelszáámolhatmolhatóóssáági feltgi feltéételek, jtelek, jóó minminőősséég mg máásik csoport)sik csoport)

�� nem megoldott a kapacitnem megoldott a kapacitáás szabs szabáályozlyozáás probls probléémmáájaja
�� igigéénybevnybevéétel egyenltel egyenlőősséége javult ge javult 

Nem tervezett hatNem tervezett hatááss
�� az inflaz infláácicióó, re, reáálléértrtéék vesztk vesztéés ellens ellenéére nem jellemzre nem jellemzőő a pa pááciensek ciensek 

felvfelvéételteléének visszautasnek visszautasííttáásasa



A cA céélok teljeslok teljesííttéésséének lehetnek lehetőősséégei a gei a HBCsHBCs

finanszfinanszíírozrozáási rendszerbensi rendszerben

�� FenntarthatFenntarthatóóssáág g 

�� KKööltsltsééghatghatéékonyskonysáág g 

�� MMééltltáányossnyossáági elvgi elv

a ka kóórhrháázi kassza tartzi kassza tartáása ksa küüllöön n 
szabszabáályozlyozáást igst igéényel (mint nyel (mint 
ahogy mahogy máás output rendszerek s output rendszerek 
esetesetéén is, mint pl. tn is, mint pl. téételes teles 
finanszfinanszíírozrozáás esets esetéén)n)

technikai ktechnikai kööltsltsééghatghatéékonyskonysáág g 
javul,   az elljavul,   az ellááttáás s 
megfelelmegfelelőőssééggéével jellemezhetvel jellemezhetőő
hathatéékonyskonysáági elvgi elváárráás s 
(allok(allokáácicióós hats hatéékonyskonysáág) g) 
eleléérréésséét mt máár nem lehet r nem lehet 
egyedegyedüül a l a HBCsHBCs rendszerrel rendszerrel 
biztosbiztosíítani tani 

nem snem séérrüül, ml, máás finanszs finanszíírozrozáási si 
rendszerekhez krendszerekhez kéépest pest 
kedvezkedvezőőbbbb


