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Biztositasi csomagok csédkockazati

és alkusz modelije

Dr. Bacskai Miklos, Lang Zsolt, Rakonczai Pal, Healthware Kift.

A kiegészito biztositasi csomagok hozzajarulhatnak
az egészségligyi rendszer fenntartasahoz és racionali-
zalasahoz, azonban részleges és szervezetlen bevezeté-
siik a meglévo kockazatk6z6sség gyengitését is ered-
ményezheti. Az el6nyok kiaknazasahoz alapvet6 fontos-
sagu a biztositasi csomagok jellemzése, 6sszevetheto-
sége, illetve az Uzleti konstrukciok fenntarthatésaganak
modellezhet6sége. Az Aaltalunk definialt tobbvaltozés
matematikai modell alkalmas egy adott betegcsoport
szamossaganak, vallalasi és fizetési hajlandésaganak,
a kiadasi tételek varhato értékének, szorasanak, elosz-
lasanak és korrelacidinak ismeretében definialt biztosi-
tasi csomag dij- és cs6dkockazati elemzésére. A dina-
mikus célérték-keresés segitségével az egyes csoma-
gok Osszehasonlithatoak, illetve a szerz6dok érdekei
szerint valtoztathatoak. A modell el6segitheti a kronikus
betegségekhez kapcsol6éddé szekunder prevenciés és
gondozasi tevékenységek biztositasi csomagokba szer-
vezését, illetve viszontbiztositasi, kockazat-megosztasi
konstrukciok elokészitését. A dijszerti, célzott forrasbe-
vonas az adé jellegili bevételek kiegészitését, copay-
ment csomagok, illetve 6nallé, emelt szintii kézszolgal-
tatasok biztositasait eredményezheti az egészség-
tigyben.

The supplementary insurance packages may help to
maintain and rationalize the full health system, but a
partial and disorganized introduction can also impair
the risk-community. The widespread benefits of comp-
lementary insurance are based on both the methods of
characterization of the population’s insurance risk and
the tools of business modelling for the sustainability.
We have defined a mathematical model for insurance
and bankruptcy risk analysis, which is taking into con-
sideration the number of patients, the willingness to pay
for services and the expected value, variance, distribu-
tion and correlations on the side of expenditure. The pa-
rameters of packages are comparable and the values
can be changed on interests of contractors. The suc-
cessful broker’s activities can support the integration of
secondary prevention and special cares of chronic di-
seases into the private insurance products and can be
useful in the preparation and optimization of the diffe-
rent reinsurance and risk-sharing arrangements, too.
The service-based remuneration can be supplemented
the standard tax income and self-insurance products
will enter the healthcare market as co-payment coope-
ration or new, high quality public services.
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Az egészségligyi rendszerek fenntartasi hatékonysaga-
nak értékelése és dsszehasonlitd elemzése soran szadmos
struktura-, folyamat- és kimeneti indikator hasznalatat figyel-
hetjuk meg egy-egy orszagra vonatkozdan. Részletes leird
elemzések szlletnek a kapacitasok biztositasarél és fenn-
tarthatésagaroél, hasznos modszertani ajanlasok a hozzéafe-
rési és forras-allokacios szabalyok eszkdztaranak felhasz-
nalasrél, azonban a forrasteremtési hatékonysag kulénbsé-
geit torténelmi, kulturdlis és gazdasagi 6rokségekben rejlé
altalanos kovetkeztetésekkel Iépik tal [1].

Napjainkra az egészség-gazdasagtan a mérhetd egész-
ségnyereség elérési kdltségeinek egyre részletesebb bemu-
tatasaval foglalkozik, de a tdbbdimenzios kritériumokra épu-
16 dontési és kockazat-megosztasi rendszerek indikatorai
tovabbra is 6vatosan kezelik a forrasallokacio és forraste-
remtés kérdéskoreit. A koltség-hasznossagi modellek to-
vabbfejlesztése kiszolgalja ugyan a tarsadalmi igazsagos-
sagra valo térekvés céljait, de a kissé hattérbe szoruld kélt-
ség-haszon modellek tapasztalatai nélkil a forrasteremtési
hatékonysag javitasara szolgalé érvrendszerek nehezen
formalodnak.

Az elmult évtized vildggazdasagi eseményei a joléti
allam koncepcidja mellett a j6 allam programok kialakulasa-
hoz vezettek [2]. A kdzjé érdekében cselekvd, a nagy ellatod-
rendszerek atalakitasaban aktivabb allam informécid szik-
ségletét specialis egészség-finanszirozasi modellekkel is ki
kell szolgalni. A forrashiany mentén térténé ortodox és unor-
todox beavatkozasok értelme és haszna csak a rovid-,
kd6zép- és hosszu tavu finanszirozési és forrasteremtési
stratégiak tudatos alkalmazasa mellett igazolhat6. A hataso-
kat &gazati szinten mérd, az operativ és stratégiai szinteket
Osszekapcsold sztochasztikus, egyensulyi modellek kialaki-
tasa nem képzelhetd el a kapcsol6d6d tdmogatas-, biztosi-
tas- és gazdaséagi almodellek rendszerezése nélkul.

A FINANSZIROZHATOSAG ELEMZESENEK
SZUKSEGSZERUSEGE

A hianygazdalkodas mellett meghozott tamogatéaspoliti-
kai déntések altalaban révidtavon fejtik ki hatasukat. A be-
vételek nem fedezik a hosszutavon jelentkez6 kiadasokat, il-
letve Ujabb strukturalis valtoztatasok nélkil nem csak az
eredményesség, de a hosszu tavu bevételek ellen is dol-
gozhatnak. A kdézpontositott addterhekre épitett egészség-
Ugy és agazati politika nagymértékben figg a gazdasag- és
iparpolitika sikereitél, s amennyiben az egyenleg, illetve
egyensuly nagyobb ciklusokban csdkkenést mutat, felmerl
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a koézéptavon kiegyenlitd szerepl biztositaspolitikai elvek
érvényesitésének szlikségessége.

A jelenlegi kilénutas és kulénaddkra épuld koltségvete-
si logika tobb pénzeszkdzt hagyhat a lakossag kérében, de
gazdasagélénkitésben ez akkor jelentkezik, ha a megtakari-
tasok és befektetések értékteremtd termelési és szolgéltata-
si folyamatokban koncentral6dnak. Elviekben az egészség-
Uigyi agazat is élhet a lehetdséggel, hogy Uj szolgaltatasok-
kal, a minéség fejlesztésével és a meglévd adokedvezmé-
nyek kiaknazasaval a lakossagot ez iranyu el6takarékos-
sagra 6sztdndzze. A célzott megtakaritasokat kezel6 pénz-
intézetek allampapir befektetéseivel, a bels6 allamaddssag
aranyanak emelésével az allamhaztartas stabilitasa javitha-
to6, ami az allam részérdl tovabbi engedményeket valthat ki,
kilénésen, ha erre a kifehéritett gazdasagi szektor tobblet
adobevételei is rendelkezésre allnak.

A tarsadalombiztositasba foglalt kockazatk6z6sség hoz-
zajarulasanak mértéke a beteg-tugyndk kapcsolat Gjradefini-
alasaval és a kdzszolgaltatasok épitésével is bdvithetd, ha-
tékonysaga Osszevethetd a kdzpontositott adobevételekbdl
fenntartott allami egészségiigy modelljével. A biztositasok
és dij jellegli felhalmozéasok elénye azonban egyértelmlinek
latszik az agazati mikodétoke és tékekoncentracio fenntar-
tasaban az allami bevételek cstkkenése esetén, kiléndsen,
ha az a vilaggazdasagi dekonjunktura hatasara kévetkezik
be. Bar jelenleg a hazai kevert modell fenntartasa koltsé-
gesnek tlnik, de a probléma inkabb az, hogy a benne rejlé
rugalmassag és téketeremtd potencial gyakorlatilag teljesen
kihasznalatlan.

A biztositasi logika, illetve a finanszirozas soran felme-
rild kockazatok kezelésének igénye a kozfinanszirozasi
technikakban is egyre markansabban jelentkezik. Gyakor-
latban szinte valamennyi ellatas tébbszintl( értékelése meg-
torténik a kezelésben betdltott prevencios, akut és kronikus
szerepe, helyettesitd, kiegészitd és dominans jellege, a kia-
dasi kontroll szempontjabol hordozott kockazata, illetve a
koltségek beteg, illetve beszallité vagy szolgaltatod partnerek
felé t6rténé megosztasanak szempontjai szerint. Az OEP je-
lenleg is homogén csoport alapon finanszirozza a hasonlé
kiadasi kockazatu ellatasokat, a nagy értékl és nagy egész-
ségkockazatokat érint6 kezelések jelentds része kerdl foko-
zatosan a tételesen, regiszter alapjan finanszirozott termék-
korbe. A kezelt forrasok szamottevd részét adjak a betegek
és a beszallitéi kedvezmények, ahol a mennyiségi szemlé-
let mellett egyre szamottevébb a teljesitmény, eredményes-
sén alapul6 finanszirozas jelentésége. A gyégyszerkassza
atcsoportositasa mentén az egyes ellatasok kasszak kdzot-
ti atjarhatosaga is napirendre kerilt, s az egyes ellatasok
onall6 forrasainak 6sszerendelése mellett létjogosultsagot
nyerhet azok elkulonitett, kiemelt alap formajaban térténd
kezelése is.

A biztositasi lanc elve szerint egyes szolgéaltatadscsoma-
gok atvilagitott kockéazata esetén — az allami vagy piaci tu-
lajdonostol fuggetlenll — kockazatporlasztd befektetdi cso-
portok hozhaték létre. Az érdekl6dés ellenére a gyogyito be-
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avatkozasok jelentds részére nem formalddik magéanfinan-
szirozott egészségbiztositasi csomagga, még ha az ez ira-
nyu tékefelhalmozas jotékony hatassal lehetne a kéltségve-
tés és az 4gazat mozgasterére is. A lehetéségek kiaknaza-
sahoz a vegyes finanszirozasi csomagok kialakithatosaga-
nak és Osztonzésének vizsgalata, illetve a piaci csomagok
felugyeletéhez szlikséges indikator-rendszer bevezetése
nem kerulhet6 el. Az egyes szolgaltatasok fenntartasanak
teljesitmény és finanszirozéi értékelése j6 minéségl adatok,
egyuttmdikodési hajlandésag és az érdekeket kdlcséndsen
bemutatd egészség-finanszirozasi modellek segitségével
térténhet meg.

ESzZKOZOK ES MODSZERTANOK

Egy szolgaltatascsomag biztositds formajaban toérténd
bevezetése tdbblépcsds folyamat eredménye, ahol a sze-
replék eltéré érdekei miatt a pénzligyi és minéségbiztositasi
modell elfogadasa sokszor hosszabb folyamat, mint az azt
tamogaté informatikai és kommunikacios infrastruktira tel-
jes kiépitése. A helyzeten a megfelel6 modszertan megjele-
nése, a kielégitetlen kereslet értékelése, az ellatasi lefedett-
ség koltségeinek és a fizetési hajlandosagnak a mérése, a
koprodukcios és kooperativ partnerek garancidlis hozzaja-
rulasainak ¢sszesitése segithet. Bar egy biztositasi csomag
tervezésének bizonytalansaga megfeleld nagysagu tartalék
beépitésével kezelhetd, a nagysagrendileg megfelel val-
toztatas elérése és a tarsadalmi terhek optimalizalasa
szempontjabol térekedni kell az elfogadhatd szerzédéses
dijak és prémiumok kialakitasara. Mindezek érdekében cél
a megfelelé elemzési eszkdzok alkalmazasa az egyes ter-
vezési lépésekhez tartozé bizonytalansagi faktorok meg-
szlintetésére.

A feltaras soran alapvetd longitudinalis kérddives kuta-
tasok vegzését az elérhetd adatbazisok informaciétartalma-
nak felhasznalasa egészitheti ki. A betegségcsoport jelen-
legi és varhatd felhasznalasi adatainak elemzése a direkt
és indirekt koltségek beazonositasara épul. Az adott indi-
kacion belili szolgaltatascsomag és fizet6képes betegkor
meghatarozasa klasszikus klaszter- és marketingelemzés
modszerekkel torténhet meg, ahol vizsgéalat targya a leg-
gyakoribb ellatasi panelek és koéltségeik heterogenitasa, a
valédi vasarlo koltség-érzékenységének dinamikaja. Cél,
olyan csomagok ¢sszeallitdsa, amelyek kénnyen értelmez-
hetd, kell6 mozgatderét jelentenek az érintett betegcsoport
szamara. A szolgaltatasi csomag stabilizalasa megoldhat6
olyan juttatasok beemelésével, amelyek bar a dijak emelé-
sével jarnak, de a kifizetések nem kozvetlenlil a direkt
egészségugyi ellatashoz kapcsolddnak, illetve nem vellk
egyid6ében Iépnek fel. Fontos figyelembe venni azt is, hogy
egy beteg tobb betegséggel, illetve biztositasi vagy szol-
géltatasi csomagban lehet érdekelt, s a kiadasok egy része
kapcsolodik egymashoz. Egy adott indikaciés csoport ese-
tében a direkt és indirekt koltségfajtak ugyancsak kilonbo-
z6 mértékben korrelalhatnak egymassal, ami miatt az érin-
tett egyének dontési és dijfizetési hajlandosagat leiro fligg-
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vények matematikai korrekcidja lehet sziikséges a modelle-
zés tovabbi lépései elbtt.

Afinanszirozasi adatbazisok csak korlatos mértékben al-
kalmasak a kinyilvanitott preferencidk kimutatasara. Az
egyéni dontéseket sokszorosan elfedik a szakmai és finan-
sziroz6i protokollok, amik miatt csak tobbszintl jellemzési
hipotézisek alkalmasak a lehetséges, tudatos betegszinti
viselkedésmintak feltarasara. A fizetési hajlandésagra, illet-
ve az egyes szolgaltatascsomagok értékének meghataroza-
sara végzett kérdbives kutatdsok tovabbi nehézségekkel
jarnak. A problémak jelentds része a megfelel6 kutatasi és
mintavételi modszertanok alkalmazasaval, illetve a tébb cik-
lusra tervezett kutatasi programok alkalmazasaval leklzd-
hetd. A fizetési hajlandosag és keresleti fliggvények megha-
tarozasa az érintett populacio célorientalt felkészitésével, a
vasarloi tudatossag kiépitésével kell, hogy jarjon, amit a fel-
tételes vélasztasi eljarasokkal feltart attitidok, és verseny-
képes csomagok feltételes értékelési modszerekkel valo fo-
lyamatos finomitasa kévethet. A rejtett ar tudatos fizetési ke-
resletben valé kifejezése akar tébb l1épcsében is megtortén-
het, ami lehet6séget adhat a szolgaltatasi csomagok részle-
ges modositasara is.

Az adott betegkdr preferencidinak felmérése soran ob-
jektiv sorrendbe szervezend6 az elérhet6 és kivant egész-
ségi allapot, valamint az ezt biztosit6 szolgaltatas csomagok
értékik szerint. Az adott csomag esetében az értékelés le-
hetbleg a fizetési hajlandésagra (willingness-to-pay) és nem
az elfogadasi hajlandésagra (willingness-to-accept) vonat-
kozé mbdszerekkel mérhetd fel, amit a vagyoni helyzet be-
folyasolhat, ezért az eredmények alapjan akar t6bbsz6rds
mintavétel torténhet a k6z6mbosségi gorbék meghataroza-
sahoz. Kézoémbodsségi gorbék a hasznossagi fuggvény
szintvonalai, amely goérbék paraméteres illesztéssel lemo-
dellezhetdk, a biztositasi dijkalkulacidhoz sziikséges hasz-
nossagi fliggvények beldlik transzformaciéval kinyerhetéek.

A transzformaci6 alapvetései szerint a betegek preferen-
cia- és helyettesitési hatararany adataibél vagyoni helyze-
tikhoéz (m) illeszked6en pénzhasznossagi fliggvényik (v)
meghatarozhaté. A karnagysagok vizsgalataval, kell6 nagy
minta segitségével paraméteres kareloszlas (K) is illeszthe-
t6. A biztositasi dijat akkor éri meg kifizetni, ha a biztositasi
dij melletti hasznossag megegyezik a biztositas nélkuli kélt-
ségfizetés melletti hasznossag populacios varhatd értéke-
vel. A biztositas feltétele, hogy a biztositott medfizeti a mini-
malisan elvart dijat, ami legalabb akkora, mint a varhato6 kar-
Osszeg. A betegek hajlandék magasabb biztositasi dijat fi-
zetni, ha a koltségek varhato szintje a pénztartalékuk nagy-
sagrendjével 6sszemérhetd vagy a koltségek szérasa ma-
gas. Levezethetd, hogy a biztositasi dij (D) féleg csak a
pénztdl és az egészségligyi koltségek (K) eloszlasatol flgg,
az egészségi allapot szintjétél nem [3].

KOCKAZATMODELLEZES

A felmeril6, vagy a jobb mindségért és hatékonysagért
atvallalt kdltségek varhato értékének fedezeti pont elemzése
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betegcsoportonként, a jellemzd hasznossag fliggvényében
modot adhat egyéni és csoportos biztositasi dijak szamita-
sara. A dijak nagysagat befolyasolja a populaciés és kar-
nagysag, incidencia és karszam, illetve a stabilitas és opti-
mum vizsgalati hatarértékek alapjan szamitott mikodesi tar-
talékok kialakithatdsaga. A csédkockazati elemzés ramutat,
hogy a rendszer fenntartasdhoz mekkora tartalékok képez-
hetbek a befizetések egy részének halasztott kifizetésével, il-
letve az igénybevétel elhalasztasaval, azaz varolistak segit-
ségével. A cs6d valoszinliségét csokkentd mikddési tartalék
hianya esetén tovabbi biztositas, illetve viszontbiztositas is
kéthetd a finanszirozhat6sag garantalasa érdekében.

START
PARAMETEREK
l i

OPTIMALIZALAS

DIJKALKULACIO

1

2
KOCKAZAT-
SZIMULACIO

l

VERZIOK
| bsszeveTEsE

1 Bemeneti értékek modositasa

- Mikodtetési szabalyok valtoztatasa

1. dbra
A kockazatmodellezés modularis komponensei

A dijkalkulaciés modell egyes bemeneti paraméterei mar
magukban hordozzak az adat- és kérddives kutatasok fel-
dolgozott eredményeit is. F6bb valtozok a hasonl6 hasznos-
sagi megfontolassal bir6 betegcsoportok létszama, alcso-
portjaik karfuggvényei és azok varhatd értékei. A betegek
vagyoni helyzete, illetve az erre a célra szant éves forrasok
Osszege. A dijrata, azaz a gyogyitasi koltségek varhato ér-
tékét mekkora aranyban haladja meg a dij varhato értéke. A
kifizetési kiiszéb, mint az adott id6szakra maximalizalt kar-
kifizetést, illetve a vardlista, ami a térités adott idészaki el-
utasitasanak valoszinlségét jelenti, pl.: Uj belépbk kotelezd
felhalmozasi periddusanak idejére. Ezeket kivaltd tényleges
és virtudlis fedezetet jelent a kialakitott csomag éves miiké-
dési tartaléka, a fenntarthato kapacités, illetve a toleralhato
varolista értéke. A stabilizal6 tényezéként felhasznalhat6 vi-
szontbiztositasokat jellemzi az atharitas aranya és dija, va-
lamint a tovabbharitasi karkliszob értéke [4]. A szimulacio
soran 6t egymast kdvetd év bevételi és kiadasi becslésére
épuld egyenlegértékelés tortént, az egyensulyi allapot fenn-
tartasanak koltségeit a biztositd, biztositott és befektetd
tagok kozott oszthatjuk fel [5, 6].

Atendenciék és beavatkozasok hatasainak bemutatasa-
ra 10622 kronikus légzdszervi problémakkal kezelt beteg
gyogyszer felhasznalasanak elemzését hasznaltuk fel. A
kor, adherencia és felhasznalasi jellemzdk alapjan klaszte-
rekbe sorolt betegek kdzil kivalasztott 3400 f6 helyettesitd
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biztositasanak modellezését végeztik el, azzal a feltétele-
zéssel, hogy valasztott csomag szolgaltatasait a betegek
kézel fele csoportos megbizas mentén veszi igénybe.
Modelllinkben a karok szama igy az éves karigények sza-
manak felel meg, de mind az egyéni, mind a csoportos kar-
go6rbék gamma, normalis és lognormélis eloszlasokon, mig
a finanszirozasi adatokbol becsilt kéltség-érzékenység
alapjan hozzarendelt pénzhasznossag logaritmusos, hat-
vany és negativ exponencidlis fuiggvényeken alapul. Az
éves maximalt raforditas értékét a példaban egységesen
80000 forintban hataroztuk meg, ami kérddivek segitségé-
vel tovabb pontosithaté a vagyoni helyzet felmérését kdve-
téen.

A modell fébb optimalizalasi pontjait jelenti az egyénen-
ként fizetett biztositasi dij nagysaga és a karok relativ sz6-
rasanak csokkentése a hozzaférési kiiszébdk bedllitasanak
segitségével (kardsszeg, idétartam). A biztositott szamara
kedvezébb csatlakozasi feltételeket teremthet a csomag
éves indulasi és mikodési tartalékanak, illetve az engedé-
lyezett varoblista nagyobb értéke. A stabiliths szempontjabél
létfontossagu, de plusz terheket jelentd viszontbiztositas
szazalékos dija, illetve a stop-loss kliszobértékének ezen
megoldas gazdasagossagot befolyasold paramétereit szol-
géltatjak. A modell ajanlasokat fogalmazhat meg a bevalo-
gatott betegtipusok kedvezd aranyaira is a cs6dkockazat
minimalizalasanak érdekében [7, 8].

EREDMENYEK ES KOVETKEZTETESEK

Egy szolgaltatascsomag biztositas formajaban torténd
bevezetése a fogyaszto, illetve szolgaltatd kdzdésség megal-
lapodasat jelenti. Szikség lehet olyan, a koéltségeket és fi-
nanszirozasi kockazatokat a vallalhatoé terhek szerint opti-
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malizalé alkumodellekre, amik tébb év viszonylataban képe-
sek egy Uzleti elgondolas életképességét és csbdjelensége-
it szimulalni. A modellezés feltétele a célcsoport terheinek és
dijvallalasainak, a mikéd6étOke és vardlista nagysaganak
el6zetes becslése, a kiadasszam varhatd értékének, empiri-
kus eloszlasanak pontos ismerete.

Az alapmodell eredményei alapjan a biztositasi dijak leg-
alabb 1%-o0s emelése javasolt (1. modell) az alapbeallitasok
melletti stabilitds eléréséhez. A csédkockazat a mikodo6ts-
kébe vald befektetéssel is megszlintethetd a nyereséges-
ség esélyének megtartasaval (2. modell). A kifizetések el-
len6rzott késleltetése, a dijfizetés kezdeti id6szakaban a
szolgaltatasokhoz valé hozzaférés részleges korlatozasa
nagymeértékben javitja a likviditast (3. modell). A csomag ko-
zéptavon stabilizalhato a karésszegek maximalizélasaval, a
kargorbe nagy értékeknél torténé csonkolasa esetén is (4.
modell) (2. &bra).

A fentiekhez kapcsoléddéan a modellek évre atlagolt,
kontrolling jellegli mutatészamain lathato, hogy bar a 4. mo-
dellben hasonl6 a téritett, illetve évrél évre jelentkezé U
karok szama, a kifizetett kardsszeg joval alacsonyabb.
Mindez azonban a varolista megszlintetését eredményez-
heti, hasonl6an a miikédési t6ke megemeléséhez. A bea-
vatkozasi lehet6ségek megfeleld aranyl 6tvozete segitsé-
gével a fizetbképes kereslet fenntarthatd, s az egyes 1épé-
sek idében elosztva is hozzéajarulhatnak egy optimalis Uzleti
modell kialakitasahoz (3. abra).

A szerepl6k preferenciai alapjan olyan célfuggvényt is
létrehozhatunk, ami tébbszori iteraciot kdvetd értékelések
folyamatos visszacsatolasaval keresi meg az adott szolgal-
tatas cs6dkockazati minimumat a dijak és Uzleti paraméte-
rek bedllitasaval. Bar az alapvetd ajanlasok kdzétt a bevalo-
gatott betegek dsszetételének optimalis kivalasztasa szere-
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A kiadasok nagysagrendjét és szorasat cs6kkentd beavatkozasok hatdsa az év végi egyenlegre.
A vizszintes tengelyen a bevételek és kiadasok egyenlegértékei, a fliggbleges tengelyen az ezeknél

kisebb egyenlegek valésziniiségei jelennek meg.
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Az egyes miikédtetési forgatékényvek hatasai a miikédési indikatorok csoportjaira

pel, ez tébb kritérium segitségével visszafoghat6. Tény,
hogy az el6bbi médon kigazdalkodott bevételek visszafor-
gataséaval a viszontbiztositas koltségei is csokkentheték, s a
tisztességes profit eldirasainak betartasat a biztositasi
adoéra vonatkoz6 kedvezmények alapjan is 6szténdzhetjik
(4. abra).

A modell alkalmas egyes szolgaltatasokra épulé biztosi-
tasi csomagok el6zetes csOdkockazati modellezésére. A
megfeleld kérddives kutatasi mddszerekkel a fenntarthaté-
sag feltételei tovabb kutathatdak, illetve a biztositottak gaz-
daségi érdekei is képviselhetdk. Az indul6 kockazatok stabi-
lizalaséara eltér6 hatékonysaggal felhasznalhaté a hozzafé-

Egyenlegek (1/2/3)

Egyenlegek (4/5/6)

rés és kifizetés el6zetes, illetve utdlagos varolistara helye-
zése, a kifizetés maximalizaldsa, magasabb dijtartalék ki-
szabdsa, illetve megfeleld mikodési tartalék felhalmozasa.
A szolgéltatas-, illetve biztositasi csomagokra viszontbizto-
sitas kothetd, aminek a feltételei folyamatosan optimalizal-
hatéak az atharitas dijanak helyes meghatarozasaval. A be-
Iépbk szamanak névekedésével az egyének kiadasainak re-
lativ szérasa, s a kockazatok jelentésen csdkkenhetnek, ami
fokozatosan hozzajarul a stabilitas kialakulasahoz.

A biztositasi csomagok kialakitasanak specidlis formaja
lehet az optimalis méret elérése érdekében kisebb kocka-
zatkd6zdsségek tarsuldsanak 6szténzése, szemben a prémi-
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A csédkockazatokra vonatkozo optimalizalasi eljarasok hatasa
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um betegek lassu szelektalasaval. Ha k6z6s pénzhasznos-
sag mellett a raszorultak Osszeteszik pénztartalékukat,
maris kedvezdbb feltételekkel kothetnek szerzddést egy-
egy biztositoval, ezért akar kis létszamul k6zosségeket is ér-
demes lehet ilyen célra szervezni, illetve dnszervezddésu-
ket segiteni. Mindez a biztositonak is megéri, mert ha a koc-
kazatkdzosség létszama elég nagy, akkor a hasznossagi
figgvény konkrét alakjatol figgetlendl, a beléle szamolt dijra
alapozott bevétellel a biztosit6 mikddése varhatéan nyere-
séges lesz. A helyzet akkor is fennall, ha eltér6 igény( és re-
lativ szorasu karcsomagokra eléfizetd kockazatk6zossegrél
van sz0.

MEGFONTOLASOK

Az allam létjogosultsaga megkérddjelezhetetlen az
egészségpolitikai, illetve az agazati és gazdaséagpolitikai
iranyelvek 6sszehangolasaban. Bar az egyes lépések ero-
sen fliggnek az allamhéaztartas és koltségvetés aktualis le-
het6ségeitdl, alapvetd tarsadalmi elvaras a kormanyzati cik-
lusoktdl fliggetlen stratégiai tervezés a vallalasok végrehaj-
tasara. A tamogatas és biztositaspolitikai eszk6zok rendsze-
res 6sszehangolasa hozzjarul a finanszirozas mikodési és
kockéazati alapjainak fenntartasahoz. A déntések koltség-ha-
szon elemzések és egészség-finanszirozasi modellek segit-
ségével optimalizalhatdak, aminek segitségével az allami
szerepvallalas idealis mértéke is meghatarozhato.
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sok kapcsolt, befektetés jellegl felhalmozésainak egy része
kdzvetetten ugyancsak hozzajarulhat az allami fizetéképesség
javitasahoz. A kozvetlen piaci jelenlét egészségugyi célu alla-
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gek 6nsegélyez6 és biztositasi funkcidinak tamogatasara is,
az indulashoz és bdvuléshez kapcsolodéd csédkockazati mo-
dellezés tamogatasaval. Segitséget adhat egyes betegcso-
portok kdzos fellépéséhez az igényeiket lefedd biztositasok
kialakittatasahoz és beszerzéséhez, illetve vegyes, vagy
maganforrasokra épllé betegség-menedzsment programok
finansziroz6i szamara a betegek felé torténd optimalis dij-
szamitas és felel6sség-megosztas meghatarozasaban is.
Idedlis esetben, a jov6 allami stratégiaiban az egészségligyi
piactér szerepl6ivel szorosan egylttmikodd allami tarsasa-
gok is részt vehetnek az agazati t6kekoncentracio javitasa-
ban, kiegészitve a beszerzési és felligyeleti folyamatok in-
tézmeényi kbzpontositasanak hatékonysagat.

[5] R Development Core Team (2010). R: A language and
environment for statistical computing. R Foundation for
Statistical Computing, Vienna, Austria. ISBN 3-900051-
07-0, URL http://www.R-project.org/

[6] Prékopa Andras: Valoszinliségelmélet. Miiszaki Kényv-
kiadd, Budapest, 1972.

[7] Késa Andras (szerk): Optimumszamitasi modellek.
Miszaki Kényvkiadd, Budapest, 1979.

[8] A. Nelder and R. Mead; A simplex method for function
minimization, Computer Journal 7 (1965), 308-313.

nak orvos-szakkbdzgazdasz szakan (2000) szerezte. 2000-
t6l az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar Gyogyszerigyi
F&osztalyan dolgozott, 2001-2002 kdzott elemzési osztaly-
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Lang Zsolt és Rakonczai Pal bemutatasa lapunk XI. évfolyaméanak 1. szamaban olvashaté.

10 IME XI. EVFOLYAM 10. SZAM 2012. DECEMBER

1N

éves azmm



