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A cukorbetegek száma Magyarországon
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A cukorbetegek aránya a népességben
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A cukorbetegek aránya a lakosság körében 
2008
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A cukorbetegek életkori megoszlása
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TAJ szám növekedése korcsoportonként 
2008
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Insulinnal kezeltek aránya a cukorbetegek 
között
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A betegek száma és az inzulinkezeltek 
aránya
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Betegek megoszlása
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Betegek ellátásának TB támogatása
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Insulin TB támogatás
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A cukorbetegek járóbeteg költségei
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Járóbeteg szakellátásban megjelent TAJ-ok
költsége

Belgyógyászat 2003 - 13 milliárd Ft
Belgyógyászat 2008 - 19 milliárd Ft
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A diabetes mellitus kórismézése, a cukorbetegek 
kezelése és gondozása a feln ıttkorban

Évente legalább egy alkalommal elvégzend ı:
• teljes körő vizsgálat (mint elsı alkalommal), különös 

tekintettel a láb vizsgálatára,
• a szemfenék ellenırzése,
• teljes körő laboratóriumi vizsgálat (mint elsı 

alkalommal),
• a kezelés áttekintése,
• az önellenırzési technika ellenırzése.

A HbA1c meghatározása 1-es típusú és inzulinnal kezelt 2-
es típusú betegeknél évi legalább 4 alkalommal, egyéb 
esetekben évi legalább 2 alkalommal javasolt. 

(A Szakmai Irányelv megjelent az
Egészségügyi Közlöny 2006. év 5. szám

2. kötet CD mellékletében )
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91321 Neuropathiás diabeteszes láb sz őrése 
és ellen ırzı vizsgálata (TAJ %)
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Szemészeten vizsgált gyógyszert kiváltók 
aránya 2009
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HbA1c vizsgált TAJ arány
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43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet

12/A. § (1) A háziorvosi szolgáltató a háziorvos 
gyógyító-megelızı tevékenységének a 11. § (2) 
bekezdése szerinti értékelése alapján, abban az 
esetben jogosult teljesítménydíjazásra, ha a 
számított indikátorok legalább 25%-ában pontot 
ér el.

2010. Július 1-tıl életbelépı változás!!
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Indikátorok

Diabetes gondozás 1
Jelentése: a háziorvosi szolgálatokhoz bejelentke-

zettek és az elmúlt 12 hónapban A10 ATC kódú 
gyógyszert kiváltók közül azok, akik HbA1C 
meghatározáson voltak az elmúlt 12 hónapban. 

Diabetes gondozás 2
Jelentése: a háziorvosi szolgálatokhoz bejelentke-

zettek és az elmúlt 12 hónapban A10 ATC kódú 
gyógyszert kiváltók közül azok, akik 
szemészeten megjelentek a tárgyévet megelızı 
12 hónapban. 
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Kérdések

• Miért nem megfelelı a diabetes gondozás?
• Mennyibe kerül ez az E-Alapnak?
• Mennyivel lehetne a költségeket csökkenteni 

(kevesebb szövıdmény, kevesebb táppénz, 
stb.)?

• Az induló háziorvosi indikátorrendszer eléri-e 
célját?

• Van-e ehhez megfelelı szakellátó kapacitás?
• Hány ilyen gondozási terület visz el milliárdokat 

a rendszerbıl feleslegesen?
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KÖSZÖNÖM A FIGYELMET!!!


