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Magyarorszagon az elmult évtizedekben a korhazak agykihasznaltsigdnak egyetlen mérészamat alkalmaztik: a telje-
sitett betegnapok és az dgyak szimdnak adott id§szakra szamitott dtlagit. A kérhdzak miikodésének megitélésekor az
dgykapacitdsok megvaltoztatisakor jelenleg is csak ezt a mérészamot kovetik. A szerzé felvizolja, hogy ennek a mu-
taténak a hasznalata mennyire korlatozott, és milyen mds statisztikai mutatok jellemezhetik a kérhdzi dgyak foglalt-
sagdt. A kapacitdsok betegigényekhez val6 alkalmazdsa egyre fontosabbd vilik, ezért elengedhetetlen, hogy a gyakor-
lati életben is konnyedén alkalmazhaté mutatét vagy mutatokat taldljunk, amelyek segithetik a statisztikival nem
foglalkozo egészségiigyiek és finanszirozok munkdjat. A szerzé a statisztikai mutatok alapjaul a napi agykihasznaltsag
haszndlatit javasolja. Orv. Hetil., 2011, 152, 797-801.

Kulcsszavak: agykihasznaltsag, napi dgykihaszndltsig, statisztika

Novel indicator for the assessment of hospital bed occupancy

In the past decades the bed occupancy of hospitals in Hungary has been calculated from the average of in-patient days
and the number of beds during a given period of time. This is the only measure being currently looked at when
evaluating the performance of hospitals and changing their bed capacity. The author outlines how limited is the use
of this indicator and what other statistical indicators may characterize the occupancy of hospital beds. Since adjust-
ment of capacity to patient needs becomes increasingly important, it is essential to find indicator(s) that can be easily
applied in practice and can assist medical personal and funders who do not work with statistics. Author recommends

the use of daily bed occupancy as a base for all these statistical indicators. Orv. Hetil., 2011, 152, 797-801.
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Az egészségiigyi ellitorendszer fejlesztésérdl sz616 2006.
évi CXXXII. torvény 4. § (1) bekezdése szerint az egész-
ségbiztosité haromévente a megel6z6 naptari év ada-
tai alapjan régionként megvizsgilja a régioban mikodd
szakelldtast nyajté egészségiigyi szolgiltatok lekotott
kapacitasainak kihasznaltsagat és a kapacitasvaltozas
sziikségességét. A (3) bekezdés f) pontja szerint az el-
jarasok soran a kapacitismodositas a szakteriiletenkénti
dgykihaszndltsagi mutatok szerinti értékelés alapjan
keriil meghatirozasra. Az egészségiigyi szolgaltatasok
Egészségbiztositasi Alapbdl torténd finanszirozasinak
részletes szabalyairdl sz6l6 43,/1999. (111. 3.) kormany-
rendelet 27. szamt melléklet f) pontja szerint az agy-
kihasznaltsig a viszonyitasi id&szakban jelentett beteg-
szam és a szolgaltatd érvényes, szerz6dott dgyszamanak
a viszonyitasi id6szak naptiri napjainak szdmdval szor-
zott értékének a hinyadosa. Roviden, az dtlagos agyki-
hasznaltsag értékét kell kiszamolni.

Az egészségligyben azonban az dtlag haszndlata igen
félrevezetd lehet. A koérhazi belgyogyaszati osztilyon
fekvé betegek vérnyomdsanak vagy vércukorértékének
atlaga nem hordoz érdemi informéciét. Eppen azokat
a sz€ls6 értékeket fedi el, amelyek korjelz6 voltukndl
fogva egyes betegek gydgyitisanak alapjiul szolgalnak.
Az egyes betegeket éppen egyedi értékiik jellemzi, és
az orvost is az egyenkénti vizsgilati leletek vezérlik.
De ugyanigy egy beteg egy hétre vagy honapra vonat-
koz¢6 atlagos vérnyomds- vagy vércukorértéke sem nyuajt
informaciot betegsége lefolyasirdl, a gyogyitas eredmé-
nyességérdl.

Ugyanez vonatkozik az dgykihaszndltsagra is. Sz¢ls6-
séges esetben, ha egyik honapban tires az osztily példaul
festés miatt, a kovetkez68ben pedig mar elsé nap annyi
beteget vesznek fel, hogy minden agy megtelik, elmond-
hatjuk, hogy dtlagosan 50% az dgykihaszndltsig a két ho-
nap sordn, de a személyzet [étszima szempontjabdl ez
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2011 = 152. évfolyam, 20. szam = 797-801.



