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Az elmúlt négy évben az Országos Egészségbiztosítási Pénztár adatbázisa szerint közel 250 millió alkalommal jelen-

tek meg a biztosítottak a járóbeteg-ellátásban. Az egészségügy átalakításának folyamatában rendkívül fontos, hogy 

ismerjük a betegellátás sajátosságait és a betegutakat. A 2007–2010-es évek betegellátási adatainak elemzésével a 

szerző  megállapítja, hogy a biztosítottak 65–96%-a (átlagosan 86%-a) vette igénybe a lakóhely szerinti megyében a 

járó beteg-ellátást. Pest megyében volt a lakóhely szerinti járóbeteg-ellátás a  legalacsonyabb (65%), amit magyaráz, 

hogy a Pest megyei betegeket több budapesti szolgáltató látja el. A szerző a tényleges ellátási adatok alapján elemzi a 

betegutak jellemzőit. Orv. Hetil., 2011, 152, 338–343.
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Characteristics of patient pathways in Hungary

Over the past four years, there were nearly 250 million registered visits of insured patients in outpatient services in 

Hungary according to the database of the National Health Insurance Fund. In the process of renewal of health care 

system it is extremely important to analyze the characteristics of patient pathways. With the analysis of registered 

visits between 2007 and 2010 the author shows that 65%-96% (average 86%) of the insured patients used the ser-

vices of outpatient care in the county of their living. This fi gure was the lowest (65%) in Pest County, which is the 

service area of several providers located in Budapest. Author presents and analyses the characteristics of patient path-

ways in different counties of Hungary. Orv. Hetil., 2011, 152, 338–343.
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„Teljes és totális a zűrzavar a betegútszervezés terüle-

tén” – [1] mondta dr. Szócska Miklós egészségügyért 

 felelős államtitkár egy konferencián.

Az „Újraélesztett egészségügy, Gyógyuló Magyar-

ország – Semmelweis Terv az egészségügy megmenté-

sére” címet viselő vitairat [2] szerint a teljesítményprob-

lémák több okra vezethetők vissza, többek  között a 

„magasabb progresszivitási szintek felé irányuló beteg-

mozgásnak, a betegút-szervezési funkció hiányának is.” 

A terv egyik hangsúlyos területe a betegútszer vezés 

 javítása. Erre egy új szervezetet, a Központi Állami Be-

tegszervezési Központot és ennek területi szerveit, 

a nagytérségi betegszervezési központokat kívánnak lét-

rehozni.

Mit jelent a betegút?

Az ESKI defi níciója szerint: „A fi nanszírozó vagy a tu-

lajdonos által kialakított ellátásszervezési megoldás, 

amely meghatározza, hogy egyes betegségek esetén a 

 beteg milyen láncolaton keresztül (például: háziorvos–

szakambulancia–centrum vagy háziorvos–területi kór-

ház) mely szolgáltatóknál veheti igénybe az ellátást. 

Ugyanakkor az ellátásszervező a betegútszervezéssel 

 garantálja is az ellátottaknak az így kialakított szolgál-

tatásrendszer igénybe vehetőségét” [3].

A jelenlegi betegútrendszer egyik lényeges eleme a 

 területi ellátási kötelezettség. Ennek keretében minden 

település az ellátás különböző szintjein, a különböző 
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