Tablazat

Nemzeti kockézatkdzosség

Szolidaritas

Ellétési oldal

Finanszirozési oldal

DEFINICIOK

Horizontdlis és vertikdlis
méltanvossaa = triaoe +
progressziv betegell &tés

Harmadik fél fizet

Nyilt, kényszerii jovedelem-
atcsoportositas. Elssorban kerese-
tekre, progresszivitas nélkl.

ERVENYESULNEK-E AZ ELV

EK ?

Térsadalombiztositas
(bismarcki modell)

Részben. Ha
abiztositokna sajét
korhézaik vannak,
akkor nem.

Altaldban nem. Kivéve,
haaversengé biztositok
kozott kockéazat-
kiegyenlités miikodik.

Korlétozott: 1. A betegbiztositok
szakménkeént, teriiletenként
szervezddnek. 2. A kilépési

lehetéség (opting out) miatt a
gazdagok nem kényszeriilnek
szolidaritésra a szegényekkel .

Allami rendszer

Szemasko rendszer:
elvben igen.

Szemasko rendszer: A
100%-os lefedettség
csak évtizedek alatt
épllt ki.

Nem értelmezhetd, mert az

NHS rendszer: Nem.
A terUleti
decentralizéci6 miatt.

NHS rendszer: Attol
flgg, hogy az
ad6bevételek teriileti
decentralizécidja
nyoman van- e
kiegyenlitd
mechanizmus.

egészséguigyi kiadasokra nincs
elkulonitett befizetés.

Alapjdban véveigen, de

Részlegesen — csak

A kockézat-aranyos dij miatt nem

Onkéntes biztosités iztosi egy adott Pk
csak abiztositottek biztositotarsasdgon érvenyeslil.
széméra. "
beldl.
th%bH2§§'| Részben igen, részben nem. 1. A nem-
. Elvben teljes anyacban a0oho keressk utan az dllam fizet. 2. Az is
Jelenlegi magyar OEP- mértékben, f'za”sz"rfmt} kap ellétast, oki egyaltalan nem fizet,
rendszer rendszer, hano a vagy kevesebbet fizet, mint amennyit
GDP, t6bb pénz dl Kellene.
rendelkezésre. "
Igen. A versengd Egy tobb éve_s dmeneti iddszakban
Un. tobb-biztosités Igen biztositok kozo marad arégi rendszer. Késsbb a
i ztositok kozott IR, )
modell (holland, kiegyenlits kesszak | DIZA0SitOk befolyast kephatnak a
szlovék, magyar) fognak mitkddni. Ti{;ysz ér ?;éérelz s




