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Mennyit adna ...?

Egy teljes egészségben eltoltott életévért - QALY?
a) 500 ezer Ft?

b) 1 milli6 Ft?

¢) 2 millio Ft?

d) 3 milli6 Ft?

¢) Tobb mint 3 de kevesebb mint 6 millid Ft?

f) Tobb mint 6 de kevesebb mint 9 milli6 Ft?

g) Tobb mint 9 milli6 de kevesebb mint .... millio Ft?
(QALY bdvebben lasd Péntek 2012)

European Value of Quality Adjusted Life Year
(http://research.ncl.ac.uk/eurovaq/)



http://research.ncl.ac.uk/eurovaq/
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Az Emberi Eroforrasok Minisztériuma szakmai iranyelve

... az egészseg-gazdasagtani elemzések készités¢hez, 2013. EiK. 3. szam
EMMI kézlemény 2 (hatalyos: 2013.03.01 -)

C) a szakmai iranyelv kimondja, hogy az elérheto GDP adatok alapjan, az
egy fore jutd bruttd hazai 6ssztermék kétszeresénél Kisebb inkrementalis
koltség-hatékonysagi rataval rendelkezd

egeszsegligyi-technologiak koltség-hatekonynak minosiilnek, a
haromszorosanal ~ nagyobb  0Osszeggel rendelkezd — egészségiigyi
technologiak nem tekinthetdk koltség-hatékonynak,

Finanszirozasi kiiszob, azt hatarozza meg, hogy hogy mennyi kolthetd egy
cletmindséggel korrigalt eletévre (QALY) — ezen a téren jelentos
modszertani és etikai problémakkal szembesiiliink.

Ez hazankban 2-3 GDP/QALY — sok Iehetséges jo és rossz dontés forrasa.

2018-ban 16 ezer US $ ez 9,0-9,3 milli6 Ft.
(Gulécsi, Péntek 2014; Gulacsi, Rotar et al. 2014; Gulécsi, Rencz et al. 2014)
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European Agency for Safety and Health at Work
ISSN: 1831-3343

The value of occupational safety
and health and the societal costs
of work-related injuries and
diseases

European Agency
3 for Safety and Health
: at Work

Safety and health at work is everyone’s concern, It's good for you, It's good for business
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Tartalom

KOLTSEG-HASZON ELEMZES = KOLTSEG ES HASZON ELEMZES
Mi is az a koltség, és Mi is az a haszon? Es hogy mérjiik?

EU-OSHA: ..The value of occupational safety and health and the societal
costs of work-related injuries and diseases”

Value: az egészség értéke, hogyan mérjiik?
Koltseg-tarsadalmi koltség — hogyan meérjiik?

WAPI kérddiv — Absenteeism és Presenteeism

A WHO-ILO — behatas (exposure) alapu modellek
Exposure — Risks — Miért jobb ha ezt kalkulaljuk?
DALY

QALY
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Egeészség-gazdasagtani elemzések

Betegség-koltség

Koltség-hatékonysag

Koltség-hasznossag A koltség
Koltség-haszon =
arany A hatas
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Koltsegszamitas

- A koltségszamitas koncepcidja
A koltségszamitas perspektivaja, atlagos €s teljes koltség

- Koltség kategoriak

Az er6forrasok azonositasa, felhasznalasuk meérése és értékiik
meghatdrozasa

- A munka-termelékenységben bekovetkezett valtozas altal okozott
koltségek
A munka-termelékenység valtozasanak mérése
A termelékenység koltseg ertekének meghatarozasa
Az emberi-toke megkozelités (HCA)
A surlodasi koltség megkozelités (FCA)
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Hagyomanyos dontések

NEGATIV 0 POZITIV
OUTCOME ° ° °
E D A
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Dontések ma

Koltség

Haszon
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=  Koltségkategoriak
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Az er6forrasok (koltségek) a koltségfajtak szerint a kovetkezéképpen
csoportosithatok:

a) Direkt egészségligyi koltségek: egészségligyi erbforrasok, amelyek
kozvetlenil sziikségesek az egészségligyi beavatkozashoz;

b) Direkt nem egészségiigyi koéltségek: nem egészségligyl
er6forrasok, amelyek sztikségesek az egészségligyl beavatkozashoz; az
informalis ellatast biztositok ideje, és az informalis ellatas mas koltséget;

c) Indirekt koltségek: a betegek ideje, amely a munka-
termelékenységben bekovetkezett valtozast 1s tartalmazza.
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Egészs

Koltségszamitas

A

egeszségligyi eroforrasok, amelyek kozvetlentil
sziilkségesek az egészségiigyvi beavatkozashoz

B

nem egeszségiigyi erdforrasok, amelyek
sziilkségesek az egészségiigyi beavatkozashoz

\ 4

C

a betegek ideje, amelv a munka-
termelékenvségben bekdvetkezett valtozast is
tartalmazza

v

D

az informalis ellatast biztositok ideje, az
informalis ellatas mas koltségei

v

E

az egészségiigyi beavatkozas
kovetkezményekent a jovoben felmeriilo
egeszségiigyi koltségek

\ 4

A 4

BEAVATKOZAS

KIMENET

"

s életminéségben (health related

ggel kapcesolato
qualitv of life) bekovetkezett

lettartamban és az egészsé

azZ ¢

ltozasok

va
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Koltsegszamitas

A koltségszamitas magaban foglalja az 6sszes olyan eréforrasokban
bekovetkezett valtozasok

- azonositasat,
- meréset €s
- értékének meghatarozasat,

amelyek egy bizonyos egészségligyl beavatkozas végrehajtasa soran
kertilnek felhasznalasra.
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Koltségszamitasi elemek

Legfontosabb koltsegszamitasi elemek:

- a valasztott perspektiva a koltsegszamitasi
iranyelvekben

- az ido-koltség szerepe a koltsegszamitasi
iranyelvekben

-a termelékenység koltség szerepe a koltsegszamitasi
iranyelvekben

- az informalis egészsegligy1 szolgaltatas szerepe a
koltsegszamitasi iranyelvekben

-a nehezen kalkulalhato koltségek szerepe a
koltsegszamitasi iranyelvekben

-az életévnyereség soran felmerult koltségek
figyelembevetele

-az uzemi koltségek figyelembevétele
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Egészség-gazdasagtani elemzések

Betegség-koltség

Koltség-hatékonysag

Koltség-hasznossag A koltség
Koltség-haszon =
arany A hatas
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Koltségszamitas

Tér Koltség Koltség elemek Mérés Ertékelés
Egységkoltség
kategoriak azonositasa
szamitas - Orszagos regiszter
- Irodalom, korabbi
. . kutatés
- o - Orszagos regiszter
| B sekor ipolisin - Kordbbi kutatis —— ;S
P Ps - Primer adat koltsegek
laborteszt - Phjak-- - mmmmmm oo
-- Egységkoltség
szamitas - Top-down vs
Bottom-up
i N i ; Standard koltség ) Alloka_cms
- Direkt, Eii -Utazési - Altalanos vagy mechanizmus
Perspektiva | | szektoron kiadasok beteg (study)
kiviil - Id6-koltség specifikus [\ c----mmmmmeeooo-
= - Standard értékek N —
Idéhorizont - Jovedelemfiiggd
- Eletmindség

Indirekt, El
szektoron
kiviil

L ~Specialis képzés -

- Termelékenység
koltség

- Altalanos vagy
beteg (study)
specifikus

- Jogi koltségek
- Egyéb

- Standard
értékek

- Human Capital
- Friction
- QALY modszer

- Altaldnos vagy
beteg (study)

specifikus
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Koltség-kategoriak

Atlagos koltség (average costs)

- tix koltség (fix costs)

- uzemi koltség (overheads)

- valtozo6 koltség (variable costs)

Hatarkoltség (marginal costs)
A hatarkoltség csak azt a koltséget tartalmazza, amely
egy egységgel tobb kimenet 1étrehozasahoz szukség

Direkt és indirekt koltségek
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Novekmeényi

A megfelel6 6sszehasonlitas érdekében feltétlentl sziikséges, hogy két
vagy tObb egészségligyi szolgaltatas vagy program esetén, a
szolgaltatasok alkalmazasaval elérhet6 tobblethaszon (azonos outcome
esetén) és tobbletkoltség kulonbségét vizsgaljuk.

Ez a megkozelités a novekményi vagy inkrementalis analizis (incremental
cost analysis). Az abran lathato, hogy az "A' terapia vagy beavatkozas a
'H1" hasznot 'K1' koltséggel, mig a 'B' terapia vagy beavatkozas a 'H2'
hasznot 'K2' kéltséggel éri el. Az inkrementalis elemzés soran a két
terapia vagy beavatkozas soran elérheté 'H2-H1' hasznot és a 'K2-K1'
koltséget hasonlitjuk 6ssze. Ezt a koltség-kalkulaciot minden esetben
célszert elvégezni, mivel az atlagos koltségek hasznalata félrevezetd

lehet.



CORVINUS

—==  Diszkontalas

HUNHTA

The effect of discounting rate on present value
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e Opportunity costs

Definition of opportunity costs

2
O

D

& _ ;

B Best alternative Option A

g = (2.0 acthma

gﬁ treatment) Opportunity costs

T of A = benefit gained
§D Second-best alternative Option B by sacrificing B

% | - (2.0, smoKing  —as—

= prevention)
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A haszon-aldozat koltség vizsgalata soran a koltségeket az altaluk elérhetd
haszon (értek) alapjan vizsgaljuk.

A haszon-aldozat koltség a Iehetséges dontési alternativak koziil azt a dontési
esetet reprezentalja, amikor a rendelkezesre allo eroforrasok elkoltésevel
elérhetd haszon a lehetd legnagyobb. Masképpen fogalmazva, a haszon-
aldozat koltség a felhasznalt er6forrasok koltsége, amelyet a kovetkezo
(masodik) legjobb ismert alternativa ce€ljara torténd felhasznalas ertékével
fejeziink ki. Azok az er6forrasok, amelyeket példaul az asztmaterapiara
forditunk, alternativ mddon is elkolthetok, példaul dohanyzas prevenciora.
Ennek megfeleloen az asztmaterapia koltségét leirhatjuk oly mddon is, hogy
az asztmaterapia haszon-aldozat koltsége a dohanyzas prevencio leallitasanak
eredményeképpen elérhetd haszon.

Nagyon egyszerll lenne ennek a koltségfajtanak a vizsgalata abban az esetben,
ha képesek lennénk felvazolni az er6forrasok elkoltésének valamennyi
lehetséges alternativajat. Igy meg tudnank allapitani, hogy az adott
eroforrasokat mely teriileteken célszerti elkolteni ahhoz, hogy a haszon
maximalis legyen. Ez a lehetdség nem minden esetben all fenn, sok esetben
azonban a haszon-aldozat koltség ismert.
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European Agency for Safety and Health at Work
ISSN: 1831-3343

The value of occupational safety
and health and the societal costs
of work-related injuries and
diseases

European Agency
3 for Safety and Health
: at Work

Safety and health at work is everyone’s concern, It's good for you, It's good for business
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Haszon: Az egészség és az élet erteke

DISEASE BURDEN, 2000-2016

The latest global, regional and country-level estimates of cause-specific
disability-adjusted life year (DALYY), years of life lost (YLL) and years lost
due to disability (YLD) for the year 2000, 2010, 2015 and 2016 are available
for download below

DALY =YLL + YLD

https://www.who.int/healthinfo/global burden disease/estimates/en/index1.html

A DALY (Disability-Adjusted Life Years azaz Egészségkarosodassal korrigalt
cletévek) egyetlen mutatoban 0sszegzi:

-a korai halalozas kovetkeztében elvesztett €letéveket — tehat a mortalitast
(YLL — Years of Life Lost)

-a karosodott egészségi allapotban le€lt éveket — vagyis a morbiditast (YLD —
Years Lived with Disability).

Egy "DALY" egyenld egy olyan életévnyi veszteséggel, amit teljes
egészsegben lehetett volna megélni.


https://www.who.int/healthinfo/global_burden_disease/estimates/en/index1.html
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DALY vezeto okok
=Global
2016
Rank |Cause DALYs (000s)| 9% DALYs DALYs per
100,000

population

0 |All Causes 2668476 100,0 35761
1 [(Ischaemic heart disease 203 700 7,6 2730
2 |Stroke 137941 5,2 1 849
3 |Lower respiratory infections 129 690 49 1738
4 |Preterm birth complications 101 397 3,8 1359
5 |Road injury 82 538 3,1 1106
6 |Diarrhoeal diseases 81743 3,1 1095
7 |Chronic obstructive pulmonary disease 72512 2,7 972
8 |Diabetes mellitus 65 666 2,5 880
9 [Birth asphyxia and birth trauma 63 928 2,4 857
10 |Congenital anomalies 62 980 2,4 844
11 |HIV/AIDS 59951 2,2 803
12 |Tuberculosis 51643 1,9 692
13 |Back and neck pain 47 515 1,8 637
14 |Other hearing loss 47 352 1,8 635
15 |Cirrhosis of the liver 45 287 1,7 607
16 |Depressive disorders 44 175 1,7 592
17 |Trachea, bronchus, lung cancers 41121 1,5 551
18 |Kidney diseases 39079 1,5 524
19 |Meonatal sepsis and infections 39009 1,5 523
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DALY index

Karosodott egészsegi allapothan leélt eévek és a varhato €lettartam elotti
halal miatt elveszitett €letévek egyesitett meérdszama, ami a
betegségteher szamszerusitésére szolgal.

DALY = i «
& o
ru
: T A
F. .9
¢

A DALY kiszamitasa soran az egészségkarosodassal terhelt évek szamat
nem pusztan hozzaadjak a halal miatt elveszitett evek szamahoz, hanem
az egészségkarosodast 1-t6l 6-ig sulyozva kalkulaljak a végeredmeénybe.

A DALY értelmezése soran 1 DALY egyenlo egy olyan életév
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Exposure-based method

Risk factor distribution Effect of the risk factor
in the population on the health outcome
‘ B X / /[
Relative risk
Population- attnbutable Total deaths or DALYs
fraction X from health outcome

!

Burden of deaths or
DALYs from the health
outcome attributable

to the risk factor




10
11
12

CORVINUS

Egészségigyl Kézgazdasagtan

HUNHTA

Behatas (exposure) alapu koncepcio

Risk factor Health outcome

Occupational exposure to ashestos
Occupational exposure to silica
Occupational exposure to coal dusts
Occupational exposure to welding fumes
Occupational exposure to solar ultraviolet

radiation

Occupational exposure to solar ultraviolet
radiation *

Occupational noise *

Occupational ergonomic factors

Occupational ergonomic factors

Long working hours
Long working hours

Long working hours *

Long working hours *

Pneumoconiosis

Pneumoconiosis

Pneumoconiosis

Tracheal, bronchus, & lung cancer
Melanoma & non-melanoma skin cancer

Cataract

Cardiovascular disease

Osteoarthritis

Other musculoskeletal diseases (other thar
low back pain, neck pain & osteoarthritis)
Ischaemic heart disease

Stroke

Depression

Alcohol use disorders
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Exposure ....

Long work hours associated with increased
risk of stroke
nttps://newsroom.heart.org/news/long-work-
nours-associated-with-increased-risk-of-stroke
nttps://www.bbc.com/news/health-48703955
nttps://www.ahajournals.org/doi/10.1161/STR
OKEAHA.119.025454

Working Long Hours Makes Us Drink More
https://hbr.org/2015/04/working-long-hours-

makes-us-drink-more



https://newsroom.heart.org/news/long-work-hours-associated-with-increased-risk-of-stroke
https://www.bbc.com/news/health-48703955
https://hbr.org/2015/04/working-long-hours-makes-us-drink-more
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L_ong working hours

Working long hours for 10 years or more may be associated with stroke.
People under age 50 had a higher risk of stroke when working long hours for a
decade or more.

Researchers reviewed data from CONSTANCES, a French population-based
study group started in 2012, for information on age (18-69), sex, smoking and
work hours derived from questionnaires from 143,592 participants.
Cardiovascular risk factors and previous stroke occurrences were noted from
separate medical interviews.

Foundings:

«overall 1,224 of the participants, suffered strokes;

*29% or 42,542, reported working long hours;

*10% or 14,481, reported working long hours for 10 years or more; and

eparticipants working long hours had a 29% greater risk of stroke, and those
working long hours for 10 years or more had a 45% greater risk of stroke.
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L_ong working hours

Long work hours were defined as working more than 10 hours for at least 50
days per year. Part-time workers and those who suffered strokes before working
long hours were excluded from the study.

The association between 10 years of long work hours and stroke seemed
stronger for people under the age of 50.
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Association Between Reported Long Working Hours
and History of Stroke in the CONSTANCES Cohort

Mare Fadel, MD; Grace Sembajwe, Scl); Diana Gagliardi, MD; Fernando Pico, MD, PhD;
Jian L1, MD, PhD; Anna Ozguler, MD, PhD); Johannes Siegnist, PhD;
Bradley A. Evanoff, MD, MPH: Michel Baer, MD:; Akizumi Tsutsumi, MD, DMS;
Sergio lavicoli, MD, PhD; Annette Leclere, PhD; Yves Roquelaure, MD, PhD; Alexis Descatha, MD, PhD

Background and Purpose—I.ong working hours (LWHSs) are a potential risk factor for stroke. The aim of this study was 1o
invesligate this association in a large general population cohort.

Methods—We used the French population-based cohort, CONSTANCES (Cohorte des Consultants des Centres d'Examens
de Santé), to retrieve information on age, sex, smoking, and working hours [rom the baseline, self-administered
questionnaire. Other cardiovascular risk factors and previous oceurrence of stroke were taken from a parallel medical
interview. We defined LWH as working time =10 hours daily for at least 50 days per year. Participants with primarily
part-time johs were excluded as were those with stroke before LWH exposure. We used logistic models o estimate the
association between LWH and siroke, stratified by age, sex, and occupation. In additional modeling, we excluded subjects
whose stroke occurred within 5 years of the first reporied work exposure.

Resulis—Among the 143 592 participants in the analyses, there were 1224 (0.9%) strokes, 42542 (29.6%) reported LWH,
and 14481 (10.1%) reported LWH for 10 years or more. LWH was associaled with an increased risk of stroke: adjusted
odds ratio of 1.29 (95% CI, 1.11-1.49). Being exposed to LWH for 10 years or more was more strongly associated with
stroke, adjusted odds ratio of 1.45 (95% CI, 1.21-1.74). The association showed no differences between men and women
but was stronger in white-collar workers under 50 years of age.

Conclusions—This large analysis reveals a significant association between siroke and exposure (o LWH [or 10 years or
more. The findings are relevant for individual and global prevention. (Stroke. 2009:50:1879-1882. DOI: 10,1161/
STROKEAHA.119.025454.)
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Long working hours and drinking
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After a busy day at work, perhaps you head down to the pub to have a pint with
your flat mates. Or maybe it’s an evening of sake and karaoke with the boss. Or
pitchers of margaritas at your office park’s fast-casual restaurant. \Work and

alcohol: wherever we are, they seem to go together like start-ups and beer carts.

In moderation, there’s nothing wrong with that. But what about when it
becomes a problem? Marianna Virtanen of the Finnish Institute of
Occupational Health and colleagues found that people who log long hours are
about 12% more likely to become heavy drinkers.
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= L_ong working hours and drinking
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In the study on excessive drinking, she and her colleagues took data from 61
different studies to create a dataset of over 330,000 workers across 14
countries. “We found that working more than 48 hours a week was associated
with increased risky alcohol use,” explains Virtanen. “We defined risky alcohol
use as more than 14 drinks per week for women and more than 21 drinks per
week for men.”

Specifically, they found that people who worked long hours were, in general,
11% more likely to be heavier drinkers than those who worked normal hours.
But just based on that association, they couldn’t be sure that long hours had
actually caused the increased drinking. So they identified a cohort of their
dataset that was logging long days, but had normal amounts of drinking, at the
beginning of their dataset’s time period, and then tracked how those people
were doing six years later. They found they were 12% more likely to have
started drinking excessively. However, Virtanen notes, “this is an
observational study, so we cannot completely make causal assumptions of the
relationship between long working hours and alcohol use.”
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Az egeszseg ertéeke

CORVINUS

HUNHTA
Az egészseg erteke

Tegyiik fel, hogy az egyik munkatars munkahely1
baleset/megbetegedes kovetkezteben megvakul.

Meg kell merntink, mi az érteke/fontossaga ennek az egeszeég
veszteségnek, ahhoz hogy a megeldzéssel/terapiaval
kapcsolatosan koltség-hasznossag elemzést tudjunk végezni.
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Ha hatralev) életében vakon kellene élnie,

elfogadna egy terapiat, amely soran

50 % | esélye lenne arra, hogy azonnal meghal (sotét terulet) és | 50 %

lenne az esélye, hogy visszanyeri a tOkéletes latasat.

A lenti négyzetekre kattintgatva allitsa be az Onnek
megfelel6 valaszt!

Halal esélye a tokéletes egészség eléréséhez

0% 100 %

Ezt
valasztom!

Elfogadnam a kezelést Inkabb vakon élnek °

Tul nehéz a kezelés és a vaksag kozott valasztani




Ha hatralev) életében vakon kellene élnie,

elfogadna egy terapiat, amely soran

25 % | esélye lenne arra, hogy azonnal meghal (sotét terulet) és | 75 %

lenne az esélye, hogy visszanyeri a tOkéletes latasat.

A lenti négyzetekre kattintgatva allitsa be az Onnek
megfelel6 valaszt!

Halal esélye a tokéletes egészség eléréséhez

0% 100 %

Még mindig
inkabb ezt
valasztom!

Elfogadnam a kezelést Inkabb vakon élnek

Tul nehéz a kezelés és a vaksag kozott valasztani




5 %

Igen, igy
mar ezt
valasztom!

Ha hatralev) életében vakon kellene élnie,

elfogadna egy terapiat, amely soran

eseélye lenne arra, hogy azonnal meghal (sotét terulet) és

lenne az esélye, hogy visszanyeri a tOkéletes latasat.

A lenti négyzetekre kattintgatva allitsa be az Onnek

megfeleld valaszt!

Halal esélye a tokéletes egészség eléréséhez

0%
Oo,

Elfogadnam a kezelést

100 %

95 %

Inkabb vakon élnék

Tul nehéz a kezelés és a vaksag kozott valasztani




15 %

Nem tudok
donteni!

Ha hatralev) életében vakon kellene élnie,

elfogadna egy terapiat, amely soran

eseélye lenne arra, hogy azonnal meghal (sotét terulet) és

lenne az esélye, hogy visszanyeri a tOkéletes latasat.

A lenti négyzetekre kattintgatva allitsa be az Onnek

megfelel6 valaszt!

Halal esélye a tokéletes egészség eléréséhez

0%

Elfogadnam a kezelést

100 %

85 %

Inkabb vakon élnék

Tul nehéz a kezelés és a vaksag kozott valasztani




Standard jatszma: az elobbi példaban
15% halal esélynél nem tudott

valasztani, az allapot értéke
1-0,15=0,85

EGESZSEGES

oS

HALOTT

VAKSAG

Forras: Torrance (1986)
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Az egészség értéke: EQ-5D

Az alabb szerepld kérdeéscsoportok mindegyikeébe tegyen keresztet azon valasz melletti
négyzetbe, amely legjobban jellemzi az On mai eqgészséqi allapotat!

Mozgékonysag

* Nincs problémam a jarassal

* Némi problémam van a jarassal

- Agyhoz vagyok kotve

Onellatas

* Nincs problémam onmagam ellatasaval

* Némi problémam van a tisztalkodassal és az oltozkodéssel

« Képtelen vagyok onalldéan tisztalkodni vagy oltozkodni

Szokasos tevékenységek (pl. munka, tanulas, hazimunka, csaladi vagy szabadid6s
tevékenyseégek)

« Nincs problémam a szokasos tevékenységeim elvégzéseével

« Neémi problémam van szokasos tevékenységeim elvégzesevel

« Képtelen vagyok elvégezni szokasos tevékenysegeimet

Fajdalom/Rossz kozérzet

* Nincs fajdalmam vagy rossz kozérzetem

» Meérsékelt fajdalmam vagy kisseé rossz kozérzetem van
* Nagyon erés fajdalmam vagy rossz kdzérzetem van
Szorongas/Lehangoltsaq

 Nem szorongok, vagy nem vagyok lehangolt
Mérsékelten szorongok, vagy lehangolt vagyok
Nagyon szorongok, vagy nagyon lehangolt vagyok
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Vizualis analég %

skala (VAS) -

70 =

Egészségqi allapot ma
60 —

50 —

40 —

30 —

20 —

10 —

A legrosszabb elképzelhet6
egészségi allapot
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™ Quality Adjusted Life Years (QALY)
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HUNHTA
QALY = életévek X életmindség
Egészségi

allapot
(életmindség)

1 QALY
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HUNHTA = Disability Utility  Health -
weighting state
0 1.0 Perfect | YLD

D AL Ys

0.67 0.33 Deafness

YLL

QA LYSs

1.0 0 Death
0 50 80

Life years
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Arnsen-Nord, 1999
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—— Eletminéség (quality of life, QoL)
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egeészseg

azdasa egyeéni
° ) adottsagok

életminéség

tarsadalom kulturalis
kozeg
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Mennyit adnank ...?

Egy életminoséggel korrigalt életévért - QALY?

a) 500 ezer Ft?

b) 1 milli6 Ft?

¢) 2 millio Ft?

d) 3 milli6 Ft?

¢) Tobb mint 3 de kevesebb mint 6 millid Ft?

f) Tobb mint 6 de kevesebb mint 9 millio Ft?

g) Tobb mint 9 milli6 de kevesebb mint .... millio Ft?
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Osszefoglalas

Az ,,EU-OSHA” ¢és a ,, WHO-ILO” anyagal, javaslatali
modszertanilag megalapozottak ¢s korrektek €s egyértelmuien 0
koncepciot jelentenek.

A javasolt i modszertanok legfontosabb jellemzoi:

-a baleseti/megbetegedesi statisztikak (amelyek validitasa
ismeretlen, 0sszehasonlithatosaga korlatozott) mellett a behatas
dokumentalasa ¢s elemzése a cel

-eZ jelentds elmozdulas a prevencio felé
-a tudomanyos bizonyitékok alapvetd fontossaguak

-értekelni, mérni kell az egészség veszteséget (nem csak
dokumentalni)

-jelentds erdfeszitések a koltség-szamitas iranyaba

Mindezek jelentos modszertani tudast igényelnek, amelyek
megszerzeése érdekében tanfolyamok, szakiranyu
tovabbképzések esetleg BSc kurzus biztositasa sziikséges.
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Prof. Gulacsi Laszlo

laszlo.qulacsi@uni-corvinus.hu

Egészségligy1 Kozgazdasagtan Tanszek

HunHTA - Hungarian Office for Health Technology Assessment

Budapesti Corvinus Egyetem
H-1093 Budapest, Fovam tér 8

hecon.uni-corvinus.hu
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