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Korhazi tartozasok egy informatikai szallito szemével
Hospital debts through the eyes of an IT supplier
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Bevezetés: A korhazi tartozasallomany mértékének,
valtozasainak és hatasainak bemutatasa a kézfinanszi-
rozott egészségiigyi ellatéhalozat egyik informatikai
beszallitéjanak a szemsz6gébol.

Célkitlizés: Elemzésiink célja a korhazi tartozasallo-
many vizsgalata egy korhazi informacids rendszert szal-
lité piaci szereplé szemsz6gébdl, kiemelt figyelemmel
arra, hogy a szolgaltatdo KKV (Kis és K6zepes Vallalko-
zasok) elérhet6 kintlévoség-adataib6l milyen dsszefiig-
gések mutathaték be, illetve milyen hatasok érvényesiil-
nek az iranyaban fennall6 tartozas mértékének valtoza-
saban. Célunk feltarni azokat az okokat és hatasokat,
amelyek a kézfinanszirozott szolgaltatok informatikai
szallitoval szemben fennall6 tartozasanak volumenét
meghatarozzak, illetve befolyasoljak.

Moédszerek: A retrospektiv elemzéshez az adatokat a
vizsgalt kérhazi informacios rendszer szallitéjanak sajat
adatai biztositottak, illetve a nyilvanosan elérhet6 orsza-
gos korhazi tartozasallomany adatai adjak. Az elemzés
soran szignifikanciaszinteket és korrelacios egyiitthato-
kat vizsgaltunk kiilonb6z6 statisztikai médszerekkel.

Eredmények: A vizsgalat eredményeként kimutathatéva
valik, hogy az allami konszolidaciés beavatkozasoktdl fiig-
getleniil sok egyéb helyi hatas is befolyasolja az adott
intézmeény fizetési hajlandésagat, illetve hogy a tartozaso-
kat milyen dinamikaval torleszti az egyes szallitok iranyaba.

Kovetkeztetés: Az adatok szallitéi szemszogbol tor-
téno elemzése, az okok Oszinte feltarasa, hatasainak
vizsgalata és azok intézményenkénti 6sszehasonlitasa
segitheti a korhazi tartozasok cs6kkentésére iranyuld
kormanyzati térekvéseket, ezen keresztiil pedig az egész-
ségugyi beszallitok finanszirozasi terheinek az enyhité-
sét. A cikkben szereplo kévetkeztetések felhasznalasa
lehetoséget ad az egészségiigyi agazat hatékonyabb
miikodésére, illetve nem utolsé sorban a kiszamithato
pénziigyi kdrnyezet biztositasaval a jobban miikodo be-
szallitok termékein és szolgaltatasain keresztiil nagyobb
betegbiztonsag is elérheto.

Kulcsszavak: korhazi tartozas, medikai szoftver szallitd,
cash-flow tervezés, konszolid4cid, predikciés figgvény, sta-
tisztikai elemzés

Introduction: Presentation of the scale, changes and
effects of hospital debt from the perspective of one of
the IT suppliers of the publicly funded healthcare net-
work.
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Objective: The purpose of our analysis is to examine
the hospital debt stock from the perspective of a market
player supplying a hospital information system. We pay
particular attention to what relationships can be shown
from the available accounts receivable data of the ser-
vice provider (Small and Medium-sized Enterprises —
SME), and what effects are exerted on the change in the
level of debt owed to it. Our aim is to explore the causes
and effects that determine and influence the volume of
debt owed by publicly funded service providers to IT
suppliers.

Methods: The data for the retrospective analysis were
provided by the supplier of the examined hospital infor-
mation system, as well as by publicly available national
hospital debt data. During the analysis, significance
levels and correlation coefficients were examined using
various statistical methods.

Results: The study shows that, regardless to the
state debt relief interventions, many other local effects
also influence the willingness to pay of a given institu-
tion and the dynamics of debt accumulation.

Conclusion: Analysing data from a supplier perspec-
tive, honestly exploring the causes, examining their
effects, and comparing them across institutions can help
government efforts to reduce hospital debt and, through
this, alleviate the financial burden on healthcare supp-
liers.

Using the conclusions in this article will allow the
healthcare sector to operate more efficiently, and last but
not least, by ensuring a predictable financial environ-
ment, greater patient safety can be achieved through the
products and services of better-performing suppliers.

Keywords: hospital arrears, medical software supplier,
cash-flow planning, state debt relief program, prediction func-
tion, statistical analysis

BEVEZETES

A korhazi tartozasok

A magyarorszagi korhazi tartozasok mar kdzel 25 éve
nyomasztjak a hazai egészségligyi agazat szerepldit. Ez a
probléma évrél évre, honaprél hénapra Ujratermel6dik, a
megnyugtaté megoldas pedig még mindig varat magara. A
médiaban méar 2008-ban ez a hir jelent meg: ,Tavaly a kor-
hazak, gyogyitd intézmények kdzel 30 szazaléka volt cs6d-

XXIV. EVFOLYAM 2025/4. SZAM



kozeli allapotban — mondta el Kornai Janos kézgazdasz. A
professzor szerint az allami tulajdonban l1év6 korhazak kdény-
nyebben tullépik a kéltségvetési korlatokat, mint a magantu-
lajdonban 1évd, hasonlé profild intézmények. A professzor a
,00 éves a Kbzgaz” elnevezésli rendezvényen tartott eléada-
saban kiemelte: felelétlen gazdalkodasra sarkall, hogy az
allam az utols6 pillanatban mindig megmenti az elad6ésodott
intézményeket.” [1]. A kérdés tehat, hogy a menedzsment-
magatartast torzité puha koltségvetési korlatot alkalmazzuk-
e, eltlrjuk-e. Azota eltelt csaknem 20 év, és az egészségugyi
szallitok életéhez lassan hozzatartozik a folyamatos likviditasi
gondok menedzselése, az allami konszolidaciora valo vara-
kozas. Az érdekvédelmi szervezetek rendszeres sajtotajé-
koztatéjan a média képviselSi egyre mérsékeltebb érdekl6-
déssel hallgatjak a szamokat, mivel azokra a kérdésekre,
hogy ,Hany orvostechnikai vallalkozas ment tonkre? Van-e
olyan cég, aki nem szallit? Hany beteg halt meg ennek kévet-
keztében?” nem kapnak olyan valaszokat, amikkel izgalomba
lehetne hozni az olvasokat. Szenzaciok hianyaban elporlad
az éerdekl6dés, par nap mulva mar senki sem foglalkozik a
problémaval. Azonban nem csak a kézvélemény lett lassan
immunis az ilyen hirekre. A kérhazi szallitok bajaival is ugy
vannak a mindenkori kormanyzati ddntéshozok, mint a kdz-
finanszirozasbol hianyzé amortizacio kérdésével, azaz ,ha
ennyi ideig képes volt ezzel egyltt élni a vallalkozasok
menedzsmentje, akkor ez nem is probléma”. Pedig az egyik
vezetd kdzgazdasagi portalon a ,kérhazi adéssag” kifeje-
zésre keresve 245 db cikk jelent meg talalatként 2007-t6l
napjainkig. Sokan szeretnék megtalalni a megoldast, vagy
legalabb a probléma okat, de az nem olyan egyszer( és
magatol értetédé. A sajton kivil foglalkozott, illetve foglalkozik
a kérdéssel a korméany és a mindenkori egészségugyeért fele-
I6s szaktarca mellett tobbek kdzott a pénzigyekért felelés
minisztérium, a Magyar Nemzeti Bank, a Magyar Allamkincs-
tar, a Szamvevdszék, az Orvostechnikai Szovetség, a Kor-
hazszdvetség, a Magyar Orvosi Kamara és az Egészségugyi
Gazdaséagi Vezet6k Egyesllete is. JOI mutatjak a probléema
agazati jellegét az Allami Szamvevészék elemzésében [2]
leirtak, miszerint ,.... a kéltségvetési szervek addssagalloma-
nyanak dontd része — kuldndsen 2012-t6l — az egészsegligyi
intézmeényeknél keletkezett...”. A pénzligyi kormanyzat hoz-
zaallasat jol érzékelteti egy informalis kdltségvetési tervezési
megbeszélésen kdzel husz éve elhangzott mondat. Az OEP
akkori egyik vezet6je megkérdezte, hogy miért mindig az
Egészségbiztositasi Alap a deficites, mire az volt a valasz,
hogy ,0lyan jol kezeli a hianyt évek 6ta ez az intézmény, hogy
nem érdemes masnal nyilvantartani”. Mint lathato, sokféle
megkdzelitésben vizsgaltak mar ezt a problémat, de hogy mit
is jelent ez egy magyar kisvallalkozas tulajdonosa, vezetdje
szamara, arrol kevés sz6 esik. Pedig egzisztencidlisan 6k a
leginkabb érintettek ebben a kérdésben. Az alabbiakban
ezért egy kérhazi informatikai rendszer (Hospital Information
System, HIS) szallitéjanak szemszd8gébdl kerlil bemutatasra,
milyen hatéast is valt ki egy vallalkozas életében az allam,
illetve az intézményei altal buntetlendl és folytatélagosan
elkdvetett fizetési késedelem.
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A kdzfinanszirozott egyészségugyi ellatok altal évrél évre
Ujratermelt tartozasallomany folyamatosan a vizsgalatok,
elemzések fokuszaban van, azonban ezek az elemzések
elsésorban arra koncentralnak, hogy a kintlévéségek kiala-
kulasanak okait, mértékét, és az egyes intézménytipusok
kozotti eltérd volumen okat vizsgaljak, illetve a konszolidacio
mobdszertanat kialakitsak; azonban az, hogy ez a szallitdk
oldalarél pontosan mit is jelent, az kevéssé kerll az érdekld-
dés kbzéppontjaba. Fontos kiemelni, hogy az évente egy
alkalommal a felhalmozott tartozasallomény rendezésére biz-
tositott forras szallitéi oldalr6l nem jelenti egyértelmien a
kintlévOségek azonnali és menetrendszerl megszlinését. A
korhazi tartozasokkal e folyoirat korabbi szamaiban is tébben
foglalkoztak [3,4], kilénb6z6 szakemberekidl eléadasokat
hallhattunk az IME konferenciakon, a Kérhazszévetség kong-
resszusain és az EGVE Egészséglgyi Napok keretében.
Ezen felll olvashattunk errél atfogé tanulmanyokban [5,6],
illetve az egészségugyi agazattal foglalkozé folyéiratokban
[7], kdnyvekben is (Kovacsy, 2020) [8]. A korhazak oldalardl,
a folyamatos és gyors valtozasokra valo reagalas részeként
vizsgalta a kérdést tobbek kozott kdzgazdasagi doktori érte-
kezés [9]. A kormany oldalarol altalaban MTI-kdzlemények-
ben, illetve az utébbi idében a Kormanyinfokon hallhatunk a
probléma rendezésére hozott intézkedésekrdl az erre vonat-
koz6 kérdésekre adott valaszokban. Az okok vizsgalata kap-
csan szinte valamennyi szerzd és nyilatkoz6 megfogalmazta
a probléma komplexitasat, sokrétliségét. Az intézményi ados-
sagallomany folyamatos Ujratermelését makrogazdasagi
szempontbdl a ,puha koltségvetési korlat” elméletével ma-
gyarazzak [10]. Abonyolultsag és a mély beagyaz6das miatt
az egészseg- és pénzligypolitika csaknem tehetetlen. A ren-
delkezésre all6 szabalyozasi lehetéségek és finanszirozasi
technikak érdemben nem oldjak meg a probléma gyokerét,
és jol lathato, hogy a gyakori korhazi vezetécserék sem jelen-
tenek megoldast. A kdzelmultban egy interjiban Dr. Ivady
Vilmos atfogban 6sszefoglalta azokat a fébb terlleteket,
amelyeket kuldn-kilon, de egymassal dsszefliggésben kell
megvizsgalni ahhoz, hogy megoldast talaljunk a tartozas-
Ujratermel6dés okainak megsziintetésére [11].

A PROBLEMA VIZSGALATA
EGY HIS-SZALLITO SZEMSZOGEBOL

A rendelkezésre all6 adatok relevanciajanak vizsgalata

Nézzik els6ként, hogy ténylegesen mennyire fliggenek
Ossze a rendszeresen publikalt korhazi tartozasok értékei az
adott informatikai szallito e kdrbe tartozo vevéi kintlévésége-
ivel. A minta nagysaga, azaz az ugyfelek szama elegend6
ahhoz, hogy 6sszehasonlithato legyen az orszagos értékek-
kel. Az 1. &bran jol lathatd, hogy gyakorlatilag azonos a kitett-
sége egy atlagos széllitbnak, azaz nagy val6szin(iséggel
valamennyi véllalkozast egyforman érinti ez a probléma.

A minta mérete és az ebbdl levonhatéd kdvetkeztetések
megbizhatdsagat biztositja az a tény, hogy az elemzés alap-
jat ado HIS-szallitd partnerei k6z6tt igen jelentés egészség-
Ugyi szolgaltatok is szerepelnek. A vizsgalt 14 kézfinansziro-
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Allami kérhazi tartozésok és egy HIS-sZzéllito kintlévéségének alakulisa 2019-2024 k6z6tt (sajat szerkesztés)

zott szolgaltatd a teljes orszagos kérhazi tartozasallomany
8%-at teszi ki a vizsgalt 156 honapban atlagosan. A kérhazi
tartozasallomany dinamikus valtozasa miatt ez bizonyos id6-
szakokban a 15%-ot is eléri, ami azt jelenti, hogy ezekben a
honapokban a teljes orszagos tartozasallomany 15%-at add
intézmények a vizsgalt HIS-szallitd partnerei kzo6tt szerepel-
tek.

Az allami korhazi tartozasallomany és a vizsgalt HIS-szal-
lit6 kintlévOsége kozébtti kapcsolatot statisztikai médszerekkel
— SPSS szoftverrel (Statistical Package for Social Sciencies)
— vizsgalva megéllapithatjuk, hogy a két valtozé kozétti szig-
nifikans kapcsolat kimutathaté és a kapcsolat erés. A linearis
korrelacioés egyUtthato a valtozok jellemzéibdl adododan jelen
esetben a Pearson-féle korrelacios egyutthatd, aminek mér-
téke a statisztikai proba lefuttatasanak eredményeként 0,802.
A szignifikanciaszint (p<0,05) alapjan nagy biztonsaggal
megallapithatd, hogy az &sszefliggés kimutathaté az allami
korhazi tartozasallomany mértéke és a vizsgalt HIS-szallito
kintlévésége kdzo6tt. Az adatokat vizsgalva jél latszik, hogy
mindkét valtozénak igen magas a szérasa: a korhazi tarto-
zasallomany atlaga a vizsgalt idészakban 45 090 millié Ft,
szoOrasa 23 345 millié Ft. A HIS-szallitd kintlévsége a vizsgalt
idészak alatt atlagosan 22,235 millié Ft, a szérasa pedig
11,678 millio Ft.

A tartozas mértéke és annak hatasa

Az utébbi években tapasztalhatd magasabb inflacié még
nehezebbé tette a kérhazi szallitok szaméara a mikddésik
finanszirozasat. Az informatikai szolgéaltatok altal kdvetett
Gzleti modellek ugyan kilénbdznek az orvostechnikai szalli-
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tok altal hasznaltaktol, hiszen nem kell az eszk6z6k, anyagok
beszerzését finanszirozni, de a megfelelé minéségli maga-
san képezett munkaerd megtartasa hasonléan nagy terhet
jelent egy hosszl tavra tervezd cégvezetésnek. A likviditas
szempontjabol kulcsfontossagl pénzugyi adatokat elemezve
megéllapithatd, hogy a vizsgalt 5 év alatt a szamlak csaknem
80%-a késve, vagy nem lett kifizetve (lasd 2. abra). Ez id6
alatt a késedelmi napok szama 68 348 naptari nap volt, amire
sem késedelmi kamatot, sem egyéb kompenzéaciét nem
tudott érvényesiteni az érintett KKV, csaklgy, mint sorstar-
sainak tulnyomo tébbsége.

A likviditasi problémat fokozza az a tény, hogy a vallal-
kozéasoknak a piacon maradas feltételeként valamennyi ad6-
nemet pontosan be kell fizetni az ad6hatésagnak, azaz bizo-
nyitottan kdztartozasmentesnek kell lennie. Ez azt jelenti,
hogy a kintlévéséget terheld AFA 6sszegét, valamint szol-
géltatasok teljesitésével 6sszefliggd bérkdltség kozterheit is
be kell fizetnie azok utan a szamlak utan is, amiket a korhéa-
zak nem fizettek ki. (A bérkodltség az er6sen bérintenziv infor-
matikai vallalkozasok esetében a forgalom kdzel 60%-at
jelenti.)

A tartozasallomany mértékének és okainak vizsgalata
Az adatokat tovabb vizsgalva és egy konkrét szallité
vevli allomanyanak elemzése megmutatja, hogy mennyire
arnyalt és mennyire inhomogén az egyes intézmények gaz-
dasagi folyamatainak mikoédése, milyen sok mindentdl fligg
a tartozas kialakulasa, névekedése vagy csOkkenése. Ez a
differencialtsag jol lathatd a 3. abran (melyet a cikk online val-
tozatanak mellékletében kozllink szines verziéban). A diag-
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2, abra
Az allami korhazi szamlak megoszlasa az informatikai szallitonal (sajat
szerkesztés)

ramot 6sszehasonlitva az 1. abran lathato grafikonnal, szem-
betlind, hogy amig a HIS-szallit6 teljes kintlévéségének mér-
téke, azaz a 14 kozfinanszirozott szolgaltatd partner 6ssze-
sitett tartozasa jol koveti a teljes orszagos korhazi tartozaso-
kat, addig az egyes intézmények esetében hektikussagot és
rendszertelenséget lehet megfigyelni. A szallit6 szempontja-
bél ez a kiszamithatatlansag nehezen kezelheté problémat
okoz a vallalkozas miikédésének folyamatos finanszirozasa-
ban, a cash-flow tervezésben.

A tartozasallomany és a konszolidacios forrasok
oOsszefiiggése

A vizsgalt 14 intézmény tartozasallomanya egylttvéve
a vizsgalt 156 honap alatt atlagosan 3 928 millié Ft, szorasa
2 692 millié Ft. A kiemelkedéen magas sz6ras is mutatja —
ami a grafikonokon jol lathatd — a konszolidacios kifizetések
okozta hatast. A tartozaséllomany nagy amplitudoju valto-
zasait megfigyelve az elmult évek tapasztalata alapjan auto-
matikusan azt feltételezhetjlk, hogy a HIS-szallité kintlévé-
ségében is ugyanez a hullamzas figyelheté meg. A vizsgalt
id6szakban a kintlévéség 6 és 64 millié Ft k6z6tt mozgott,
atlagosan 25 milliot tett ki, 13 milli6 Ft-os szérassal. Ezek
alapjan a vizsgéalatokat azzal a hipotézissel folytatjuk, hogy
az érintett HIS- szallité tartozasallomanyat elsédlegesen és
legerésebben az adott intézményhez befolyd konszolida-
ciés tamogatas és ebbdl kdvetkezden az intézmény aktudlis
tartozaséallomanya hatarozza meg. A fenti hipotézishez szo-
rosan kapcsolodik az a feltételezés, hogy a HIS-szallitd
kezelése az intézmény részérél azonos a tébbi partner szal-
litoval.

A 14 egészséglgyi szolgaltatd teljes tartozasallomanya
és a HIS-szolgaltato iranyaban fennall6 tartozasa kdzotti kap-
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csolatot egyenként vizsgalva a 4. abran lathato 6sszefliggé-
seket talalhatjuk.

A grafikon azt mutatja, hogy a 14 vizsgalt intézmény kdzuil
hany esetében van szignifikans kapcsolat az adott intézmény
teljes tartozasallomanyanak mértéke és a vizsgalt HIS-szal-
litd iranyaban fennall6 tartozasa kdzoétt. Két korhaz esetében
egyaltalan nem mutathato ki szignifikans kapcsolat, €s mind-
Ossze 4 intézmény esetében mondhatjuk azt, hogy erés a
kapcsolat, azaz alapjaiban meghatarozza a beérkez6 kon-
szolidacioés pénz azt, hogy fizet-e az intézmény az informati-
kai szallitonak. Az elemzés pontosan megmutatja, hogy a
gyakorlatban mindéssze négy intézmény esetében bizhat a
HIS-szallito abban nagy biztonsaggal, hogy amennyiben
érkezik konszolidacios forras, akkor az intézmény rendezi
tartozasat iranyaban is, hat tovabbi intézmény esetében is
valészinlsithetd ez a dontés, azonban ezeknél mar mas
hatasok is erésen befolyasoljak azt. Ennek azért van nagy
jelentdsége, mert ez azt mutatja, hogy a kézfinanszirozott
egészséglgyi szolgaltatok gyakorlatilag sok esetben mas
elbirdlas alapjan kezelik a HIS-szallitéi tartozasokat, azaz
amikor forrashoz jutnak, akkor is mas szempontok alapjan
részesitenek elényben egyes szallitokat, és hatrébb soroljak
az informatikai rendszert biztosité partneruket.

Ezek alapjan azt mondhatjuk, hogy a tartozasallomany
konszolidacios forrasokkal valo kezelésének jelenlegi gya-
korlata sok problémat okoz, és valoszinlsithet6, hogy a mod-
szernek vannak ,vesztesei”: az olyan szolgaltatok, mint a
jelenleg vizsgalt HIS-szallito, akinek a kintlévéségét sok mas
hatas er6sebben befolyasolja, mint a konszolidacios forrasok
rendelkezésre allasa. A HIS-szallito kiszolgaltatottsaganak
és egyéb, nehezen szamszerisithet6 hatasoknak valo kitett-
ségének mértékét mutatja az 1. tablazat.

A kapott eredményeket tovabb vizsgalva megallapithatjuk,
hogy a jelen esetben az informatikai szallitd6 2024 decembe-
rében (a vizsgalt idészak utols6 hénapjaban) annak tudataban
nyujtotta szolgaltatasat a 14 koézfinanszirozott egészségugyi
szolgaltato partnerének, hogy az ezekhez kapcsolddo teljes
kiszamlazott dijanak a 7%-ara nincs hatassal az adott intéz-
meény tartozasallomanyanak alakulasa, tovabbi 10%-nal csak
igen kis mértékben hatarozza meg az, hogy milyen mértékben

Er6s szignifikdns kapcsolat 4

Kozepesen er@s szignifikans
kapcsolat

Gyenge szingifikdns kapcsolat 2

A kapcsolat nem szignifikans 0

4. abra
Az intézmények tartozdsallomanya és a konszolidacié kézotti kapcsolat
eréssége és annak megoszlasa az intézmények k6zott (sajat szerkesztés)
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Jfizetbképes” az intézmény, és minddssze a koltségek 36%-a
esetében bizhat nagy biztonsaggal abban, hogy amennyiben
az intézmeény tébbletforrashoz jut, gy az érintett HIS-szallitd
irdnyaban fennalld tartozasat is csodkkenteni fogja. Még
kuszabb a kép, ha a kérhazak tartozasat a kibocsatott szam-
lak értékéhez viszonyitjuk annak szazalékaban mérve.

A tartozasallomanyt meghatarozé6 egyéb okok

Az adatokat attekintve megallapithatd, hogy HIS-szalli-
toknal a kdzfinanszirozott egészséglgyi szolgaltatok tarto-
zasallomanyanak mértéke és annak alakuldsa nem csak a
konszolidacios forrasok rendelkezésre allasan és menetrend
szerinti érkezésén mulik, hanem sok egyéb hatas is befolya-
solja azt. Ez némileg sarkitva azt jelenti, hogy mig piaci viszo-
nyok kozétt az informatikai szallitd a piac és a partner meg-
szerzéséért folytat versenyt a versenytarsakkal, addig a tar-
tozasallomanyt konszolidacios forrasokkal kezeld egészség-
ligyi piacon a megbizas megszerzésén, a szerzé6dések meg-
kétésén tul egy méasodik versenyben talalja magéat a HIS-
szallitd, amiben az ad6ssagok rendezéséért folytat versenyt
az adott intézmény mas szallitoival.

Ezek a hatasok nehezen szamszer(sithetok, gyakran a
szallité altal is ismert, vagy feltételezett szubjektiv szempon-
tok érvényesltilnek (pl. menedzsmentvaltozas, dnkormanyzati
valtozas, kormanyzati valtozés, profil- vagy struktiravaltozas
stb.). Ezért fontos, hogy a beszallitok pontosan lassék a sajat
helyzetiket, alkupoziciojukat ebben a ,mésodlagos piacon”
fenndll6 versenyben, amelyben a kozfinanszirozott egész-
ségulgyi szolgéltatd gyakorlatilag rangsorolja beszallitoit, és
e rangsor alapjan rendezi vagy nem rendezi tartozasat a be-
szallitd felé a konszolidacié beérkezését kdvetden. Mig a por-
teri 6t er6 modellben (Porter, 1985) a szallitéi alkupozici6t
elsésorban a beszallit6 mérete, termékének helyettesithetd-
sége és az agazatban Iév6é szamuk hatarozza meg, addig ez
a tulajdonképpen a forrasokért folytatott verseny ebbdl a
szempontbdl egészen masképpen értelmezhetd, hiszen itt
versenytars példaul a teljesen mas iparagban szerepl6
egészséglgyi anyagokat szallitd vallalkozas is.

Ezeknek a hatdsoknak az dsszegyUjtése, helyi érvénye-
sulésének meghatarozasa egyrészt a likviditasi tervek, mas-
részt a kereskedelempolitika és az arképzési stratégia modo-
sitasahoz szlikségesek egy HIS-szallitb menedzsmentjénél.
Az 5. abran csoportositva szedtik 6ssze azokat a feltétele-
zett hatasokat, amelyek érvényesulését a vizsgalt HIS-szal-

litd sok éves tapasztalata alapjan nevesiteni lehetett. A szer-
rozhatja meg, hiszen ez egy olyan jogi keret, ami alapjan a
kézfinanszirozott szolgaltatd jol behatarolhatja a tartozas
fennallasanak jogi kévetkezményeit. Ehhez kapcsolddik rész-
ben a termék, szolgaltatas helyettesithetésége, hiszen na-
gyon fontos mérlegelési szempont a kdzfinanszirozott egész-
séglgyi szolgaltatok oldalarél, hogy amennyiben a nem tel-
jesités eredményeként a szerz6dés felbontasara vagy a be-
szallitas szlneteltetésére kerllne sor, akkor mennyire tudja
egyszerlien helyettesiteni az adott terméket vagy szolgalta-
tast mas szallitd. Ebbdl a szempontbdl a HIS-szallité alkupo-
zicioja elég erds lehet, hiszen az atallas egyik HIS- rendszer-
r6l egy masikra hénapokig tartd, igen nehézkes és eréforras-
igényes folyamat. Ugyanigy a termék, szolgaltatas nélkiléz-
hetésége szempontjabdl is j6 helyzetben lehetnek az infor-
matikai szallitok, hiszen medikai rendszer nélkll egy egész-
ségligyi szolgaltatd mikddésképtelen, mar néhany oranyi
leallas is nehezen kezelhet6 nehézségeket és fennakadaso-
kat okoz. Az eddig vizsgalt szempont alapjan tehat a HIS-
szallité pozicidja er6s, azaz azt feltételezhetnénk, hogy a
konszolidacié6 megérkezése automatikusan hozza magaval
a HIS-szallitoval szemben fennallé tartozas jelentés csdkke-
nését vagy megsziinését. Erdemben valtoztat ezen a hely-
zeten a 2022. januar 31-én kiadott, a kdzponti egészségin-
formatikai szolgaltatasokrol sz6l6 29/2022. (1.31.) Korm. ren-
delet megjelenése, hiszen ettdl kezdve az intézményveze-
téknek csak rovid tavon kellett, illetve kell szamolniuk egy
egyébkeént stratégiai HIS-szallitoi szerz6dés hosszu tavu
fenntartasaval.

A személyes kapcsolat és az egyéb hatasok az a két teru-
let, ami ugy tlnik, hogy tényleges befolyassal lehet az adott
HIS-szallité tartozasallomanyanak alakulasara, illetve ma-
gyarazatul szolgalhat arra, hogy tébb intézmény esetében
nem volt semmiféle szignifikans kapcsolat a konszolidacio
mértéke, idépontja és a HIS-szallitbval szemben fennallo tar-
tozas mértékének alakulasa kozott. Az egyéb hatasok kate-
goria igen sokszinl: a személyes kapcsolat jellege, er6ssége
mellett hatassal lehet a ,fizetési hajlandésagra” az adott
intézmény vezetésében tortént személyi valtozas, de még
akar az adott telepllés vezetésében tortent személyi valtozas
is. Ezek azok a hatasok, amik nagyon nehezen mérhetdk,
nehezen szamszerUsithetok, az el6rejelzésiik pedig gyakor-
latilag szinte lehetetlen.

szallitéi adossagbol

Arany a teljes Arany a teljes HIS

szallitéi kintlévéséghdl

Erds szignifikans kapcsolat

Kdzepesen er6s szignifikans kapcsolat
Gyenge szignifikans kapcsolat

A kapcsolat nem szignifikans
Osszesen

37,53% 35,92%
45,57% 46,96%
11,59% 10,00%
5,31% 7,11%
100,00% 100,00%

1. tablazat
HIS-szallito kitettségének mértéke (sajat szerkesztés)
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Termék, szolgéltatds

Termék, szolgdltatas
helyettesithetésége

nélkilézhetésége

Egyéb hatasok

Szolgéltatd pozicidja a

Szerz6déses kotottség

forrasokért foly6

Személyes kapcsolat

versenyben !

5. abra

Az intézmények tartozasallomanya és a konszolidacio ké6zotti kapcsolat er6ssége és annak megoszlasa az intézmények k6zott (sajat szerkesztés)

A koézel 40 éves szallitoi tapasztalatunk és a témaban
megjelend cikkek, eléadasok, valamint informélis beszélge-
tések alapjan — de kiléndsen a témat régoéta kdvetd Dr. lvady
Vilmos e témaban megjelent irasaira és nyilatkozataira ta-
maszkodva — igy pontosan ¢sszeallithatéva valhatnak a HIS-
szallitd szemsz6gébdl értelmezhetd kiildnbdzé okok. A hata-
sok mértékének megallapitasa, illetve a kérhazi tartozasok
varhat6 valtozasainak a becslése segitheti a HIS-szallité
menedzsmentjét a stratégiai tervezésben és az operativ dén-
tésekben. Az egyes intézményeknél a kilénbdzé jél felismer-
heté események (struktdravaltozas, orszagos vagy 6nkor-
manyzati valasztasok, menedzsmentcsere, kapacitast érintd
fordulat, szakmai kompetenciat érint6é valtozas stb.) jelzik
vagy jelezhetik igy, hogy a fizetési hajland6sagban fordulat
allhat be, fel kell késztilni a likviditas menedzselésének val-
tozasara. A meglévé adatok elemzése j6l mutatja, hogy van
olyan kérhaz, ahol egyértelmien latszik a menedzsmentval-
tas hatasa, és van, ahol semmit nem jelent a szamlak havi
kifizetésében. A gyakorlatban ez azt jelenti, hogy az egyes
kérhazak esetében a szallit6 megfeleld helyismerettel és
a valtozasok detektalasaval, majd a valtozas okozta hatas
elemzésével képessé valik olyan predikcidk megalkotasa-
ra, amelyekkel realisabb zleti- és cash-flow terveket készit-
het.

OSSZEFOGLALAS ES JAVASLATOK

A kérhazanként mérhetd adéssagndvekedés (vagy -csok-
kenés) okai kozul sokkal régbta tisztaban van az 4gazatban
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1. szamu melléklet

3. dbra
Allami korhazi tartozasok mértéke egy HIS széllitonal korhazanként (A — N) 2019-2024 k6z6tt (sajat szerkesztés)
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