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Adam Péter A francia eqészségligyi rendszer leziillesztése cimi (ES, 2020/18., &pr. 30.) cikkében erds
allitdsokat kockaztatott meg. Erzésem szerint a cikk nagyon igazsagtalan, de nem lévén a kérdés
szakértdje csak egyetlen fontos és sullyos ténybeli tévedést szeretnék kiigazitani.

Idézet az 1. és a 2. hasabrdl: a racionalizalasi torekvések ,,...eqylitt jart[ak] az éves koltségvetés
egészséqgligyre elkilénitett hanyadanak dramai esésével, 2000-ben 5,6 szazalék, 2016: 1,8 szazalék” stb.
A nagysagrendekbdl szamomra nyilvanval6, hogy itt az allami egészséqgugyi kiadasok éves ndvekedési
Utemérdl van szé, nem pedig hanyadrél. A tovabbiakban ezt szeretném megvildgitani az olvasénak.

A francia koltségvetés GDP-hanyada nemzetkdzileg az egyik legnagyobb: 55 szazalék. Tehat ha mégis
koltségvetési hanyadokra vonatkoznanak az idézett szamok, akkor a francia kéltségvetés 2016-ban mar
csak a GDP 1,8x0,55=1 szazalékat koltotte volna egészségiigyre. Mivel a teljes egészségiigyi kiadas a GDP
11 szdzaléka koril volt, a GDP maradék 10 szazalékat a magdanszféra izzadta volna ki. Tehat a
maganszféra 2016-ban 10-szer annyit koltott volna az egészségligyre, mint az dllam. De még a
szélséségesen magénositott egészségligyli Egyesiilt Allamokban is nagysagrendileg ugyanannyit fizet az
allam, mint az egyének, tehat ez nyilvanvald tévedés. QED.
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