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Absztrakt

A maganegészségligy egyre fontosabb szerepet tolt be az emberek életében
és az egészséglgyi ellatdsban Magyarorszagon az utdébbi években. Mindez
kihatdssal van a kdz- és maganegészségligyi piac helyzetére, melynek kovet-
keztében jelentds valtozas figyelhet6 meg a szektoron belll. Jelen kutatas
célja egy piaci korkép ismertetése a hazai maganegészségligyi szektor leg-
fébb szerepl8inek fejlédési utjardl, fejlédési szakaszokrdl, a piaci valtozasok
koruli nehézségekrdl és arrél, hogy jelenleg milyen stratégiat és lzleti mo-
dellt alkalmaznak az egyes piaci szerepl6k. A kutatds kvalitativ modszerre
épul, harom meghatarozé piaci szereplé négy vezetdjével és egy flggetlen
orvosfoglaldsi rendszer vezetdjével készilt szakértéi mélyinterjuk alapjan
ismerteti és elemzi, hogy milyen mértékben tekinthetd a budapesti maga-
negészségligyi piac telitettnek, és ez alapjan milyen lehetséges fejlesztésiira-
nyok és stratégiai lehetéségek mutatkoznak a szektorban. Az elemzés alapjan
a piac kettds viszonyt mutat: mig a szolgdltatasok arai emelkednek, addig
a hosszu vardlistak a pacienseket a privat szektor felé terelik. A magyar maga-
negészségligyi szolgaltatasi piac jelenleg szétaprdézott, tobb ezer kisebb-na-
gyobb szereplé osztozik a teljes arbevételen. A piac tovabbra is ndvekszik
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akozegészségligybdla maganegészségligybe torténd ataramlds miatt, melyet
a hosszu vardlistdk, a pacienskozpontu gyégyitas és az atlathatd finansziro-
zas eredményez. A vizsgalt vallalkozasok alapjan a ndvekedési stratégia jel-
lemzi a piacot, melynek keretében szolgaltatds- és/vagy lokaciébdvités a cél.
A kutatas eredményeként megfigyelhetd, hogy kezd a kbzéppontba kerdlni
a vidéki terjeszkedés és ez megjelenik a hosszabb tavu stratégiai célokban
is, emellett a szolgdltatasbdvitésre is nagy hangsulyt helyeznek a szereplék.
A kutatas eredményei a hazai szakirodalmi hozz3ajaruldason tul gyakorlati hasz-
nossdaggal is parosulnak a varhaté jovébeli piaci helyzet alakuldsanak feltara-
sahoz, melyhez irdnymutaté kovetkeztetések is bemutatdsra kerilnek.

Kulcsszavak: maganegészségligyi szektor, piaci valtozas, fejlédési utak,
Magyarorszag

JEL kédok: I11, I, L32

Abstract

Private healthcare has been playing an increasingly important role in people’s
lives in Hungary in recent years. The growing importance has an impact on
the public and private healthcare market, leading to significant changes with-
in the sector. In this paper, an overview of the Hungarian private healthcare
sector is provided, including the development paths, current stages, and stra-
tegic approaches of key participants. The challenges arising in the middle of
market changes and the strategies and business models currently employed
by participants were analysed. In-depth interviews with four leaders from
three major companies and the head of an independent medical reservation
system were carried out to assess the saturation level of the private health-
care market in Budapest and to identify possible directions and strategic
opportunities. The market shows a dual effect: while the prices of services
are rising, long waiting lists are driving patients towards the private sector.
The Hungarian private healthcare service market is currently fragmented,
with thousands of competitors sharing the total revenue. The market contin-
ues to grow, driven by the transition from public to private healthcare due to
patient-centred treatment and transparent funding. Based on the companies
examined, the market is characterised by a growth strategy, aiming to expand
services and/or locations. Besides expanding services, there is a growing em-
phasis on rural expansion reflected in longer-term strategic goals. In addition
to its contribution to Hungarian literature, the results are also practically use-
ful for exploring the development of the expected future market situation,
accompanied by guiding conclusions.

Keywords: private healthcare sector, market change, development pathways,
Hungary
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Bevezetés

Az elmult években a magdnegészségligyi szektorban részt vevd szolgaltatdk
szama dinamikusan novekszik, egyre nagyobb népszerliségnek orvendenek, egy-
re jelentésebb szerep harul rajuk a lakossagi ellatasaban (a lakossag 40%-a vett
igénybe privat szolgdltatast (Medve, 2023)), folyamatos arbevétel névekedés és
allandéan emelkedéd kereslet jellemzi a miikodésiket (Laszlé, 2022; OECD, 2022).
Allandé beszédtémiat szolgaltat, hogy az emberek hajlanddk-e egészségiigy-
re befizetett adéjuk mellett arra is kolteni, hogy gyorsan és megfelel6 koralmé-
nyek kozott kapjak meg a szakszer( ellatast. Egyre szélesebb réteg veszi igénybe
a maganegészséglgyet, melynek kovetkeztében egyre tobb magdnegészségligyi
szolgdltatd jelent meg a piacon, egyre szélesebb szolgdltatasi spektrumot kinalva
(Lantos G, 2018; LGY2022 interju alapjan). A probléma forrasat az jelenti, hogy na-
gyon kevés pénzt fordit az dllam az egészségligy fejlesztésére, csupan a GDP 6,7%-
at, ami fejlettebb Eurdpai Unids orszagokban elérheti a 9-11%-ot is (OECD, 2022).
A magyar emberek 54%-a félelmet és aggodalmat érez az egészségligy romlasa
miatt (Boros & Laki, 2018).

A kutatds fé kérdése, hogy milyen mértékben tekinthetd a budapesti maga-
negészségligyi piac telitettnek, és ez alapjan milyen lehetséges fejlesztési iranyok
és stratégiai lehetéségek mutatkoznak a szektorban. A kutatas arra keresi a va-
laszt, hogy milyen fejlédési ivet irnak/irtak le a maganegészségligyi szolgaltatok,
ebben jelenleg hol tartanak, a jelenlegi fazisukban milyen stratégiat és tizleti mo-
dellt valasztanak, tovabba milyen piaci tendencia és novekedési utak figyelhet&k
meg a szektorban. Fontos érinteni a kutatasban, hogy a megélhetési valsag mi-
lyen hatdssal lehet a szektorra, milyen eszkdzokkel, ij megoldasokkal prébaljak ezt
megoldani a szolgdltatéok. Harom jelentds cég, az RMC Medical Zrt., a Doktor2a4
Medicina Zrt.2 és az Affidea Magyarorszag Kft.3 vezetdivel készitett interjuk alap-
jan mutatjuk be a piac dltalanos jellemzdit, meghatarozé tényezdit, nehézségeit és
fejl6désének lehetségeit.

1. Elméleti és piaci attekintés

A kutatds sordn azt vizsgdltuk, hogy a vallalatok milyen ndvekedési fazisban
vannak és ebbdl milyen médon tudnak tovabb fejlédni: organikusan, befekteték
altal vagy egy tulajdonos- és felsévezetésvaltassal. Ehhez a Greiner 1972-es no-
vekedési modelljét vettik alapul, miszerint a kivant névekedés eléréséhez tobb
fajta valtozason kell keresztiulmennie a vdllalatnak, melyhez kulcsfontossagu
a megfelel§ stratégiavalasztds (Greiner, 1972). Greiner a modelljében a szerveze-
ti fejlédést 6t meghatdrozé pont mentén vizsgalja (Greiner, 1972; Farkas, 2016).
A novekedésben 06t fazist lehet megkllonboztetni, 6t krizissel, ami megszakit-

' Késébbiekben RMC Clinics
2 Késbbbiekben Doktorz4
3 Késbbbiekben Affidea

58



Volume 19 | Number 3 | Autumn 2024 Articles

ja azt: (1) kreativitas fazis — vezetés krizis; (2) iranyitas fazis — autonémia krizis;
(3) atruhazas fazis — ellenérzési krizis; (4) koordindcié fazis — blrokracia krizis;
(5) kollaboracié fazis (Farkas, 2016). A Miles és Snow (2003) kutatdsanak eredmé-
nyeként létrejott adaptacids stratégiak a stratégiakat és a szervezeti strukturakat
egylttesen kezelik a kdrnyezet valtozasaihoz valé alkalmazkodassal kapcsolat-
ban (Miles & Snow, 2003). Az altaluk kidolgozott stratégiatipusok lefedik a kor-
nyezeti kihivasokra a szervezet altal adhaté valaszokat: innovacié (kutatd), kon-
szolidacié (védd), kivaras (elemzd) és sodrddas (reagalas) (Balaton & Tari, 2016).
A mai vilagban a vallalatoknak folyamatosan valtozé koérnyezeti tényezékkel kell
megkuzdenilk és a stratégiat az ehhez sziikséges reakciéidével 6sszhangban kell
meghozni (Hortovanyi & Szabd, 2006). Kovetkezéképpen reagdlhatnak a vallala-
tok: elzarkdzas, lemaradas, kései kovetés, gyors kovetés, trendek meghatarozasa
(Balaton & Tari, 2016). Azon cégek, melyek megrekednek a kozepes fejlettségi
csapddban, olyan vallalatok, melyek kezdeti fazisokban egy gyors, dinamikus no6-
vekedés eredményeként hamar elértek egy kozepes szintet, ugyanakkor innen
mdr nem voltak képesek tovabb fejlédni (Csath, 2021). Mindezek a dinamikusan
valtozé magdnegészségigyi piacra is igazak, jelenleg a Pareto elv, 80/20 szabaly
forditva érvényestl (LGY22 interju alapjan).

1.1. A hazai szektor jellemzdsi

A magyarorszagi egészséglgyi szolgdltatdsi piac rendkivul szétaprézodott.
Tobb ezer kisebb-nagyobb szerepld osztozik az 1000-1100 milliard forintos hazai
arbevételen (LGY22 interju alapjan). Az évi novekedési ltem 2018-2022 kozott
évi altagosan 9%4 volt (Karli & Valy, 2023). Az dgazat drbevételének 1/3-at kitevd
»szlrke zéna” — tobbnyire lakdsrendel6k — neheziti a pontos adatokhoz valé hozza-
jutast (HA23, LGY22 interjuk alapjdn; Kiss & Lantos Cs, 2020). A teljes szektor ar-
bevételének 80-85%-at jelentik ezek a kis szereplék, a maradék 15-20%-on a nagy
szolgdltatok osztoznak (HA23, LGY22 interjuk alapjdn). A Top30 maganegészség-
dgyi szolgaltaté 2022-re 120 millidardrél 150 millidrdra névelte a bevételét (25%)
(Karli, 2023b). Mig ez egy szignifikans novekedésnek tlnik, a szamot arnyalja, hogy
2021-re 40%-kal nétt a szolgaltaték 6sszbevétele (Karli, 2022¢).

A novekedés tobb forrdsbdl ered. A paciensek egyre egészségtudatosabbak, am
elégedetlenek az dllami ellatassal, ezdltal meger6sodott a kereslet a maganegész-
ségligyi szolgaltatasok irant. A nagy cégek masik ndvekedési forrasa a verseny-
tarsak karara valé expanzié. Ez gyakran érinti a kisebb piaci szerepléket, mivel a
nagyok folyamatosan vesznek piaci részesedést a kicsiktél. Egyrészt akvizicidkkal
beolvasztjadk magukba, masrészt a ,lakdspraxist” midkodtetd orvosok sem akarnak
mar a szurkegazdasagban tevékenykedni, inkdbb elmennek egy nagyobb magan-
szolgdltatéhoz dolgozni. Ebbdl kifolydlag Magyarorszagon is sokkal koncentral-
tabb lesz a piac (,,Eltlinhetnek a kisebb”, 2020; Karli, 2020; Lantos G, 2018; LGY22

4 Az adathoz fontos kiegészités, hogy 2020-rél 2021-re kiemelked&en nétt a piac mérete: 18%-kal. (Karli &
Vily, 2023)
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interju alapjan). A vidéki terjeszkedés alapelvaras lesz azokkal a cégekkel szem-
ben, akik meg szeretnék tartani piacvezetd poziciéjukat. A Medicover piacvezetd
pozicidja is ezzel magyarazhatd: a versenytdrsakat megel6zve, mar évekkel ezeltt
elkezdték kiépiteni a vidéki jelenlétiiket (Karli, 2022¢).

1.2. KOz- és maganegészségiugy Magyarorszagon

A maganegészségigyi szolgdltatok 2021-es bevételét a COVID19 jarvany és az
egészségligyet atformald dllami szabdlyozdsok vdltozasa hatarozta meg (Karli,
2022¢; PwC, 2022). Az dllami intézményekben jelentésen megemelték az orvo-
sok bérét az egészségligyi szolgalati jogviszonyrél szélé térvénnyel (Ferencz et
al.,, 2021). Ezzel abban biztak, hogy az orvosok elkotelez8dnek a kbzegészségligy
mellett. Mindezzel egyid6ben, a megnovekedett bérek miatt, betiltottdk és elkezd-
ték bintetni a hdlapénz elfogadasat. A kettds foglalkoztatds megsziintetése, mely
a két szektor szétvalasat probalta elérni, a szakemberhiany miatt nehézségekbe
utkozik (Karli, 2022¢; Lengyel & Téth, 2022; Magyar Ko6zlony, 2020). Megfigyel-
hetd, hogy egyre tobben fordulnak a maganegészségligyi szolgaltatds irdnyaba,
aminek tobbféle magyarazata van. A kozegészségligyben megsziintették a fél-ma-
gan ellatast és a halapénzt felszamoltak, igy a paciensek a megtakaritott pénzt a
magadnegészséglgyre tudjak forditani. Ez ndvelte a magdnegészségligy irant ér-
dekléd6k szamat (Karli, 2022b; Karli, 2022¢c; OECD & EU, 2022; Political Capital &
Friedrich-Ebert-Stiftung, 2022; PwC, 2022). Az orvosoknal az egészséglgyi szek-
tor atalakulasa eltéré hatdasokat valtott ki. Néhanyan elhagytak a kozegészség-
Ugyet az egészségligyi szolgdlati jogviszony miatt, mig masok az orvosbérek emel-
kedése és a KATA szabdlyozas szigoritasa miatt visszatértek az allami szektorba (j
jogviszonyban (Karli, 2023a; Lengyel & Téth, 2022).

Magyarorszagon a privat szektort igénybe vevék szama az utébbi két évben ko-
zel 20%-kal n6tt (Laszld, 2022). A paciensek ataramldasa a maganegészségligybe
tobb okra vezethetd vissza: azok a betegek, akik par hénaptél akar tobb éves va-
rakozdssal jutndnak vizsgalatokhoz, vagy nem tudjak, vagy nem akarjak megvarni,
hisz az id6 a betegség gyors és zokkenémentes gydgyitdasaban elengedhetetlen,
mely a betegek 80%-ndl donté érv. Fontos, hogy a paciensek ne érezzék magukat
kiszolgdltatottnak, és hogy az orvosok tobb figyelmet és gondoskodast forditsa-
nak rajuk, tovabba jelentds szempont az atlathaté finanszirozas is (LGY22 interju
alapjan). Nagyon erdsen szétvalaszthaté a kdz- és maganegészségugy igénybevé-
tele is. A betegek jelentds része magdanforrdsbdl csak a relative olcsébb jardbe-
teg szolgdltatast tudja fizetni (Lantos G, 2018; Political Capital & Friedrich-Ebert-
Stiftung, 2022). Ugyanakkor jelen allds szerint teljesen elképzelhetetlennek tlinik
az, hogy ez a két szektor teljesen szétvdljon. Sinkd Eszters szerint a privat szolgal-
tatéknak inkdbb kiegészité szerepet kellene betoélteni az dllami szektor mellett,
mintsem helyettesitét (Lengyel & Téth, 2022).

5 Semmelweis Egészségligyi Menedzserképzd Kozpont dékdnhelyettese és egészségligyi kozgazddsz.
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1.3. Betegellatas - finanszirozas

A betegellatas harom alapvetd szintre bonthaté: (1) az elsédleges szintet (pri-
mary care) a haziorvosi szint jelenti®, (2) ezt koveti a jarébeteg ellatast nyujtéd
szakorvosi szint, (3) majd a kérhazi ellatads szintje. A jard szakorvosi szint értékben
korllbelll 50%-a magdnellatas keretében valésul meg (TB finanszirozasu), mig
a korhazi ellatas nagy részét az dllam finanszirozza (Kiss & Lantos Cs, 2020;
LGY22 interju alapjan).

A magdnellatas mindhdrom szinten jelen van, melyhez a kdvetkez6 finansziroza-
si modellek kapcsolédnak: egyrészt az ,,out-of-pocket” — zsebbdl, maganjelleg fi-
nanszirozas, mely a hazai magankoltések 9o%-a; masrészt a vallalati finanszirozas,
amikor a vallalat hajlandé a sajat alkalmazottja utan egészséglgyi ellatast, preven-
ciés programot fizetni. Magyarorszagon ez még kevéshé elterjedt, de egyre tobb
vallalat jelenik meg, mint finanszirozé (LGY23 interjd alapjan). Harmadik része,
az egészségbiztositd és az egészségpénztar jellegl finanszirozas. A vallalati- és
az egészségbiztositas nagyjabdl a magankoltések 10%-at teszik ki egyiutt (LGY23
interju alapjan; Téth, 2022).

1.4. Valtozas a maganegészségugyben

Nagyon fontos kérdés, hogy mekkora visszaesésre szamithatnak a szolgaltatok,
mikor a hivatalos inflacié Magyarorszagon 2023. januarjdban 25,7% (KSH, 2023),
mig a hivatalos élelmiszer-inflacié 44% volt (Bankmonitor, 2023). A magas inflaci-
0s kornyezet két szempontdl is hatalmas nyomast helyez a privat szektorra: egyik
oldalrdl a koltségek novekedése, masik oldalrdl pedig a redlbérek csokkenése, me-
lyek redukaljak az ,out-of-pocket” koltéseket (Lengyel & Téth, 2023). Ekdzben
a maganegészségligyben torténé 40-50%-0s dremelés (a szakorvosi konzultacié
ara atlagosan 30 000 - 35 o000 forint), tovdbbd a megélhetési nehézségek ko-
vetkeztében a fogyasztok a hdnap vége felé egyre kevesebbszer vesznek igénybe
maganellatast (SF23 interju alapjan).

A valtozasokra kihatdssal volt a KATA megsziintetése is, mely kovetkeztében
sok lakasrendelé bezart, ahol az orvosok alacsony koltséggel és dijakkal tudtak
szolgdltatni (HM23 interju alapjdn). Ez a piac tisztuldsat eredményezte, ugyanak-
kor arnoveld hatasa is lett, mivel az alkalmazott és partner orvosokkal dolgozé
szolgadltaték magasabb koltségekkel miikodnek (HM23 interju alapjan). Az allami
orvos- és asszisztens bérek rendezése hatalmas versenyhelyzetet teremtett, su-
lyos bérinflaciés nyomast gyakorolva a cégekre. Ez a koltségnovekedés megjele-
nik a szolgaltatasok araiban is (HM23 interju alapjan). Ennek kovetkeztében két
f6 hatas érezhetd: egyrészt az lgyfélkor kikopdsanak veszélye, masrészt a ma-
ganegészségligyi szolgaltatok szegmentaldédasa. El kell dontenie a szolgaltatok-
nak, hogy megtartjdk a minéséget és ezzel egyitt darat ndvelnek, vagy arat nem,
vagy csak kis mértékben emelnek, de ez a mindség rovasara mehet. A megélhetési

6 Primary care-be beletartozik fogorvosi alapelltas, illetve véd6n6i szolgaltatés is, de ezek nem képzik a kuta-
tas részét.
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valsag miatt a fizet6képes réteg szikul és a megfizethetd aron szolgaltaté klini-
kak szama is csokken (HM23, HA23 LGY23, SF23 interjuk alapjan; Karli, 2023a).
Most a szolgdltaték nagy hangsulyt helyeznek a folyamataik optimalizalasara, fej-
lesztésére és a minél hatékonyabb mikodés kialakitasara (Mihalicz, 2023). Mind-
ezek eredményeként a piacon kettds viszony figyelheté meg: mig egyrészrél dra-
gulnak a szolgdltatasok, eltantoritva a pacienseket a magdnegészségligytdl, addig
az allami egészségligyi varakozasi idé a privat szektor felé irdnyitja az embereket.
Nehéz megmondani, hogy hova vezet ez a tendencia, de szakérték szerint lassulas
varhatd, hosszabb tavu visszaesés azonban nem. Elképzelhetd, hogy az emberek
a kisebb panaszaikkal nem veszik igénybe a maganellatast, csak a nagyobb akut
problémaikkal (HA23, LGY23 interjuk alapjan; Karli, 2023a).

2. A kutatasban részt vevok kore

A tanulmany kvalitativ kutatasi moédszerrel, félig strukturdlt szakértéi mélyin-
terjukkal készult. A valasztott mdédszer lehet6vé teszi az interjualanyok szamara
a szabad beszédet, ami atfogdbb képet eredményez (Malhotra & Simon, 2017).
A felmérésiink sordn kiemelt fontossagu volt, hogy az egyes szolgaltaték szakér-
ték véleményérdl, piaci ismertekrél és jovéképérdl adjon atfogd képet ugy, hogy
ne befolydsoljak egymast (Kitzinger, 1994). A kutatds soran nyolc szakért6i mély-
interjura, 6t vezetdével” kerllt sor (1. tablazat). Az interjuk atlagosan 50 percesek
voltak, személyesen vagy online torténtek, nyugodt és privat kérnyezetben. Min-
den interjurél hangfelvétel késziilt az adatok és informaciék megdérzésének, pon-
tos és hatékony értelmezésének érdekében (Gyulavari et al. 2017).

1. tablazat: Interjualanyok bemutatasa

Interjdalany Betoltott pozicidok Analizis koéd

) 5 ; 2022. december LGY22
- Affidea Magyarorszag Kft. Ugyvezetd 2015-2021 o
. .. ; . 2023, januar LGY23
Leitner Gyorgy - PRIMUS Egyesulet eln6k 2015-2021 o
- RMC Clinics tgyvezeté 2022-t6l £023. arcis
y 2024. februar LGY24
- Kordbbi tapasztalat biztositds teriletén:
. . Allianz, Groupama .
Halasi Melinda . o . 2023. marcius HM23
- Doktor24 Medicina Zrt. értékesitési vezetd
2022-tdl
- GlaxoSmithKline értékesitési és marketingvezetd
2009-2020
Hidvégi Aron - Affidea Magyarorszag Kft. kereskedelmi vezetd 2023. mdrcius HA23
2020-2023

- AbbVie Marketing vezet6 2023-tdl

7 Leitner Gyorggyel készilt tobb interju, aki a kutatdst kiilsé szakértéként tdmogatta. Az elismert szakember
tobb cég irdnyitdsdban szerzett tapasztalatdval atfogé képet tudott nydjtani a teljes szektorrdl.
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1. tdbldzat folytatdsa.

Interjdalany Betoltott pozicidok Analizis kéd

- Doktor24 Medicina Zrt. Ugyvezetd
Lancz Rébert és tulajdonos 2006-tdl 2023. marcius LR23
- PRIMUS Egyesiilet elnoke 2021-td|

- Union Erted Ell4tdsszervezé Kft. tarstulajdonos

. és Ugyvezetd igazgatd 2018-2020
Straub Fanni . , . B 2023. december ST23
- FoglaljOrvost Online Kft. alapité és lgyvezetd

igazgatd 2013-tdl

Forrds: Sajat szerkesztés

2.1. RMC Clinics

Az RMC Clinics induladsat tekintve klasszikusnak tekinthetd, mely sordan néhany
orvos Osszefogott és létrehozta a sajat maganegészségiligyi szolgdltatd cégét.
Sok ideig fennmaradt ez a kis tulajdonosi modell: 7-8 orvos birtokolta 10-15 éven
keresztll. Ez a tulajdonosi modell szab egyfajta hatart a vallalkozasnak azzal, hogy
orvosok irdnyitjak a céget, akik kivaléak a szakteruletiikon, de kevés tapasztalatuk
van egy vallalkozas iranyitasaban (LGY23 interju alapjan). Megallapithatd, hogy az
RMC megrekedt a kdzepes fejlettség csapddjaban mikroszinten. A korabbi tulaj-
donosok felismerték, hogy nem all rendelkezéslikre a sziikséges téke ahhoz, hogy
lépést tudjanak tartani a tébbi szolgaltatéval. Ennek megolddsdra a MedLife 2019-
ben tobbségi részesedést vasarolt a klinikdban. Az 4j tulajdonosi kor és a vezetd-
ség modern vdllalatiranyitast és stratégidt dolgozott ki, célja a szakszerdbb, szisz-
tematikus m(ikodés és a tudatos tervezés a teljes tevékenységre nézve. A masik
fontos Ujitas a felel6sségvallalas és a teljesitménymenedzsment terulete, melyben
az egyéni célok mellett, 3-4 fontosabb leird jellegli céges célt tliznek ki. A legfon-
tosabb cél, hogy ki tudjanak |épni abbdl a csapdahelyzetbdl, amit egy bevasarlo-
kozpontban lévé rendeld jelent, ami erds korlatok kdzé szoritja az RMC Clinics-et.
Kiemelked&en fontos, hogy elkéltézzenek a jelenlegi helyszintkrdl, illetve Budan
és Pesten is jelen legyenek. Az erds jardbeteg ellatas mellett specializaltabb irany-
ba indulnanak el, melybe magzati medicina, magzati diagnosztika, n6gydgyaszat és
tagabb értelemben gyerekgydgyaszat tartozna. 5 éves tavlatban 2-3 vidéki varos-
ban valé megjelenés is fontos cél lehet (LGY23 interju alapjan).

Az RMC Clinics 2020-rél 2021-re 7% arbevétel névekedést tudott elérni (1,9
milliard Ft) (Karli, 2022c), azonban a Top30 maganegészségligyi szolgaltaté kozul
csak két cégnél volt arbevétel csokkenés, ebbdl az egyik az RMC Clinics. 2021-rél
2022-re 9%-kal csokkent az arbevételik, 1,6 millidardra (Karli, 2023b). Ez a csok-
kenés erésen osszefliggésben van azzal, hogy tovabbra is egyetlen helyszinen
vannak jelen. Az RMC Clinics stratégidja kettédgazik. Az egyik irdny a scale up,
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melyben egy olyan kritikus tomeg elérése a cél, amely rugalmasabban és haté-
konyabban tud reagdlni a kornyezeti valtozasokra és erésebb szolgaltatasi port-
folié kialakitasa. Ennek keretében expanziv stratégiat kovet, akar felvasarlassal
vagy Osszeolvadassal, igy szinergidk jonnek létre. A parhuzamos részlegeket le
tudjak épiteni, ezzel nagyobb profitot realizdlnak. A masik ut, hogy a jarébeteg
ellatas megerdsitése mellett a specializalt szolgdltatasnyujtas irdnyaba nyissanak
(LGY23 interju alapjan).

2.2. Doktor24 Medicina Zrt.

A Doktor24 négy évvel ezel6tt még egy lokdlis szolgaltaté volt, csak a féva-
rosban voltak jelen. A cég stratégidja azéta teljesen megvaltozott, opportunista
stratégiat kovetnek, melyben parhuzamosan névekednek organikusan és akvizi-
cidkkal. Ma mar 7 varosban, 10 helyszinen és tobb mint 100 rendelével rendelkez-
nek, azonban céljuk, hogy minden nagyvdrosban, megyeszékhelyen jelen legyenek.
Novekedésik két részre oszlik: b&vitenék a kapacitast meglévd szolgaltatasaikon,
valamint 0j szolgaltatasi terlleteken volument ndvelnek és bdévitik a szolgaltatasi
portfélidt is. Elsésorban KKV-ket vasdrolnak fel, melynek sordn két f6 nehézség
lathatd: cégkulturabeli eltérés és foldrajzi szérds. Budapesten mashogy muikodik
a piac, mint vidéken, hiszen nagyobb az orvos- és tgyfélbazis, ami nagyobb moz-
gdasteret biztosit, mig vidéken kevesebb szolgaltaté és orvos érheté el. Ebbdl kifo-
lydlag csak akviziciéval lehet belépni a vidéki piacra. A Doktor24 hirtelen néveke-
dése KKV-bdl a nagyvdllalati iranyba egy mds mikodési metodikat igényel: Lancz
Robert ,tinédzserkori novekedési fajdalomhoz” hasonlitotta ezt az atallast (LR23
interju alapjan).

Ugyan 2020-rdl 2021-re 153%-0s (Karli, 2022c¢), 2022-ben pedig 31%-0s arbe-
vétel novekedést tudtak elérni (Karli, 2023b), azonban az utdébbi 2-3 évben vesz-
teségesen mikodtek (SF23 interju alapjan; Téth, 2023). Ez azzal magyarazhaté,
hogy az évek soran szamos szolgaltatét vasaroltak fel, melyeknek az arbevétele
hozzdadddik a Doktor24 arbevételéhez, azonban maga a lanc nem tudott nyere-
séget termelni. Ennek eredményeként 2023-tdl a Futureal 51,46%-kal tobbségi
tulajdonossa valt a Doktorag4-ben (,Rendkivili tajékoztatds”, 2023; Csiki, 2023;
SF23 interju alapjan). A biztositasra nagyobb hangsulyt helyezve szeretnék elérni,
hogy a lakossdg szamdra a mostani megélhetési valsag alatt is elérhetd legyen
a maganegészséglgyi szolgdltatds. Lancz Rébert szerint ,,fontos az tigyfelek edu-
kdlasa, hiszen a kockdzatkdzosségek révén kdozéptavon olcsébba vdlhat az egész-
ségligyi fogyasztas”. Amennyiben valaki beteg, akkor fiziolégiai szikségletté va-
lik az egészségligy, mig amikor egészséges, akkor kevesebbet kolt a megel6zésre
(LR23 interju alapjan).
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2.53. Egészségbiztositas: Doktor24
— Union Erted egyiittmukodése

Almassy Gabriella® szerint az egészségbiztositasi piacon jelenleg megkotott
biztositdsok 95%-a vallalati és csak 5%-a egyéni biztositas. Ugyanakkor egyéni biz-
tositasok tekintetében novekvé érdeklddés figyelheté meg (Csiki, 2021).

A magyar lakossagnak mar a 20%-a rendelkezik maganegészség-biztositassal
és az ilyen biztositassal jelenleg nem rendelkez6k 31%-a nyitott lenne ra (Kertész,
2023; Laszld, 2022). A csaladok a keresetlik 4-5%-at egészségligyi kiaddasokra kol-
tik, egyre tobben takarékoskodnak erre. A probléma, hogy a paciensek sajat diag-
nosztikajuk alapjan mennek orvoshoz. Emiatt a kdltések nem lesznek célirdnyosak,
felesleges vizsgalatokon vesznek részt, igy feleslegesen koltik el a vizsgadlat dijat,
terhelik az adott szolgdltatét, elvéve a helyet paciensektdl. Erre kindl megolddast
az egészségbiztositdsi piac, mely ezt a betegirdnyitdsi feladatot is el tudja végezni
(Csiki, 2021).

A Doktor24 az Unionnal k6z6sen csoportos egészségbiztositasi program elin-
ditasaval prébdlja elérhet6bbé tenni a maganegészségigyet, ezzel is felkészilve
a valsag dltal hozott bizonytalansagra. Létrehoztak egy ko6zds vallalkozast, az Elsé
Maganegészséglgyi Halozat Zrt.-t, mellyel egy nagy hdlézat Iétrehozdsa a céljuk.
Ezzel a kooperdcidval az Union ugyanolyan minéséget biztosithatna orszagszerte,
és a Doktorz24 erételjesebben jelen lenne vidéken, melyben finanszirozoként meg-
jelenik az Union (Csiki, 2021; HM23 interja alapjan).

2.4. Affidea Magyarorszag Kft.

Az Affidea az elmult 30 évben az egyik legnagyobb képalkoté diagnosztikai
profilt épitette ki, ez a cég legmeghatarozébb pillére. A beteglit-menedzsment-
nek ez csak egy részét fedi le, igy el6szor megnyitottdk a privat képalkotd di-
agnosztikai kozpontot, majd a foglalkozds-egészségligy, és a jardbeteg ellatads
iranydba indultak el. Ennek keretében vasaroltdk fel a Fé6nixMed-et és a Medical
Service Budapest Kft.-t. 2022-ben egy pénzligyi befektetd cég, a Group Bruxelles
Lambert megvette az Affideat. Jelenleg az Affidea az egyetlen multinacionalis val-
lalat a magyar magdnegészségiigyi piacon (HA23 interjdja alapjan). A hazai szét-
tordelt, fragmentalt piac nehézséget okoz a szolgaltatéknak, hiszen a bevételnek
nagy részét kis- és kozép méret(i szereplSk viszik el. A maganegészségugyi szol-
gdltatéknak nagy nehézséget jelent megtaldlni a megfeleld, potencidlisan felvasa-
rolhatd célpontot. Az Affideanak egy teljes ,head officet” kell eltartania, igy nem
éri meg a havi 1-2 millié profitot termeld lakasrendel6t felvdsarolnia (HA23 inter-
juja alapjan). Megfeleld célpont kivdlasztdasa esetén harom tovabbi kihivassal kell
szembenézni a cégeknek. Az elsd az akklimatizacio, mivel a strukturdltabb rend-
szerbe torténd integraldas komoly kihivast jelent, megmutatva a kulturalis kiilonb-
ségeket. A masodik nehézség a technoldgiai kihivds, amely soran a mar mikodd

& Union Biztosité kordbbi vezérigazgatéja
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informatikai rendszerekbe kell integralni a felvasarolt szolgdltatékat. Végul tizleti
oldalrdl fontos, hogy az Uj és meglévé szolgdltatdsok kiegészitsék és tamogassak
egymast (HA23 interjdja alapjan).

Kitérési pontot jelenthet a piac szamara az egynapos sebészet, sziulészet és
a vidéki terjeszkedés, ahogy megfogalmazddott ez az Affidedndl. Az Affidea a
budapesti maganegészségligyi piacot nagyon telitettnek érzi. Ebbél a szempontbdl
Budapest - jelenlegi szolgaltatdsi portfdlidjukat nézve — nincs prioritasban. Ezen a
piacon a szulészettel és az egynapos sebészettel lehet megerdsiteni a jelenlétet,
azonban mindkettében latnak nagyon komoly nehézségeket (HA23 interjuja alap-
jan). A magdanegészséguligyi szolgaltatékon van egy erételjes kdltségnyomas, ami
aremelésben manifesztalodik, de van egy lélektani hatar, ami f6lé mar nem lehet
emelni (HA23 interjuja alapjdn; Mihalicz, 2023). A sziilészet és sebészet beindita-
sahoz jelentds 0sszeget kell invesztalni a fejlesztésbe, tovabba a vidéki varosokban
novekszik a kisebb ellatéhelyek szama. Ezek alacsonyabb koltségekkel mikodnek,
és kisebb profitelvaras mellett kedvez8bb aron kindljdk szolgaltatasaikat. A 2022-
es tulajdonosvaltas miatt még nem kiforrott az irdny, hogy merre tart a cég. Addig
is a magyarorszagi részleg monitorozza, hogyan mukodik a piac és mik a tapaszta-
latok a dinamikusan novekvd vidéki terjeszkedést, szlilészetet és az egynapos se-
bészetet tekintve. Mindemellett egy nagyon fontos stratégiai céljuk, hogy ,,hazon
belil tartsdk a pacienseket” (HA23 interjuja alapjan).

3. Eredmények

A kutatdasba bevont harom szolgadltatd esetében jél lathaté az, hogy eltérd
érettségi fazisban vannak. Ebbél adéddan érdekes megvizsgdlni, hogy a hasonlé
célkitlizéseiket, azaz a ndvekedést, egymdashoz viszonyitva hogyan kozelitik meg.
Itt fontos kiemelni, hogy az eltéré méretkategdridjuk miatt a piaci expanzié ese-
tiikben sokkal latvanyosabban elkiilénithetd. igy az 6 stratégidjukbdl deduktiv moé-
don kovetkeztethetlink a tobbi szerepl6kére is, hiszen a piacuk telitett, hasonlé
lehet&ségeket biztositva az egyes méretkategédridknak. Hogy ez alatamasztast
nyerjen, tovabbi tizenkét ismert budapesti szolgaltaté is vizsgdlasra kertilt, hogy a
piaci viszonyok tagabb kontextusban is értelmezhetéek legyenek. A szolgdltatdk
kivalasztasakor szerepet jatszott Karli Péter elemzése és rangsora, melyben ar-
bevétel alapjan rangsorolja a vallalatokat. Az eredmények 6sszegzése, a vallalatok
besoroldsa a mélyinterjdalanyok beszélgetése alapjan tortént, melyek egy aktudlis
piaci dllapotot tikroznek.

3.1. Konszolidator vagy akvizicios célpont

A piaci szerepl6ket csoportositani tudjuk az alapjan, hogy inkdbb felvasarlaso-
kat hajtanak végre, vagy inkdbb &6k a felvarlasok célpontjai. A kdztes cégek mér-
sékeltebb szamban hajtanak végre akviziciékat. A piaci koncentracié erételjesen
novekszik, mivel a nagy szereplék felvasaroljak a kisebb szerepléket, illetve a val-
sag miatt a rosszabb helyzetbe kerl6é vallalkozasok arra kényszertlnek, hogy ér-
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tékesitsék a cégiket. A magyar maganegészségligyi piacon 2-3 cég van, mely aktiv
felvasarléi szerepet vallalt az utébbi években. Koztlik erds piaci verseny alakult
ki azzal kapcsolatban, hogy melyik lesz képes lancot |étrehozni Magyarorszagon,
mellyel a legmeghatdrozébb, piacbefolyasold szereplévé vdlnanak. A tobbi cég
vagy tékeszegény és emiatt nem tudnak ndvekedni, vagy tudatosan megmaradnak
kisebb, specialista szerepben.

1. dbra: A vallalatok besoroldsa, konszolidator vagy potencialis felvasarlasi célpont®

Forras: Sajat szerkesztés a szakértdi interjuk alapjan

3.2. Komplex szolgaltatast nyujtok vagy kisebb specialistak

A komplexitas novekedése egyik oldalrél horizontalis lehet, ilyen példaul az
Affidea megjelenése a vdllalat-egészségligyi szektorban. A magasabb progresz-
szivitas iranyaba mutat a Doktor24 zéldmezds beruhdzasa négy muités blokk-kal,
valamint a Szent Magdolna Kérhaz 45 agyas magdnkérhdza. Az egyenes masik
végén, a specialistak allnak, akik egyes terileteken nyudjtanak kiemelked§ ella-
tast, példaul az Emineo ortopéd sebészet fokuszu, mig a Maternity egy szulé-
szeti és n6gydgydszati magdnklinika. Az RMC Clinics (MedLife) néhany kiemelt
terlletre fokuszal: a szlilészetre, a n6gydgydszatra és a jarébeteg szakellatasra.

2. dbra: Szolgaltatas sokszinlisége alapjan elhelyezett vallalatok

Forrds: Sajat szerkesztés a szakértdi interjuk alapjan

9 Ebbdl az dbrabdl kimaradt a Medicover, hiszen jelenleg nem konszolidatorok és nem is potenciilis felvasarlasi
célpontok, de mivel meghatédrozé cég, ezért a tobbi dbran megjelenik.
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3.3. DoOntésben a tulajdonosi részvétel
és szétvalo vezetodi szerepek

A magyarorszagi szolgdltaték tobbsége a vezetdi szerepek szétvalasztdasa,
a folyamatok szisztematizaltsaga tekintetében még az éretlen szakaszban van.
Ritkaazolyancég,aholmarfunkciondlisanelkilonilnekazegyestevékenységekés
a dontéshozatal nem erdételjesen centralizdltan, az elsé szamu vezetdre vagy tu-
lajdonosra bizza a kritikus dontéseket. Szamos kulcs funkciét — HR, értékesités,
marketing — az elsé szamu vezeté maga menedzsel, és ezek a funkciék minéségi
teljesitményben elmaradnak a mas szektorokban megszokott szintektdl.

3. abra: Dontésekben valé tulajdonosi részvétel szerinti besorolas

Forrds: Sajat szerkesztés a szakértdi interjuk alapjan

3.4. Innovatorok és tradicionalis szolgaltatok

A hazai szolgaltatéi piacon kevés az igazan innovativ megoldds, a tobbség in-
kabb csak reagdl az igényekre. Ok a hagyomanyos szereplék, akik az ellatasnydj-
tasra 6sszpontositanak, tobbnyire kicsiben. Ezeknél a cégeknél a piaci versenyben
még mas faktorok dontenek (pl. HR ellatottsag, marketing), mintsem az ujszerd
gondolatok. Az utébbi néhany évben szlletett par eredeti, Ujszerl gondolat és in-
novacio: az Affidea vertikalis szolgdltatasainak beinditasa (pl. férfi, néi egészség-
centrum), a Medicover horizontalis szolgaltatasbdvitése (gydgyszertari és optikai
szolgaltatds) vagy a Doktor24 — Union vidéki halézatot célzé egytttmikodése.

4. abra: Szolgaltaték miikodési médjuk alapjan besorolas

Forras: Sajat szerkesztés a szakértdi interjuk alapjan
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3.5. Stratégia klaszterek

Osszegzésként, harom stratégiailag elkilonilé klasztert lehet azonositani a ma-

ganegészséglgyi piacon:

1. A trenddiktald, aktiv cégek - ilyen a TritonLife és a Doktor24 (Karli, 2022a).
A Doktorz24 egy opportunista stratégiat valdsit meg, egyelére kevésbé sza-
mit a megtérilés — agressziv piacszerzés a stratégia —, nagyon erds busi-
ness-to-business jellemzi, és széles nyitdas a business-to-customer forga-
lomra. A TritonLife modellje kulonbozik ettdl, akik a B2C és vidéki hdlézat
létrehozasara helyezik a hangsulyt. A meglévd vidéki (Debrecen, Szeged)
halézatot tovdbb bdvitik, a kaposvari magdankérhdazuk nemrég készuilt el,
a kecskeméti pedig készul6ben van. A févarosban labordiagnosztikat és 6t
szakteruleten kivalésagi kozpontokat inditanak, illetve hat magankérhazzal
rendelkeznek (,,4 Uj magankdrhaz nyitasat”, 2022; Mihalicz, 2022).

2. Az egy centerre koncentrdldk (egy résziik specialista) — ilyen a Maternity
és az Emineo. Ebbe a csoportba tartoznak a legtobben, tizleti modelljik az
egyetlen center legtobbszor kézi vezérléssel torténd mikodtetésére épil.
Egy id6 utdn, a tovabb fejl6dés részeként, tovabbi centerek nyitdsa kovetke-
zik. Az aktivan akvizicidkat végrehajté cégek ebbdl a korbdl tudnak meriteni.

3. A két el6z6 kategoéria kozott vannak a ,Kérdbjeles” cégek — akiknél nem
egyértelmd, hogy mit szeretnének a kozeljovében, de a folyamataik, téke-
erejuk folytan — az Affidea, a MedLife és a Dr.Rose — trenddiktaléva és a szek-
tornak még meghatarozébb szerepléivé valhatnanak.

5. abra: Stratégiai klasztereknek megfelel6 abrazolas

Forrds: Sajat szerkesztés a szakértdi interjuk alapjan
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A magyar magdnegészségligyi piac sajatossaga, hogy a szolgdltatéknal kivétel
nélkil magyar szakemberek vannak a vezetésben, nincsen kiilfoldi vezetd™, ami
azt eredményezi, hogy a stratégiaalkotas jelentésen helyi szinten torténik (LGY23
interju alapjan).

4. Jovobeli kitekintés

A megélhetési valsag nagy valtozast hozott ebbe a fiatal szektorba, ez meg-
mutatkozik a szolgdltatok felfogdsanak alakuldsaban, ami piaci dtrendezédéshez
vezet. A kutatas sordn nagy hangsuly helyezédott a terjeszkedésre, foldrajzi és
szolgdltatdsi téren egyarant. Azonban a gazdasdgi valsdg, az inflacié, ami megmu-
tatkozik az aremelések lélektani hataranak elérésében, egyre szlikebb mozgaste-
ret enged a szolgdltatok szamara, dllandé nyomast helyezve rajuk. Egy masik po-
tencidlis jovékép is elképzelhetd, miszerint nagyobb cégek felkészilnek a cégik,
halézatuk eladdsara.

6. abra: Alternativ jovékép tiirkében: a vallalatok besoroldsa, konszolidator vagy potencidlis
felvasarlasi célpont

Forras: Sajat készités LGY24 szakinterjuja alapjan

A 6. dbran egy potencidlis jov6kép rajzolédik ki, amely némi valtozast tiukroz
a kordbban feltlintetett aktudlis piaci helyzethez képest. A Doktor24 az utébbi
években nagyon erételjesen konszolidalt, melyben 6-7 céget vasarolt fel. Az eré-
teljes terjeszkedés eredményeként a veszteségesen miikodé Doktorz4 vallalatban
2023-ban a Futureal tobbségi tulajdonjogot szerzett. Ez a tulajdonosi szerkezet-
valtozds magdban hordozza a jévébeni felvdsarlasi célpontta valds lehetdségét is.
TritonLife-ot tarjak a halézatépitési verseny jelenlegi gy6ztesének. Azonban az
egyik legfrissebb csatlakozd céget, az Istenhegyi Magdnklinikdt mar nem vasarol-
tak fel, hanem mdrkaneviiket adtdk hozza (LGY24 interju alapjan). Ez indikalhatja
azt, hogy a TritonLife mar nem tervez tovabbi felvasarlast, tzleti modelljikben
megjelenik a halézatként, franchise-ként valé értékesités. Az interjuk lefolytatdsa
6ta az Affidea se indult el egyetlen irdnyba sem, igy az 6 esetiikben sem lehet ki-
zarni, hogy eladjak a magyarorszagi tzleti dgat. A Duna Medical Centert felvasarol-
ta egy torok befektetd, a Liv Hospital Group, mely igy kikerult az abrabdl (, Torok
kézbe kerult az egyik”, 2023).

'° Egyetlen kivétel volt ezalél a kutatds ideje alatt: Duna Medical Center torok vezetdje.
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A el6z6ekben leirtaknak megfeleléen a stratégiai klaszterek is atalakulhatnak
ugy, hogy nagymértékben laposabba vdlnak, melyben a cégek egyre kevésbé je-
lennek meg aktiv konszolidatorként. Ezdltal a nagyobb, meghatarozé cégek is
kérddjeles, vagy potencialis felvasarlasi kategdridba eshetnek. Elképzelhetd, hogy
valamilyen kulfoldi szerepld, itthoni befektetd vagy szolgaltaté 6sszeolvaddsaval
(Magyar Bank Holding példdja alapjan) egy ,szuper” egészségligyi szolgaltaté jon
létre, ezzel sokkal koncentraltabb piacot eredményezve.

7. abra: Jovékeép tiikrében a stratégiai klaszterek alakulasa

Forrds: Sajat készités LGY24 szakinterjdja alapjan

Konkluzio

Evek 6ta dllandé beszédtémat szolgaltat az a kérdés, hogy az emberek hajlan-
dék-e, illetve képesek-e az egészségligyi hozzdajarulds mellett még a maganegész-
séglgyi ellatasra is kolteni. A kutatds soran arra kerestik a valaszt, hogy milyen
fejlédési szakaszban vannak a vdllalatok, ehhez milyen stratégia és tzleti modell
parosul. A kérdés elemzése soran fontosnak tartottuk megvizsgalni, hogy milyen
tényezdk alakitjak a szektort. A kutatas soran kvalitativ kutatasmaddszertant alkal-
maztunk, melyben szakért6i mélyinterjukat készitettliink, ezzel mélyebb betekin-
tést kapva a szolgaltaték elképzeléseibe és terveibe.

A kutatast korlatozta, hogy a témadban kevés hazai tudomanyos szakirodalom
van az utdbbi évekbdl — elsésorban online cikkek, kozlemények jelennek meg, vagy
szakmabeliek adnak nyilatkozatokat. Azaltal, hogy a téma kevésbé kutatott, fon-
tosnak tartottunk ravilagitani a szektor aktuadlis helyzetére, lehet6ségeire és ne-
hézségeire, hiszen ez egy széles réteget érintd terilet.
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A tanulmany soran harom kilénb6z6 fazisban lévé vallalatot vizsgaltunk: az RMC
Clinics, az Affidea Magyarorszag Kft. és a Doktor24 Medicina Zrt. Az RMC Clinics
egy tulajdonosvaltassal és egy vezet&ségvaltassal szeretne kitorni a kdzepes fej-
lettség csapddjabdl. Jelenleg Budan rendelkeznek egyetlen lokaciéval, ami mellé
elészor a pesti oldalon tervezik a terjeszkedést. Rovid tavon elkodltéznének jelen-
legi helylkrél, hosszabb tavon vidéken is terjeszkednének. Az Affidea a jelenlegi
szolgaltatasaik tekintetében Budapesten nem tervez terjeszkedni. Két ndvekedési
utat latnak: egyik az egynapos sebészet és/vagy szllészet terulete Budapesten,
a masik irdny a vidéki terjeszkedés. EgyelSre csak figyelik a piaci viszonyokat és
tendenciakat. A Doktor24 egy opportunista, domindans novekedési stratégiat ko-
vet, melynek keretében bdviti a szolgaltatasi spektrumot, a kapacitast, és erétel-
jesen terjeszkedik vidéken. A veszteséges évek utdn, 2023-ban 51%-kal tobbsé-
gi tulajdonos lett a Futureal. A piacon az Union-nal kozos egészségbiztositassal
egy megfizethetébb alternativa kindldsa a céljuk. A kutatasbdl kiderilt, hogy a
magyarorszagi piac jelenleg erételjesen gyarapodik és koncentralédik is, melyben
a nagy szolgaltaték egyre nagyobb arbevételt vesznek el a kisebb szolgaltatoktdl.
Az RMC Clinics a meglévé jardbeteg ellatast szeretné megerdsiteni és nyitni egy
specializaltabb szolgdltatas irdnyba. Az Affidea képalkotd diagnosztikabdl elindul-
va fokozatosan bdviti a szolgdltatasi palettdjat, a megfontolt terjeszkedés jellem-
zi. A Doktor24 mindegyiket egyszerre végzi, erételjesen akviral, kapacitdst bduvit,
spektrumot szélesit és kdzben még vidéken is terjeszkedik. Azonban a mostani
kisebb piaci megtorpanas fényében nagyobb hangsulyt helyeznek a szolgdltatdk
a mUkodésik stabilizdldsara és optimalizalasdra. A szolgdltaték nem szamitanak
jelentds visszaesésre, amig maradnak a hosszu varélistak, tudjak biztositani az al-
kalmazott csucstechnoldgiat és a gydgyitas-gydgyulds optimalis kornyezetét.

A kutatas eredményei alapjan megallapithatd, hogy bar a budapesti maga-
negészségligyi piacon magas a szolgaltaték szama, jelenleg ez leginkdbb a jarébe-
teg ellatasban mutatkozik meg. A fekvébeteg elldtas és a szlilészet terén tovab-
bi fejlédési potencidlt [atni, a jovében pedig egyre nagyobb hangsuly helyezédik
a vidéki terjeszkedésre, melynek sikeressége attdl fligg, hogy melyik piaci szerepld
tud kiépiteni Magyarorszagon egy megfelel6en miikods vallalati lancot. A téma
gyakorlati szakértdi és kutatdi szamadra egyarant fontos a jovében tovabbi kutata-
sok végzése, els6sorban a maganszulészet terjedésérdl, betegutak finanszirozasa
és Ujabb finanszirozasi formdk megjelenésérdl, tovdbba a telemedicina elterjedé-
sérdl és annak potencidlis hatasairdl.

Koszonetnyilvanitas

Ezlton is szeretnénk kdszonetet mondani az interjualanyainknak a segitségu-
kért és kulon szeretnénk koszonetlinket kifejezni Leitner Gyorgynek, aki kiilsé
szakért6ként a teljes folyamat alatt tdmogatta a kutatas létrejottét.
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