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Best Doctors® Egészségbiztosítás 
 
 

 
 
 
 
Minden második magyar találkozott már a családjában rettegett betegséggel, minden 
harmadik fél attól, hogy egyszer ilyen betegséggel kell megküzdenie. A magyarok 
leginkább a szívinfarktustól és a ráktól tartanak. – állapította meg a CIG Pannónia 
Életbiztosító megbízásából készült, friss kutatás. 
 
 

 
 
 
Kitől remélnénk segítséget?  
A következő kérdés azt vizsgálta, hogy ha a válaszadónak egy rettegett betegséggel 
kellene megküzdenie, akkor kitől remélné a legjobb gyógykezelést. A válaszokból 
kiderült, hogy a legtöbben az ismerős magyar orvosban bíznak meg (32 százalék), 
utána pedig a külföldi, illetve a hazai magán egészségügyi szolgáltatókban (20-20 
százalék). A legkevésbé a területileg illetékes állami kórházban bíznak az emberek (13 
százalék) áll a CIG Pannónia Életbiztosító megbízásából készült, friss kutatásban. 
Súlyos esetekben a betegek a legjobb orvost/kezelést szeretnék, akárhol is legyen az.  

 

Szükségünk van egy esélyre,  
mert elveszíteni valakit, akit szerettünk, 
elviselhetetlen és feldolgozhatatlan 
fájdalom. 
 
A Best Doctors® egy igazi lehetőség! 
 



2  

Miért van szükség a Best Doctors® biztosításra? 
 
 
Az orvosi hivatástudat és a magas minőségű képzés napjainkban már nem 
ellensúlyozhatja a korszerű berendezések és műszerek hiányát. 
 
A magas szintű üzleti alapon szervezett gyógyítás olyan üzlet, amiben a betegnek 
jobbak a gyógyulási, túlélési esélyei, mint az alacsonyabb esetenként hiányosan 
felszerelt túlhajszolt orvosokkal és nővérekkel üzemelő egészségügyi 
intézetekben. 

 
 
 

Mit nyújt a Best Doctors® biztosítás: 
 
A legkomolyabb betegségekre fókuszálnak, ami egyúttal azt jelenti, hogy a biztosítás 
által fedezett betegségek és orvosi beavatkozások köre viszonylag korlátozott. 
Habár a Best Doctors® Egészségbiztosítások korlátozott számú betegséget és orvosi 
beavatkozást fedeznek, a biztosítás mind a rákos megbetegedéseket, mind pedig a 
szív- és érrendszeri betegségeket fedezi, amelyek Magyarországon a halálozások 
50,82%-ért felelősek.1  
Az Amerikai Egyesült Államokban arányaiban 25%-kal több beteg gyógyul meg rákos 
megbetegedésből, mint Magyarországon.2 

Ez a termék lehet a magán egészségbiztosítás vagy a közgyógyellátás kiegészítője, 
hozzáférést nyújtva a legjobb nemzetközi szakorvosokhoz és kezelésekhez, 
amennyiben a biztosítottat vagy hozzátartozóját valamely, a biztosítás által fedezett 
betegséggel diagnosztizálják, vagy valamely, a biztosítás által fedezett gyógyászati 
ellátásra van szüksége. 
1 Rosszindulatú daganatok, akut myocardiális infarktus és más ischemiás szívbetegség okozta halálozások, 2010 KSH. 
2 Globocan 2008 

 
 

Biztosítási termék szolgáltatásai: 
 

I. Második orvosi szakvélemény azaz InterConsultation™ 
 

Hozzáférést biztosítanak Magyarországon kívüli egészségügyi központok 
specialistáihoz és kezeléseihez.  
A meglévő információkat a Best Doctors orvosi csoportja elemzi. Az ő feladatuk egyúttal 
az is, hogy ezek fontosságát és megfelelő részletezettségét ellenőrizzék, annak 
érdekében, hogy az orvosszakértő elemezhesse azokat a beteggel való személyes 
találkozás nélkül is. 
A rendelkezésre álló orvosi információ részletes elemzése révén lehetőségük nyílik arra, 
hogy kiválasszák az egyedi esetekhez a legmegfelelőbb specialistát szaktudása és 
szakmai tapasztalata alapján. 
 430 orvosi szakterület, 
 50.000 a szakma által legjobbnak ítélt orvos-specialista, 
 A tagokat a többi orvos választja szakterületük legjobbjaiból. 

 
InterConsultation ™ szolgáltatásokra vonatkozó adatok 2012. aug. 23-ai állapot szerint 

 A Best Doctors® 17%-ban új diagnózist állapít meg,  
 A Best Doctors® által vizsgált esetek 39%-ban másik kezelést javasolt, 
 A többi esetben a jelentés megerősíti az első szakvéleményt 
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A Best Doctors több olyan külföldi intézményeket ajánl a biztosítottnak, amelyről úgy 
véli, hogy a szükséges kezelés szempontjából a legalkalmasabb. 
 3 megfelelő specialista és klinika kiválasztása a második szakorvosi vélemény 

alapján 
 
 
Hogyan működik a gyakorlatban: 
 
A betegség megállapítását először „szokásos” betegút alkalmával állapítják meg az 
állami, vagy magánorvosok. Ezeket a leleteket, röntgen, diagnosztikai vizsgálatok 
eredményét kell eljuttatnia a Best Doctors® -hoz. 
Orvosi csapat egy magyarországi tagja lesz a biztosított kontaktja. Ő magyarázza el a 
szükséges lépéseket, valamint az InterConsultation™ során kiállított jelentés 
eredményeit, amit magyarra is lefordítanak. 
 
A meglévő orvosi információk kiértékelése és a szakértői vélemény megküldésének 
átlagos időtartama körülbelül 10-15 munkanap, az orvosi információk rendelkezésre 
állásától számítva. 
 
Figyelem! 
A második szakorvosi vélemény, nem csak és kizárólag a biztosítás által fedezett 5 
féle betegség esetén nyújt segítséged, ad javaslatot a lehető legtöbb eséllyel járó 
gyógyulás, kezelés érdekében, hanem egyéb betegségek kezelésére is ad javaslatot, 
segítséget! Két adat, miért fontos a második szakvélemény. 

 A rákos megbetegedések bizonyos típusainál 44%-os a téves diagnózis. 
-The Journal of Clinical Oncology  

 Az esetek 26%-ban eltérő volt a halál után felállított diagnózis és a klinikai 
diagnózis. 
Mayo Clinic Proceedings  

 

II. A biztosítási szerződés szolgáltatása: 
A külföldi gyógykezelés (FindBestCareTM )  megszervezése és 
költségeinek finanszírozása 5 rettegett betegségcsoport esetén 
 

1. rákos megbetegedések, 
2. szívkoszorúér áthidaló (by-pass) műtét, 
3. szívbillentyű csere, 
4. élő donoros szerv- és szövetátültetés, 
5. idegsebészeti beavatkozás 
   

Az 5 betegségcsoport esetén a biztosító szolgáltatása: 
 a kezelés megszervezése 

Ügyintézői szolgáltatásukkal segítik a kezelés, utazás, külföldi szállás 
szervezését.  

 a kórházi költségek fedezete a biztosítási összeg erejéig 
A BestDoctors® intézi a kezelés szervezését, a biztosítás pedig fedezi a komoly 
és drága kezelés költségét. 
Nincs korlátozva a kezelések száma, és a kórházi napok száma.  

 a beteg szállítási költsége (oda-vissza) 
 a beteg és egy kísérő utazási és szállásköltsége 
 szervátültetés esetén a donor keresésének költsége, 
 külföldi elhalálozás esetén a holttest temetkezési helyre történő szállítás 

költsége. 
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Néhány példa, hogy mibe kerül az üzleti alapon működő 
egészségügyben egy-egy betegség gyógyítása, kezelése 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

A Best Doctors® biztosítás a várakozási időt (6 hónap) követően a térítési 
összeghatárokig az indokolt egészségügyi szolgáltatások költségeit fedezi  
 
  Térítési összeghatárok 

Összesített limit 1 000 000 € / biztosított / év 

Összesített limit - a teljes tartamra 2 000 000 € / biztosított 

Utazási költségek 5 000 € / év 

Szállás költségek 6 000 € / év 

Szállás költségek 200 € / éjszaka 
Holttest hazaszállításának 
költsége 10 000 € / biztosított 

 
 

Szerződés megszűnésekor az alábbi lehetőségek valamelyike  

Kórházi kezelési díjak 2012-ben (forrás: www.healthcarebluebook.com) 

Kezelés típusa 
Kezelési költség: 

USA  
 (dollár)  

Kezelési költség 
forintban (225-ös 

árfolyamon) 
Rákos megbetegedés 

kezelése (pl. tüdő, máj, 
hasnyálmirigy) 

18.000-21.000 4.050.000-4.750.000 

Szívkoszorúér-áthidaló 
bypass műtét 63.000-99.000 14.175.000-22.275.000 

Szívbillentyű-csere 36.000-141.000 8.100.000-31.725.000 

Idegsebészeti beavatkozás 
(koponyaműtét) 37.000-43.000 8.325.000-9.675.000 

Élő donoros szerv- és 
szövetátültetés 102.000-676.000 22.950.000-152.100.000 

 

Kármentességi bónusz 
visszatérítés lejáratkor 

40-60% 
A tartam alatt befizetett összes 

díjból!!! 

Haláleseti 
szolgáltatás 
 
Az összes befizetett díj 
visszafizetése a 
biztosított halála 
esetén a 
kedvezményezettnek, 
vagy örökösének. 
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Best Doctors® egyéni biztosítás  
Fektessen be egészségébe, gyógyulásába! 

 
 
 

 Belépési kor: 19-60 év 
 
 A biztosítási fedezet a biztosított 75 éves korában megszűnik. 
 
 A biztosítási szerződés vonatkozhat a jogi értelemben vett házastársakra, 

élettársakra és gyerekekre (0-18 év korú) is az életkori korlátokat figyelembe 
véve. 

 
 A biztosítási szerződéshez szükséges kitölteni az egészségi kérdőívet, melyen 

két kérdésre kell igennel, vagy nemmel válaszolni: 
1. Fordult-e Ön orvoshoz vagy kezelték-e Önt az alább felsorolt betegségek bármelyikével az 

elmúlt 10 évben:  
a) rákkal, vagy más rosszindulatú daganattal, a Hodgkin kórt is ideértve; 
b) bármilyen tumorral, vagy cisztával az agyban vagy a koponyában; 
c) leukémiával vagy más vérképzőszervi rendellenességgel, amely egy hónapnál hosszabb 
tartamú kezelést igényelt; 
d) bármilyen szívbetegséggel; 
e) stroke-kal vagy agyvérzéssel; 
f) bármilyen típusú cukorbetegséggel (diabétesszel) 

2. Áll-e Ön jelenleg kórházi-, klinikai-, vagy szakorvosi kezelés, felülvizsgálat, kontrollvizsgálat 
vagy 
megfigyelés alatt rák vagy szívpanaszok miatt? 
Bármelyik kérdésre adott igen válasz kizárja a biztosítási kötés lehetőségét. 

 
 Azon betegségek esetében, amelyeket a 6 hónapos várakozási idő alatt 

diagnosztizálnak, nem lehet igényt formálni a szerződés nyújtotta 
szolgáltatásokra. Minden, a szerződéskötés időpontjáig már meglévő betegség 
is kizárt kockázatnak minősül. Azonban a biztosított továbbra is fedezve lesz a 
szerződésben fedezett egyéb esetben. 

 
 Kármentességi bónuszra azok a biztosítottak jogosultak a szerződés lejáratakor, 

akik a tartam alatt nem vették igénybe a külföldi gyógykezelési szolgáltatást 
 
 
Nem fedezett költségek, kizárások a biztosítási fedezetből: 

• Magyarországon felmerült költségek 
• Több mint 91 napos kint tartózkodás Magyarországról 
• Szülési, gyermekágyi kezelés, elfekvő, hospice 
• Nem hivatalos, nem orvosi rendelvényre beszerezhető gyógyszer 
• Orvosi felügyelet, bizonyos esetekben és egyes berendezések, eszközök 
• Személyes célú kiadások, extra kísérők 
• Orvosszakmai szempontból szükségtelen, indokolatlan költségek 
• Gyors lefolyású, akut kórképek, enyhe krónikus betegségek  
• Nincs elsődleges szakvélemény 
• Meglévő és veleszületett betegségek 
• Szenvedélybetegségek következményei 
• Kísérleti és alternatív gyógyítás (tudományosan még nem bizonyított) 
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BEST DOCTORS® bemutatkozik 
„Az orvosi szakértelem és a nemzetközi sikerek páratlan kombinációja” 

 
 
 
Adatok: 

o 1989-ben alapította két Harvard Medical School professzor. 
o Olyan orvosok hálózata, akiket orvostársaik a legjobbnak ítélnek.  
o Központ: Boston 
o A világ több mint 30 országában elérhető.  
o 30 millió ügyfél 
o Több mint 50,000 vezető szakember világszerte. 
o A tagokat a többi orvos választja szakterületük legjobbjának. 
o 430 szűkebb orvosi szakterület. 
o A legmegfelelőbb szakértők megkeresése.  

o ebben segít a részletes adatbázis az alábbiakról:  
a) Szakterület 

  b) Kutatási programok 
  c) Diagnosztizálási és kezelési folyamatok 

 
 
 

 
 
 
Robert története: (kezelő orvosa megállapította az agyalapi mirigy daganatot, ezután fordult 
Robert a Best Doctors®-hoz segítségért.) 
 
Második orvosi szakvélemény: InterConsultationTM 
 16 mm-es agyalapi mirigy daganattal fordult  

a Best Doctors®- hoz (már ismert volt a betegség) 0.nap 
 Orvosi információk összegyűjtése 4.nap 
 Szakértő kiválasztása 6.nap 
 Szakértői jelentés megérkezése 16.nap 

Külföldi gyógykezelés: FindBestCareTM 
 Robert 3 ajánlott orvos közül választ 24.nap 
 Találkozás a kezelőorvossal 60.nap 
 Műtét: a daganat eltávolítása 114.nap 
 Hazatérés egészségesen 127.nap 

Robert orvosi költségei:  $ 150,000  
Orvosi ellátás, amit a biztosítás fizetett: konzultációk, műtét előtti és műtét utáni 
vizsgálatok, sebészeti ellátás, fekvőbeteg ellátás, kórházi díjak 
 
Köszönetnyilvánítás: 
„Minden kétség nélkül állíthatom, hogy a Best Doctors® segítségével a világ 
legjobb orvosai gyógyítottak meg. Köszönöm nekik a magas fokú szakmaiságot 
és azt az emberséges hozzáállást, amit egy ilyen helyzetben tanúsítottak " 

Nemzetközi sikerek: 
• Leggyorsabban növekvő magán egészségügyi 

szolgáltatók díj jelölés- Inc Magazin, 2012 
szeptember, immár 2. alkalommal. 

• Legjobb munkavállalói juttatások jelölés –Cover 
Insurance Magazin, Egyesült Királyság, 2011 

• 90.35% -os bevétel növekedés 2008 és 2011 
között. 

• 2006 és 2012 között a tagok száma 
háromszorosára nőtt – 10 millióról 30 millióra.   

 


