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zorginjectie in economie

china

TeKST: BerT van dijK 
(freelancecorreSPondenT in SHangHai)

bij gebrek aan een sociaal vangnet is het aan de chinezen zelf om een 
buffer te vormen door geld opzij te leggen. modernisering van de  
zorgsector moet tot ontsparing leiden.

Anders dan in Nederland 
is in China het begrip 
huisarts onbekend. Wie 
een kwaaltje heeft, zich 

niet lekker voelt of een consult wil, 
is aangewezen op het ziekenhuis. 
Voor elke ziekte lijkt wel een apart 
ziekenhuis te bestaan. Het huid-
ziekteziekenhuis, het keel-, neus- en 
oorziekenhuis en het ziekenhuis 
voor seksueel overdraagbare ziek-
tes. 

Wie ooit een Chinees ziekenhuis 
heeft bezocht, weet wat het kan be-
tekenen als er geen schifting vooraf 
plaatsvindt. Overvolle wachtruim-
tes, slapende patiënten op de gang 
en chaos. Een afspraak maken is 
vaak niet mogelijk. Artsen bedienen hun 
klanten op een ‘first come first served’-basis. 
De druk op de artsen die tientallen patiën-
ten per dag moeten helpen, is enorm en de 
beloning die daartegenover staat, is mini-
maal.

VERBETERING OP KOMST
Omdat ziekenhuizen in China met winst 
moeten draaien en vergeleken met het 
Westen extreem veel patiënten moeten 
helpen, hebben veel ziekenhuizen niet de 
incentive om te investeren in de modernste 
technologieën. In plaats daarvan proberen 
ze geld te verdienen door dure medicijnen 
voor te schrijven. Omdat er geen basiszorg-
verzekering bestaat, moeten Chinezen zelf 
hun zorgkosten betalen. Ongeveer 50 pro-
cent van alle gezondheidszorgkosten wordt 
opgebracht door de patiënt zelf. Slechts 18 
procent van de kosten wordt gedekt door de 
overheid.

De Chinese gezondheidszorg blijft daar-
door al met al ver achter bij het Westen, 
vooral in de plattelandsgebieden. De over-
heid investeerde in 2006 minder dan 1 
procent van het bruto binnenlands pro-
duct in gezondheidszorg. China staat 
daarmee op de 156e plaats op een lijst 
van 196 landen, aldus een rapport van de 
Wereldgezondheidsorganisatie.

Maar ook in deze sector is verbetering op 
komst. De Chinese regering kondigde on-
langs aan de komende drie jaar 850 miljard 
yuan (bijna 100 miljard euro) te gaan in-
vesteren in de zorgsector. Met dat geld wil 
China een systeem optuigen dat 90 procent 
van alle Chinezen van een zorgverzekering 
voorziet in 2011. Bovendien moeten alle 1,3 
miljard Chinezen toegang krijgen tot medi-
sche hulp. “Toenemende kritiek van het volk 
op de stijgende zorgkosten, een gebrek aan 
toegang tot betaalbare medische zorgver-
lening, een slechte relatie tussen dokter en 

patiënt en lage zorgverzekerings-
dekking hebben de overheid ertoe 
gebracht om deze nieuwe ronde 
van hervormingen te lanceren”, 
zo berichtte het staatspersbureau 
Xinhua.

CONSUMPTIE STIMULEREN
China hoopt met het plan twee vlie-
gen in één klap te slaan. Niet alleen 
betekent de maatregel een flinke 
modernisering van de zorgsector, 
hij is ook bedoeld om de binnen-
landse consumptie te stimuleren. 
Nu de wereldwijde financiële crisis 
zand in de motor van de Chinese 
economie heeft gestrooid, is het 
voor de Chinese regering priori-

teit nummer 1 om de economie weer aan te 
zwengelen. Peking hoopt dat een basiszorg-
verzekering ervoor zal zorgen dat de spaar-
zieke Chinezen minder geld opzij hoeven te 
leggen als dekking voor eventuele toekom-
stige medische tegenvallers. 

Behalve deze indirecte stimulering van 
de binnenlandse vraag moet een moder-
nisering van de ziekenhuizen ook leiden 
tot extra investeringen. Bedrijven die in de 
medische sector actief zijn  zullen, zo ver-
wachten analisten, moeten kunnen profi-
teren van deze verwachte investeringsgolf. 
Dat betekent wellicht goed nieuws voor de 
grote drie medische-apparatenbouwers 
General Electric, Philips en Siemens en voor 
lokale spelers als Mindray, dat een notering 
op Wall Street heeft, het aan de Nasdaq ge-
noteerde China Medical Technologies en 
Neusoft (notering in Shanghai), waarmee 
Philips een joint venture heeft op het ge-
bied van medische scanapparatuur. n

anP


