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Szeretnék koszonetet mondani Boncz Imrének, Matyas Laszlédnak és Simonovits Andrasnak
az értekezésemhez nyujtott észrevételekért, javaslatokért. Az aldbbiakban megvalaszolom a
biralok altal felvetett kérdéseket.

Modellekhez kapcsolodé észrevételek:

Boncz Imre hivatkozza, hogy az 5. oldalon felteszem, hogy az egészségi allapot az
egészségligyi ellatasok igénybevételének (M) linearis figgvénye. Boncz Imre megjegyzi, hogy
az egészségi allapotot az egészséglgyi ellatasok igénybevétele mellett szamos mas tényezd
befolyasolja, pl. genetikai tényezbk, iskolai végzettség, életmodbeli faktorok (dohanyzas,
taplalkozas, testmozgas, stb.), kornyezeti tényezdk, jovedelem. Van-e lehet6ség olyan
modell kidolgozasara, amely a fenti tényez6ket is magaban foglalja?

Valasz: A modellkeret leegyszerlsitett képe a valdésagnak, célom a modellkeret
bemutatasaval az volt, hogy ravilagitsak, miért valtozhat az egészségligyi ellatasok
igénybevétele nyugdijba vonulaskor. Valdban, az 1.2. egyenletet ki lehetne bdviteni tovabbi
tényezbkkel, mint példaul életmdd faktorokkal vagy iskolai végzettséggel. Megtartva a
nyugdijba vonulasi fékuszt, ez a kiterjesztés olyan faktorok esetén befolyasolnak a modell
kovetkeztetéseit, amelyek valtozhatnak a nyugdijba vonulaskor — az életmadd ilyen faktor
lehet. Egyszer(ibb kiterjesztési opcidé az, hogy ezeket a faktorokat a nyugdijba vonulaskor
exogén maodon valtozd tényezéknek tekintjuk. Bonyolultabb modellhez vezetne az, ha az
egészséglgyi ellatasok mellett endogén valtozoként kezelnénk az életmédra vonatkozdé
dontéseket, figyelembe véve azok koltségeit és hasznossagat. Az életmddra vonatkozé
elméletek kapcsan utalnék K&szegi Botond és Jonathan Gruber 2001-es nagy hatasu
tanulmanyara (Gruber, J., & Kd&szegi, B. (2001). Is addiction “rational”? Theory and
evidence. The Quarterly Journal of Economics, 116(4), 1261-1303).

Simonovits Andras kérdezi, hogy a varhaté élettartam emelkedésével parhuzamosan
mennyivel tolddik ki a célszerl nyugdijkorhatar?



Valasz: A kérdésnek a pontos megvalaszolasa tulmutat a kutatasomon. Kutatasomban és az
attekintett modellekben a nyugdijkorhatar exogén tényezdéként jelenik meg, a dontésivaltozé
az egyén nyugdijba vonulasara vonatkozik, és azt vizsgaltam, hogy az egészségi allapot és
ezzel Osszefliggésben a varhaté élettartam hogyan befolyasolja a nyugdijba vonulasi
dontést. A modell megoldasa tobbek kozott azért nem triviadlis, mert egyrészt a jobb
egészségi allapot magasabb bért implikal, ami korabbi nyugdijba vonulast tesz lehetéveé.
Masrészt viszont a jobb egészség csokkenti a munka haszonkoltségét és noveli a munka
termelékenységét, ami kés6ébbi nyugdijba vonulast eredményezhet. A modell tovabb
bévitheté Ugy, hogy a varhatd élettartam endogén tényezd. Dalgaard és Strulik (2017)
modellje alapjan ha a varhatd élettartam a bérek novekedése, az egészségugyi ellatasok
olcsbébba valasa vagy az egészségligyi technoldgia javulasa miatt novekszik, akkor egyuttal
a nyugdijba vonulasi életkor is ndvekedhet. Osszességében az elméleti irodalom alapjan
inkabb azt varhatjuk, hogy a varhatd életkor novekedése megnoveli a tovabb dolgozasi
hajlandésagot. Ennek az eredménynek az optimalis nyugdijkorhatarra vald
kovetkezményeinek a levezetése tovabbi kutatast igényel.

Simonvits Andras kapcsoléodd kérdése, hogy hogyan differencidlédik a jovedelem
figgvényében a fenti célszerd nyugdijkorhatar?

Valasz: Magyarorszagra vonatkozo kutatasi eredményeinkbdl is tudjuk (Bird, Hajdu, Kertesi
és Prinz, 2021), hogy atlagosan pozitiv az 6sszefliggés a varhato élettartam és a keresetek
kozott. Az elmult mintegy 25 évben a varhato élettartam ndvekedése atlagosan kisebb volt
az alacsonyabb jovedelmiek korében. Ebbél kovetkezéen az optimalis nyugdijkorhatar
varhatdan jovedelem-fliggd. A gyakorlatban a nyugdijkorhatar utani tovabb dolgozas vagy a
nyugdijba vonulas onkéntes halasztasa kezelheti a jovedelemtél fuggd optimalis
nyugdijkorhatar kérdését, ha a magasabb jovedelmuek jellemz&en tovabb dolgoznak vagy
késébb vonulnak nyugdijba.

Simonovits Andras kérdezi tovabba, hogy hogyan hat az effektiv (atlagos) korhatar
emelkedése a korabbi korhatar kérliiliek egészségligyi allapotara? Javitia, mert értelmet ad a
munkaban tartott dolgozdknak? Rontja, mert a célszeru hataron tul kell dolgozniuk?

Valasz: Az értekezésem 1.1. fejezetében bemutatott modellek alapjan nem egyértelmd
elméletileg, milyen egészség-hatdasai vannak a nyugdijkorhatar emelkedésének. Az
egészséglgyi ellatasok igénybevételének optimalis szintje, és ezaltal az egészségi allapotis
flugg a munkapiaci statusztél és a jovedelemtél is. A tappénz-csatorna (ami csak a
dolgozéknal jelenik meg) is befolyasolja az ellatasok igénybevételét. Emellett a munkahoz
kapcsolddo stressz és a munkahelyi tarsas kapcsolatok — amelyek a nyugdijba vonulaskor
megtorhetnek — kdzvetlenul is befolyasolhatjak az egészségi allapotot. A nem egyértelmd



elméleti Osszeflggés miatt fontos empirikus kutatasokkal feltarni az 0Osszefuggés
milyenségét — erre tettem kisérletet az értekezésben is bemutatott empirikus munkaimmal.

Simonovits Andras megemliti, hogy a modellekben a racionalis déntéshozd feltevése nem
feltétlentil felel meg a valésagnak.

Valasz: Ennek megfeleléen tervben van olyan kutatasunk, amelyben kifejezetten arra
féokuszalunk, hogy adminisztrativ adatok alapjan a nyugdijba vonulas id6pontjat befolyasold
egyéni tényez6k mennyire vannak 6sszhangban azzal, amit egy optimalis dontéshozatali
modell prediktal.

Modszertani észrevételek:

Boncz Imre megjegyzése, hogy az elemzések egy részéhez hasznalt SHARE kérdébivet csak az
50 év feletti lakossag toltotte ki, ami egyfajta limitacidja is a kutatasnak. Ismert, hogy a fiatal
felnéttek (20-40 év) kbrében a nék igénybevétele a jarobeteg szakellatasban joval magasabb
a férfiakénal, melynek nem egészségi allapothoz kapcsoléddé oka van, hanem a néi
reprodukcidhoz kapcsolddik. Fentiek figyelembevétele mennyiben modositana a SHARE
kérddiv nemzetkdzi eredményeit?

Valasz: Valoban, az életkori korlat egy limitacioja az empirikus elemzésemnek, ugyanakkor

ugy gondolom, hogy a nyugdijba vonulassal kapcsolatos 0sszefuggések elemzésekor ez a
limitacié mérsékelt. Egy olyan elemzésben, amelyben a fiatalabb kori munkapiaci aktivitas
is a fokuszban lenne, valoban jelentés lenne az életkori szlkités. A nemek kozotti
kildnbséghez kapcsoldéddan kiemelném az 1.3. tablazatban mutatott eredményeimet,
melyek szerint a n6k atlagosan tobb jarébeteg ellatast vesznek igénybe a kontroll valtozék
szinten tartasa mellett, amivaldban eredhet fiatalabb kori igénybevétel tovabb gylrlizésébél
idésebb korra, azonban a nyugdijasok korében a nemek kozotti eltérés megszinik.
Ugyanakkor eredményeim ramutatnak arra is, hogy a nyugdijasok magasabb ellatasi
igénybevétele atlagosan a férfiakra igaz, a nék korében nincs lényeges eltérés az ellatasok
igénybevételében nyugdijas statusz szerint, tehat n6k kozott nyugdijas statusztol fuggetlenul
stabilabbnak tlnnek az igénybevételi mintazatok.

Matyas Laszlo kérdezi, hogy a megfigyelések nagy szama mennyiben jarult hozza az egyes
valtozdk szignifikanciajahoz.

Valasz: Valéban, a becsult egyltthatdk szérasa csokken a minta elemszamaval, igy az

altalamfelhasznalt nagy méretl adatbazisok hozzajarultak a regresszids egyltthatdk pontos
becsléséhez. Ugyanakkor ennek fényében érdemes lett volna az is hangsulyoznom az
értekezésben, hogy nem minden bevont magyardzé valtozé van statisztikailag szignifikans
Osszefliggésben a nyugdijba vonulasi és a nyugdijkorhatar utani munkavallalasi dontésekkel
— példaul az eurdpai adatok alapjan nem talalok nemek kozotti kulonbséget (2.2. tablazat),
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a betegségtipusok kozott pedig eltér, melyik van szignifikdns 0sszefliggésben a tovabb
dolgozasi dontéssel (2.5. tablazat).

Matyas Laszlo hidnyolja az R? (vagy az ennek megfelel6 illeszkedést kifejez6) mutatokat a
tablazatokbdl, valamint esetleg néhany tovabbi statisztikat a becsult modellek empirikus
helyességérdl, illeszkedésérél.

Valasz: K6szonom a javaslatot. Az R? mutatdét azért nem hasznaltam a regresszids
eredményeknél, mert a legtobb regresszidban binaris a kimeneti valtozé (példaul nyugdijas
statusz indikatora), ezaltal — folytonos magyarazé valtozékat hasznalva — nem érhet6 el
tokéletes illeszkedés (az R? mutaté nem tud 1-hez kozeliteni az illeszkedés javitasaval). Az
elemzésemben a hangsuly az egyltthatdk értelmezésén volt (parcidlis hatasokon), ezért is
valasztottam a linedris valdszin(iségi modellt. Az illeszkedés jésaganak méréséhez
szikséges lett volna példaul logit modellt becsilném, ami utan példaul a Pearson chi-
négyzet tesztet alkalmazhatnam.

Boncz Imre idézi az értekezés 26. oldalardl, hogy ,,a nyugdijas statusz 3 szazalékpont kordili
mértékkel nagyobb jardbeteg ellatas igénybevételi valdszinlséget implikal”. Ehhez
kapcsolodo kérdése, hogy van-e olyan vizsgalat, ami ktilbnbséget tud tenni akézétt, hogy ez
a megnovekedett igénybevétel tényleg a nyugdijas statuszhoz kétédik vagy egyszerlen a
magasabb életkor eredményezi?

Valasz: A becsullt hatas azon az implicit feltevésen alapul, hogy az életkor hatasa az
egészségugyi ellatasok igénybevételére folytonos, ezt ragadjak meg az életkor és életkor
négyzete kontroll valtozok (a tovabbi kontroll valtozok mellett). A nyugdijas statusz becsuilt
hatasa csak abban az esetben lehet pusztan a magasabb életkor eredménye, ha a
nyugdijkorhatar életkora korul akkor is lenne torés az ellatasok igénybevételében, ha
valéjaban nem ott lenne a nyugdijkorhatar — ha lenne ilyen torés az 6sszefliggésben, akkor
valéban dsszemosddna az életkor és a nyugdijas statusz hatasa, ellenkezd esetben az
életkor hatasa ki van sz(irve a becsult 6sszefluiggésboél. A felvetett aggalyt mérsékliazis, hogy
az elemzés ezen részén nemzetkozi (SHARE) adatokat hasznalok, ahol orszagonként eltér a
nyugdijkorhatar.

Kisebb észrevételek:
Boncz Imre jelezte az ellentmondést a 102. oldalon lévé Osszegzés részben.

Valasz: Kbszonom az észrevételt, sajnos itt hiba maradt a megfogalmazasban, helyesen igy
hangzik a mondat: ,,Az eredményeim alapjan a rosszabb objektiv és szubjektiv egészségi
allapot csokkenti az idéskori munkavallalas valdszinliségét, ezzel dsszhangban noveli a
nyugdijba vonulas valdszinliségét.”



Simonovits Andras hidnyolta a hivatkozasokat Koopmans (1965) és Cass (1965) mdiveire.

Valasz: Koszonom a javaslatot, értekezésemben igyekeztem az empirikus elemzésekhez
leginkabb kapcsolédé elméleti mlveket hivatkozni, de valdban megfontolandd tovabbi
alapvet6é mlvek bevonasa az elméleti keretek felvezetéséhez.

Simonovits Andras felhivta a figyelmet a 3.10. abran azon adatpontokra, ami szerint 2016-
ban vannak olyan egyének a mintaban, akiknek a nyugdija 1950 korl kertlt megallapitasra.

Valasz: A minél hosszabb idésor érdekében tartottam meg ezeket a kiugré megfigyeléseket
a mintaban, de valéban a kirajzolt atlagos nyugdijosszeg zajossaga is azt tukrozi, hogy kevés
ilyen megfigyelésink van. Korulbellil az 1970 koruli nyugdijmegallapitastol kezdédéen
jelentésen mérséklédik a mintazat zajossaga, tlikrozve a nagyobb elemszamot.

Simonovits Andras jelezte, hogy helyenként nem tettem egyértelmi kiloénbséget a
legkorabbi és altalanos nyugdijkorhatar kbzott.

Valasz: Ahol relevans, igyekeztem az értekezésben egyértelmlien fogalmazni, példaul, hogy
az Oregségi nyugdijasok csoportjaba beleértem a korhatar elétti nyugdijat kapdkat is. A
fennmaradod pontatlansagokért elnézést kérek.

Simonovits Andras kiemelte, hogy az értekezésben el6fordul az a vélekedés, hogy ha a
magasabb altalanos korhatar miatt tdbbet betegednek meg az idés munkasok, akkor a
nyugdijkiadasoknal megtakaritott pénz elveszhet a névekvd egészségligyi kiadasoknal.
Erzésem szerint a masodik 6sszeg elhanyagolhaté az elséhéz képest.

Valasz: Egyetértek Simonovits Andras észrevételével, az értekezésben felhivtam a figyelmet
az egészségugyi és nyugdij-kiadasok valtozasanak ellentétes eldjelére, miszerint rovid tavon
a kényszer( és dnkéntes nyugdijazas egyarant enyhiti az egészségugy terheit, de ndveli a
nyugdijkiadasokat. De valéban jobban hangsulyozhattam volna a nagysagrendi
kitlonbségeket.

Szintén Simonovits Andras jelezte, hogy maradtak ellitések az értekezésben és a szovegezés
nem eléggé kidolgozott.

Valasz: Ezen hibak legjobb igyekezetem ellenére maradtak a dolgozatban.



