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Uvod

V stlade s § 19 ods.1 pism. d) zadkona ¢.581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohl'ade
nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov (d’alej len ,zakon®),
predklada Urad pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou (dalej len ,irad“) spravu o stave
vykonavania verejného zdravotného poistenia za rok 2007 (d’alej len ,,sprava“).

Sprava sa zaobera zhodnotenim stavu verejného zdravotného poistenia za 2007. Ma 4 casti,
sthrn a zaver, obsahuje 10 priloh.

Prva cast informuje o systéme verejného zdravotného poistenia, druha cast sa zaobera
zdravotnym poistenim, popisuje organizaciu ariadenie zdravotnych poistovni, rozdelenie
poistného trhu predpis a vyber poistného, prerozdelovanie poistného, prijmy a vydavky
zdravotnych poistovni.

Tretia cast sa zaoberd poskytovanim zdravotnej starostlivosti — uzatviranim zmlav so
zdravotnymi poistoviiami, zabezpecdenim uwhrad zdravotnej starostlivosti, zmluvnymi
poskytovatelmi, indikatormi kvality, Ghradou finan¢ne uznanych vykonov ako aj regionalnou
analyzou nakladov zdravotnych poistovni.

Stvrta ¢ast je venovana problematike zabezpeenia prav a povinnosti pacienta vo vztahu
k zdravotnej poistovni.

Zéaver obsahuje zhrnutie ako aj konkrétne odporucania do buddcna. Sprava je doplnena
tabulkami a grafmi.

PredloZena sprava bola v stlade s § 27 ods.1 pism. ¢) zdkona prerokovana Dozornou radou
uradu na zasadnuti diia 26. jina 2008 a prijala uznesenie ¢.204, zaroven odporucila Spravnej
rade tradu spravu schvalit.

Spravna rada tradu v stlade s § 25 ods.1 pism. b) zakona schvalila spravu na zasadnuti dia
26. jina 2008.

Sprava bola predloZena na rokovanie vlady SR dna 30. juna 2008. Spravu vlada prerokovala
a zobrala na vedomie dna 9. jila 2008.

Zoznam skratiek

Apollo Apollo zdravotna poistoviia, a. s.

CRP Centralny register poistencov

DOS Domaca oSetrovatel'ska starostlivost
Dévera Dévera zdravotna poistoviia, a. s.

EHS Eurépske hospodarske spolocenstvo

EU Eurépska tnia

EZP Eurépska zdravotna poistovna, a. s.

HDP Hruby domaci produkt

LM Lekarske miesto

m. j. merna jednotka

MZ SR Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
MF SR Ministerstvo financii Slovenskej republiky
PZS Poskytovatel zdravotnej starostlivosti
Sideria Sideria zdravotna poistoviia, a. s.

SVLZ Spoloc¢né vysetrovacie a liecebné zlozky
SZP Spolo¢na zdravotna poistovna, a. s.

SAS Specializovana ambulantna starostlivost
SN Specializovani nemocnica

TR Technicka rezerva

arad Urad pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou (UDZS)
Union Union zdravotna poistovia, a. s.

VAS Vseobecni ambulantné starostlivost
VSZP Vseobecné zdravotna poistovna, a. s.

VZp Verejné zdravotné poistenie

ZP Zdravotna poistovna

7S Zdravotna starostlivost
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Sprava o stave vykonavania verejného zdravotného
poistenia za rok 2007

1. Verejné zdravotné poistenie v Slovenskej republike

Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (dalej len ,, trad“) v stlade s § 19 ods. 1
pism. d) zdkona ¢. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohlade nad zdravotnou
starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej len ,,zakon ¢. 581/2004 Z.z.“)
vypracoval Spravu o stave vykonavania verejného zdravotného poistenia za rok 2007 (dalej

len ,sprava®).

Sprava hodnoti stav verejného zdravotného poistenia v Slovenskej republike v roku 2007 za
cely poistny systém, v ktorom pdsobilo 6 zdravotnych poistovni.

1.1 Vplyv prostredia na verejné zdravotné poistenie v roku 2007
Makroekonomické prostredie

Vroku 2007 makroekonomické ukazovatele relevantné pre financovanie zdravotnictva sa
vyvijali priaznivo. Redlny rast HDP, rast objemu miezd spolu s ostatnymi ekonomickymi
faktormi vytvorili predpoklady pre rast zdrojov aj pre sektor zdravotnictva, osobitne pre rast

zdrojov verejného zdravotného poistenia.

Tabulka ¢. 1 Vyvoj vybranych makroekonomickych ukazovatelov

Skutoénost’
Ukazovatel m.j.
2006 2007
HDP v beznych cenach mid. Sk | 1 636,3 | 18518
HDP realny rast % 8,3 10,4
Priemerny rast zamestnanosti podla VZPS * % 3,8 24
Priemerna mesacna mzda v hospodarstva | nominalny rast % 8,0 72
realny rast 3,5 43
Priemernd mesaénéd mzda Sk | 18761,0 | 20 146,0
Priemernd roéna miera inflacie % 45 2,8
Objem miezd v ekonomike — roény mid. Sk 5181 569,9
Podiel miezd na HDP % 31,6 30,8
PoCet zamestnanych v hospodarstve tis.osbb | 23014 | 2357,3

* yykazu zistovania pracovnych sil

Zdroj: Statistické sprava o zdkladnych vyvojovych tendenciach v hospodarstve SR v roku 2007.

Vroku 2007 malo zdravotnictvo k dispozicii zdroje plynice z verejného zdravotného
poistenia vo vyske 88,3 mld. Sk, ¢o je v porovnani s rokom 2006 viac 0 9,0 mld. Sk. Podiel
verejnych zdrojov na zdrojoch spolu predstavoval v roku 2007 76,8 %. V porovnani s rokom
2006 nedoslo k vyraznej zmene tohto podielu.

Z hladiska S$truktary zdrojov najvacsi narast verejnych zdrojov v porovnani s rokom 2006 bol
zaznamenany u zdrojov plyntcich od poistencov Statu (narast o 15,0 %) v dosledku zmeny
percenta sadzby poistného v prvych styroch mesiacoch roka ako aj désledkom rastu zakladne
pre vypocet poistného.

Za tovary asluzby nehradené zverejnych zdrojov sa na zaklade Statistickych udajov
vynalozilo 28,0 mld. Sk. V porovnani s rokom 2006 je to viac 0 22,3 %. Tento néarast bol



¢iastoéne sposobeny v dosledku zmeny cien niektorych tovarov a sluzieb ako aj v dosledku
rastu dopytu.

Celkové disponibilné zdroje zdravotnictva predstavovali v roku 2007 120,6 mld. Sk, ¢o je
v porovnani s rokom 2006 viac 0 12,7%.

V roku 2007 zostal zachovany rovnaky podiel redlnych zdrojov financovania zdravotnictva na

HDP, ako to bolo v roku 2006.

Tabulka ¢. 2 Struktara disponibilnych zdrojov zdravotnictva

v mld. Sk

Skutoénost’ Skutoénost | Rozdiel 2007-

Ukazovatel 2006 * 2007 * 2006 %
A. Zdroje verejného zdravotného poistenia spolu —

zaplatené poistné 793 88,3 9,0 11,3
v tom §tat’ 23,4 26,9 3,5 115,0
B. Ostatné verejné zdroje? 48 43 -0,5 89,6
C. Verejné zdroje spolu (A+B) 84,1 92,6 8,5 110,1
D. Sukromné zdroje3 22,9 28,0 5,1 122,3
E. Zdroje spolu (C+D) 107,0 120,6 13,6 12,7

Podiel redlnych zdrojov financovania na HDP 6,5 6,5 0,0

! Stat v zdkone vymedzenych pripadoch (§11 ods. 1 pism. d) zékona &. 580/2004 Z. z.),

2 Platby plynuce od MV SR, MDPT SR, MO SR MZ SR bez poistného platen¢ho §tatom a prispevku ZP,
¥ Vydavky obyvatel'stva za tovary a sluzby nehradené z verejnych zdrojov (prepo&et na zaklade vyvoja
v minulych rokoch a na zaklade Statistickych udajov).

*) Udaje st pouzité z podkladov MF SR.

Legislativne prostredie

Systém verejného zdravotného poistenia vroku 2007 upravovalo 7 zikonov, ako aj
nariadenia vlady, vyhlasky a opatrenia ministerstva zdravotnictva. Tieto zdkony v priebehu
roku 2007 presli viacerymi zmenami. Zmeny sa dotykali tychto zdkonov:

Zakon ¢.578/2004 o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnych
pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov

Upravy vykonané vtomto zikone sa dotykali najmi povinnosti poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti ~ vypracovat  plan zavadzania systému kvality vratane terminov ich
vypracovania. Dalsou tpravou bolo doplnenie a spresnenie tejto povinnosti. Vyznamnou
zmenou bola dprava vo vztahu kzichrannej zdravotnej sluzbe. Novela zidkona upravila
najma postup pri vydavani povoleni na zmenu typu ambulancie zachrannej zdravotnej
sluzby. Sucfasne doslo aj kspresneniam pri vykone zdravotnickeho povolania obfanov
clenskych statov EU, Islandu, Lichtenstajnska, Norska a Svajciarska.

Zakon ¢.580/2004 o zdravotnom poisteni a ozmene adoplneni zakona ¢.
95/2002 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov

Cielom vykonanych tuprav tohto zikona bolo zabezpecit potrebné finan¢né zdroje
pre zdravotnictvo. Naplnenie tohto ciel'a bolo realizované tpravou sadzby poistného (zo 4 %



na 5 %) u kategorie poistencov, za ktorych platitefom poistného je Stat. Tato Gprava mala
ohranicenud platnost a platila prvé Styri mesiace vroku 2007. Zaroven boli tiez vykonané
zmeny v lehotach na vykonanie a podavanie ro¢ného zictovania poistného ako aj lehoty
na roc¢né prerozdelovanie poistného.

Zakon ¢.581/2004 o zdravotnych poistovniach, dohlade nad zdravotnou
starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov vzneni neskorsich
predpisov

Zésadnou zmenou bola udprava, ktordA mala za ciel vytvorit priestor pre efektivne
vynakladanie verejnych zdrojov a zabezpecift ich vyuzitie na thradu zdravotnej starostlivosti.
Tymto zdmerom boli vykonané upravy — vymedzenie vydavkov na prevadzkové éinnosti
zdravotnej poistovne a urcenie hranice vydavkov na prevadzkové cinnosti zdravotnej
poistovne v prislusnom kalendarnom roku do vy$ky 4 % z ro¢ného tthrnu poistného. Dalsie
upravy sa tykali stanovenia podmienok pre nabor poistencov atiez zakazu poskytovania
akychkolvek vyhod poistencovi za prijatie a potvrdenie prihlasky na verejné zdravotné
poistenie.

Zakon ¢.140/1998 o liekoch a zdravotnickych pomockach

Vpripade tohto zikona do$lo k zostladeniu zdkona so smernicou EU vo vizbe
na predkladanie povinnych dokumentov pri registracii liecku na izemi SR.

V roku 2007 nastali zmeny aj v nariadeniach vlady SR, vo vyhlaskach ako aj
v opatreniach vydanych ministerstvom zdravotnictva.

Rozsah zmien mozno zhrnat takto:

e uréenie zoznamu poskytovatelov Gstavnej zdravotnej starostlivosti, ktori zabezpecuju
poskytovanie Statom garantovanej zdravotnej starostlivosti,

e urcenie vysky poplatku za vydanie eur6pskeho preukazu zdravotného poistenia,

e urcenie rozsahu regulacie cien v oblasti zdravotnictva, zoznam lieciv a liekov, zoznam
zdravotnickych pomoécok, zoznam dietetickych potravin plne uhradzanych alebo
¢iasto¢ne uhradzanych na zéklade verejného zdravotného poistenia.

V prilohe ¢. 1 a 2 je uvedeny zoznam pravnych noriem platnych v roku 2007 ako aj vykonané
zmeny v roku 2007.

Regulaéné prostredie

Regulacné prostredie v roku 2007 sa vyraznejSie nemenilo. Cenova regulacia ostala nad’alej
zachovana v zachrannej zdravotnej sluzbe.

1.2 Ucastnici systému verejného zdravotného poistenia

Verejné zdravotné poistenie je poistenie, ktoré sa vztahuje na vSetkych poistencov taxativne
vymedzenych vosobnom rozsahu verejného zdravotného poistenia, ¢o znamena, ze je

zo zakona povinne urceny okruh poistencov.

Verejné zdravotné poistenie v Slovenskej republike je zaloZzené na zakladnom principe,
ktorym je solidarita zdravych obcanov s chorymi obéanmi.



Ucastnikom systému verejného zdravotného poistenia je:

a) poistenec - osoba, ktora je verejne zdravotne poistena,
b) poskytovatel zdravotnej starostlivosti,
¢) zdravotna poistovna.

Medzi jednotlivymi tcastnikmi systému verejného zdravotného poistenia vznikaju vzajomné
vztahy, ato medzi poistencom azdravotnou poistoviiou, poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti a poistencom a medzi poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a zdravotnou
poistoviiou.

Poistenec je na jednej strane povinny platit zdravotné poistenie a na druhej strane mé pravo
na tthradu za poskytnuta zdravotnu starostlivost.

Poskytovatel zdravotnej starostlivosti je povinny poskytnat zdravotnu starostlivost
poistencovi vzakonom vymedzenom rozsahu a zaroven ma pravo na thradu tejto zdravotnej
starostlivosti od zdravotnej poistovne na zaklade uzatvorenej zmluvy.

Zdravotna poistoviia je povinna zabezpeéit pre poistenca poskytovanie zdravotnej
starostlivosti ~ vrozsahu stanovenom zakonom. Dostupnost poskytovania zdravotnej
starostlivosti je zabezpecena definovanim verejnej minimalnej siete nariadenim vlady.

Zdravotna poistoviia je povinna uzatvorit zmluvu vo vSeobecnej ambulantnej starostlivosti
s poskytovatelom, ktory ma uzatvorend dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
najmene;j s jednym jej poistencom.

V $pecializovanej ambulantnej starostlivosti a tstavnej starostlivosti je zdravotna poistoviia
povinna uzatvorit zmluvu najmenej v rozsahu verejnej minimalnej siete.

V pripade lekirenskej starostlivosti a zachrannej zdravotnej starostlivosti je zdravotni
poistoviia povinna uzatvorit zmluvu s kazdym poskytovatelom. Opisany sposob zabezpecuje
dostupnost zdravotnej starostlivosti vSetkym poistencom verejného zdravotného poistenia.

1.3 Dohlad nad verejnym zdravotnym poistenim

Dohlad nad vykonavanim verejného zdravotného poistenia zdravotnymi poistoviiami
anad poskytovanim zdravotnej starostlivosti poskytovatelmi je zvereny zakonom
do kompetencie aradu.

V zadkone vymedzené kompetencie v roku 2007 umoznili, aby tarad vykonaval nepretrzity
dohl'ad nad dodrziavanim Standardov verejného zdravotného poistenia ako aj nad rozsahom
a kvalitou poskytovania zdravotnej starostlivosti. Pod standardmi sa rozumie predovsetkym
dodrziavanie podmienok tykajtcich sa udrziavania permanentnej platobnej schopnosti
zdravotnej poistovne pri plneni zaviazkov poistovne voéi poistenym, zmluvnym
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti, iradu a inym subjektom v stulade so zakonom.

Okrem uvedeného arad dohliadal aj na:

¢ plnenie povinnosti tykajucich sa platenia poistného zo strany platitelov verejného
zdravotného poistenia,

¢ plnenie povinnosti zo strany poistencov,

e prerozdelovanie poistného na verejné zdravotné poistenie.



Vramci vykonu dohladu nad verejnym zdravotnym poistenim turad plnil v roku 2007
najma tieto tlohy:

e rozhodoval o ulozZeni sankcii a opatreni v pripadoch porusenia zakona,

e realizoval vykon rozhodnuti o pohl'adavkach na poistnom,

e rozhodoval o pokutdch pri poruseni povinnosti vyplyvajicich zo zakona
o poistovnictve.

Urad ako organ dohladu ma vyznamné postavenie aj zhladiska vedenia evidencie
aregistrov. Vedie centralny register poistencov, register podanych prihlaSok na verejné
zdravotné poistenie a poskytuje poistovniam informaciu o podani prihlasky na verejné
zdravotné poistenie v inej zdravotnej poistovni. Vedie tiezZ zoznam poskytovatelov zdravotne;j
starostlivosti a zoznam kédov lekarov ako aj d’alSie zoznamy.

Okrem tychto kompetencii trad dohliada nad spravnym poskytovanim zdravotnej
starostlivosti v stlade so zdkonom.

Urad je styénym organom vo vzfahu k uréenym organom na komunikéciu medzi prislusnymi
zdravotnymi poistoviiami v Clenskych Statoch Eurdpskej tnie, Norska, LichtenStajnska,
Islandu a Svajéiarska a plni tiez zaviazky SR vyplyvajice z medzinarodnych doh6d. Plnenie
uloh vyplyvajacich z tejto ¢innosti za rok 2007 je hodnotené v nasledujticej podkapitole tejto

Spravy.

1.4 Plnenie nariadeni Rady EHS v systéme verejného zdravotného
poistenia

SR ako ¢lenska krajina EU uplatiiuje v zdravotnom poisteni legislativu Eurépskej tnie,
konkrétne nariadenie Rady EHS ¢. 1408/71 a nariadenie Rady EHS ¢. 574/72 (dalej len
shariadenia“), ktoré stanovuji koordiniciu systémov socidlneho zabezpecenia
pre zamestnancov, samostatne zarobkovo ¢inné osoby aich rodinnych prislusnikov. Tieto
nariadenia st nadradené narodnej legislative.

Nariadenia priznavaji pre poistencov pri pobyte vinom ¢lenskom sState EU narok
na nevyhnutné vecné davky, ktoré sa maja poskytnuat v ¢lenskom Stéte s prihliadnutim na ich
povahu a oc¢akavanua dlzku pobytu poistenca tak, aby sa poistenec nemusel za poskytnutim
vecnych davok vratit spat do Slovenskej republiky skor, ako zamysTlal.

V pripade bydliska poistenca v inom ¢lenskom $tate EU priznava nariadenie narok na vecné
davky v plnom rozsahu podla legislativy statu bydliska poistenca.

Osobitnad skupinu tvoria vecné davky poskytované so sithlasom zdravotnej poistovne.
V tomto pripade ide o planované Cerpanie zdravotnej starostlivosti vinom clenskom State

Porovnanie vyvoja tuhrad planovanej zdravotnej starostlivosti vroku 2007
s rokom 2006 v ¢lenskych krajinach EU

Zdravotné poistovne vroku 2007 schvalovali poistencom v Slovenskej republike thradu
planovanej zdravotne;j starostlivosti v inom c¢lenskom state EU v pripade, ak:

¢ ochorenie nebolo mozné diagnostikovat v Slovenskej republike,

e ochorenie nebolo mozné liecit v Slovenskej republike vo zvy¢ajnom termine,

e savycerpali vSetky moZnosti lieenia v Slovenskej republike.

Vroku 2007 bolo podanych zdravotnym poistovniam v Slovenskej republike 791 Ziadosti
o udelenie stihlasu na poskytnutie planovanej zdravotnej starostlivosti vinom c¢lenskom
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State EU. Oproti roku 2006, kedy bolo podanych 679 takychto Ziadosti je to viac o 112
Ziadosti. Z poctu podanych Ziadosti bolo 743 Ziadosti schvalenych (vroku 2006 bolo
schvalenych 640 ziadosti). V porovnani s rokom 2006 doslo k narastu schvalenych ziadosti
0 103. Zamietnutych Ziadosti v roku 2007 bolo 40, co je viac v porovnani s rokom 2006
0 9 ziadosti. Rovnako ako v roku 2006 aj vroku 2007 o 8 zZiadostiach nebolo rozhodnuté
do 31. 12. 2007.

Zo zamietnutych Ziadosti v 36 pripadoch (v roku 2006 30 pripadov) bolo mozné poskytnut
pozadovanu zdravotnt starostlivost v medicinsky primeranom case na tzemi Slovenskej
republiky.

Celkovy objem thrad za planovanu zdravotnu starostlivost poistencov Slovenskej republiky
v inych ¢lenskych Statoch EU predstavoval v roku 2007 57,7 mil. Sk (v roku 2006 60,0 mil.
Sk, ¢o je o menej o 2,3 mil. Sk).

Pokial' ide o jednotlivé zdravotné poistovne z celkového objemu uhrad za planovanu
zdravotnu starostlivost vroku 2007 pripadalo 76,3 % na VSZP, 6,5 %, na SZP, 6,2 %
na Apollo a 11,0 % na Dé6veru. V porovnani s rokom 2006 doslo k vyraznejSiemu narastu
ziadosti  uVSZP 06,8 percentuidlneho bodu au Apollo o 4,5 percentuidlneho bodu.
K poklesu thrad za planovant zdravotnu starostlivost doslo v SZP.

Prehlad o pocte cerpani vecnych davok a o uplatnenej vySke nakladov podla jednotlivych
zdravotnych poistovni je uvedeny v prilohe ¢. 3.

Porovnanie vyvoja nakladov na vecné davky ¢erpanych podla nariadenia

Vroku 2007 vpripade vyvoja nakladov na vecné davky cerpané podla nariadenia
nepokracoval trend rokov 2005 a 2006. Naklady na vecné davky vroku 2007 vzrastli
v porovnani s rokom 2006 o 5,7 % (medziro¢ny rast rokov 2005 a 2006 bol 18 %).

Urad aj vroku 2007 zabezpefoval refundiciu nikladov za poskytnuté vecné davky.
Refundacia na zaklade skuto¢nych nékladov predstavovala podla poctu a vysky predpisu
pohladavok alebo zaviazkov Slovenskej republiky najvyznamnejsi objem. Ukazovatele o stave
avyvoji tejto refundacie st uvedené nizsie.

Tabulka ¢. 3 Prehl'ad o pocte pripadov ¢erpania vecnych davok a o uplatnenej vyske nakladov

Ukazovatel 2005 | 2006 | 2007 | ,0*0 | Rozdiel v %
Poget pripadov erpania vecnych davok v EU poistencami SR 7135| 16211 | 22132 5921 36,5
Uplatnena vy$ka nakladov — predpis zavézkov SR vogi EU (v tis. Sk) | 129 691 | 271 944 | 282 601 10 657 3,9
Poget pripadov éerpania vecnych davok v SR poistencami EU 26966 | 52069 | 132072 80003 253,6
Uplatnena vy$ka nakladov — predpis pohfadavok EU vogi SR (v tis. Sk) | 54 483 | 121 905 | 300 696 178 791 246,7
Priemerny naklad na poistenca SR v EU (v tis. Sk) 182 168] 128 -4 -23,8
Priememy naklad na poistenca EU v SR (v tis. SK) 2,0 23 23 0 0.0

Vroku 2007 vporovnani srokom 2006 doslo k narastu poctu pripadov ¢erpania
vecnych davok v EU poistencami Slovenskej republiky, ato medziroéne o5 921
pripadov, ¢o predstavuje 36,5 % rast. Uplatnena vyska nakladov podla predpisu zavazku
Slovenskej republiky vo¢i EU v roku 2007 oproti roku 2006 vzrastla o 10 657 tis. Sk, ¢o je
3,9 % narast.

Vyvoj poctu pripadov €erpania vecnych davok v Slovenskej republike poistencami
EU vroku 2007 oproti roku 2006 v absolitnom vyjadreni zaznamenal narast o 80 003
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pripadov, co je narast o 253,6 %. Financ¢né vyjadrenie tohto narastu predstavuje v roku 2007
v porovnani s rokom 2006 246,7 %.

Rozdiel predpisu uplatnenych nakladov - zaviizkov Slovenskej republiky voéi EU a predpisu
uplatnenych nékladov - pohl'adavok EU vodi Slovenskej republike je 18,1 mil. Sk v prospech
Slovenskej republiky. Z dlhodobého hladiska sa nepredpoklada zachovanie tohto stavu skor
ide o jednorazovy stav, ktory je dosledkom rastu zaviazkov vo VSZP z dovodu uplatiiovania
refundacii v roku 2007, ktoré sa vztahovali k minulym obdobiam.

V roku 2007 boli priemerné néklady na Cerpanie vecnych davok poistencami Slovenskej
republiky v inych élenskych statoch EU vo vygke 12 800 Sk. Priemerné naklady, ktoré
uhradzali prislusné institacie z EU za poistencov EU cerpaJuc1ch vecné davky
v Slovenskej republike predstavovali 2 300 Sk. Za predpokladu, Ze Struktira éerpania
vecnych davok je v EU porovnatelna, vychiadza cenova troven zdravotnej starostlivosti
v Slovenskej republike priblizne 5,6 krat niZSia, ako je priemer v ¢lenskych $tatoch EU,
v ktorych poistenci ¢erpali zdravotnt starostlivost.

Pri refundacii na zdklade pausalnych néakladov boli vroku 2007 uplatnené pohladavky
slovenskych zdravotnych poistovni za 3 266 poistencov inych ¢lenskych statov EU
s bydliskom v Slovenskej republike v hodnote 26,4 mil. Sk. Tieto refundécie sa tykali
nakladov, ktoré vznikli v roku 2004. V porovnani s rokom 2006 bol zaznamenany narast
pripadov o 780 %, ¢o nereflektovalo zvySenie poc¢tu nezaopatrenych rodinnych prislusnikov
a dochodcov s bydliskom v Slovenskej republike. Je to ale redlny obraz, ktory pravdepodobne
bude predstavovat Standardny stav aj v budiicom obdobi.

V roku 2007 predpis zaviazkov slovenskych zdravotnych poistovni refundovanych na zaklade
pausalnych nakladov predstavoval sumu 17,3 mil. Sk a tykal sa 945 poistencov Slovenskej
republiky. V tomto pripade iSlo o pripady tykajice sa refundacie nakladov za roky 2004
a 2005.

sV

K najvacsim veritelom Slovenskej republiky v roku 2007 podla stavu k 31. 12. 2007 patrili:

. Cqské republika (47,1 % podiel na celkovej vyske zaviazkov Slovenskej republiky voci
EU),

e Spolkova republika Nemecko (15,6 % podiel na celkovej vyske zavizkov Slovenskej
republiky voci EU),

e Rakuska republika (14,0 % podiel na celkovej vyske zavazkov Slovenskej republiky
vo¢i EU).

Mozno konstatovat, Ze takato situécia pretrvava od vstupu Slovenskej republiky do EU aje
podmlenena naJma vyraznymi vizbami medzi Slovenskou republikou a Ceskou republikou,
ako aj vyznamnym poétom slovenskych $tudentov §tudujicich vinych statoch EU a
vyslanych zamestnancov do uvedenych clenskych Statov. Vyssie uvedené Staty zaroven
patrili k statom EU, v ktorych cerpali slovenski poistenci v najvicSom objeme financne
narocnu liecbu planovanu ako aj poskytnuti nad ramec planovanej liecby.

Najvyznamnej$imi dlznikmi Slovenskej republiky v roku 2007 boli:
o Ceska republika (53,2 % podiel na celkovej vyske pohladavok Slovenskej republiky

vodi EU),

e Madarska republika (26,5 % podiel na celkovej vyske pohladavok Slovenske;j
republiky voci EU),

o Rakuska republika (8,9 % podiel na celkovej vyske pohladavok Slovenskej republiky
voci EU).
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Na tomto stave sa podielaji najmi slovenski obéania, ktori migrovali do $tatov EU
za pracou, su tam poisteni, ale bydlisko maja spolu s rodinnymi prislusnikmi v Slovenskej
republike.

V roku 2007 doslo aj k vyznamnému nérastu pohladivok Slovenskej republiky vo vztahu
k Velkej Britanii - 700 % zvySenie pohladavok. Vtomto pripade takmer 9o % nakladov
tvorili naklady na cerpanie vecnych davok obcanmi Slovenskej republiky pracujicimi
vo Velkej Briténii.

2, Zdravotné poistenie

Rozdelenie poistného trhu

V roku 2007 vykonavalo v Slovenskej republike verejné zdravotné poistenie Sest zdravotnych
poistovni. Oproti roku 2006 doslo k zniZeniu ich poc¢tu ojednu poistoviiu v dosledku
zltcenia zdravotnej poistovne Sideria so zdravotnou poistoviiou Dévera k 1. 1. 2007.

V roku 2007 tirad nevydal Ziadne povolenie na vykonavanie verejného zdravotného poistenia
arovnako nebola uradu dorucend ziadna ziadost o vydanie povolenia na vykonavanie
verejného zdravotného poistenia.

K 31. 12. 2007 zdravotné poistovne evidovali 5299 003 poistencov. K 1. 1. 2007 zmenilo
zdravotnu poistoviiu celkom 716 467 poistencov. Najvyssi prirastok poistencov zaznamenala
poistoviia Union 462 075. Narast sposobilo predovSetkym preregistrovanie poistencov
VSZP, kde bol zaznamenany najvyssi abytok 437 028 poistencov. Rozdelenie poistného trhu

medzi jednotlivé poistovne je uvedené v tabulke.

Tabulka €. 4 Pocet poistencov v jednotlivych zdravotnych poistovniach

Ukazovatel VsSZP SZP Apollo Dévera | Sideria EZP Union Spolu
Pocet poistencov k 31.12.2006 3400632 | 680957 | 472690 | 351119 | 398514 7 197 | 5304 116
Pocet poistencov k 31.12.2007 2054641 | 597409 | 445345| 777432 70552 | 453624 | 5299 003
Podiel poistencov na celkovom

pocte poistencov k 31.12.2006 64,1 12,8 89 6,6 75 0,0 0,0 100,0
Podiel poistencov na celkovom

pocte poistencov k 31.12.2006 55,8 11,3 84 14,7 0,0 1,3 8,6 100,0

Pokial' ide o rozdelenie poistencov vroku 2007 podla samospravnych krajov, mozZno
konstatovat, Ze najviac poistencov je v PreSovskom samospravnom Kkraji, najmenej
v Trnavskom samospravnom Kkraji. V porovnani s rokom 2006 doslo k najvyssiemu ubytku
poistencov v Trenc¢ianskom samospravnom kraji, k najvyssiemu prirastku v Bratislavskom
samospravnom kraji. Skupinu neurcené predstavuju poistenci, ktorych z dévodu chybajtceho
identifikatora ( PSC ) nebolo mozné priradit k niektorému samospravnemu kraju.
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Tabulka €. 5 Rozdelenie poistencov podl'a samospravnych krajov k 31. 12. prislusného roka

Rozdiel
2 005 2006 2007 2007 - 2006 %
BA 617874 | 619924 | 624585 4 661 0,8
BB 628 312| 626794 | 628059 1265 0,2
KE 759463 | 757933| 757790 -143 0,0
NR 682737 | 680220 | 679502 -718 -0,1
PO 769084 | 769376| 770762 1386 0,2
T 534628 | 534874 | 535320 446 0,1
TN 587 772 | 585434 | 582969 -2 465 -0,4
ZA 663399 | 662704 | 663343 639 0,1
Neurcené 67 151 66 857 56 673 -10 184 -15,2
Spolu 5310420 | 5304 116 | 5299 003 -5113 -0,1

Zdroj: UDZS

Rozdelenie poistencov podla samospravnych krajov za jednotlivé poistovne je uvedené
v prilohe 4.

2.1 Organizacia, riadenie a vnatorna kontrola v zdravotnych poistovniach

Organizacia a riadenie v zdravotnych poistovniach

Zdravotné poistovne st akciové spoloc¢nosti zalozené za tGcelom vykonadvania verejného
zdravotného poistenia na zaklade povolenia, ktoré vydava urad.

Cinnost zdravotnych poistovni sa riadi ~ Obchodnym  zikonnikom a zikonom
¢. 581/2004 Z. z. Najvyss§im organom zdravotnych poistovni je valné zhromazdenie, ktoré
rozhoduje o zdsadnych otazkach smerovania zdravotnej poistovne. Statutdrnym orginom je
predstavenstvo, ktoré riadi ¢innost poistovne a kona v jej mene. Predseda predstavenstva je
zaroven aj generalnym riaditelom poistovne s vynimkou jednej poistovne (Apollo), kde je
na Cele prezident, ktory nie je ¢lenom predstavenstva. Na plnenie podnikatel'skej ¢innosti
a na vykon predstavenstva dohliada dozorn4 rada.

Urad vydava predchadzajici stihlas na volbu 0séb navrhovanych za ¢lenov predstavenstva
a ¢lenov dozornej rady zdravotnej poistovne, menovanie prokuristov poistovne, ustanovenie
za vedacich zamestnancov v priamej riadiacej pOsobnosti predstavenstva a osob
zodpovednych za vykon vnutornej kontroly poistovne.

Zdravotné poistovne zabezpecuju vykon verejného zdravotného poistenia pre poistencov
prostrednictvom siete kontaktnych miest, expozitur a pobociek. Zaroven vsetky zdravotné
poistovne maji k dispozicii pre poistencov, platitelov poistného a pre poskytovatelov
zdravotnej starostlivosti internetovi stranku a tzv. call centra.

Vroku 2007 nedoslo oproti roku 2006 k rozsiahlejSiemu rozsirovaniu siete kontaktnych

miest. Kzmendm doslo iba v pripade poistovne Dovera v dosledku zludenia so Sideriou
avpripade EZP, kde si zmenu vyziadal prirastok poistencov od 1. 1. 2007.
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Tabulka ¢. 6 Vybrané ukazovatele zdravotnych poistovni

UkazovateF 2005 2006 2007 |, 0%‘7’2_"2“(*)'0 o | Rozdiel v %
Priemerny pocet poistencov 5 346 995 5302 537 5277 900 -24 637 -0,5
Priemerny evidenény poCet zamestnancov ZP 3514 3698 3982 284 7,7
Pocet kontaktnych miest 268 31 273 -38 -12,2
Pocet poistencov na zamestnanca ZP 1522 1434 1325 -108 -7,6
Pocet poistencov na kontaktné miesto 19 951 17 050 19 333 2283 13,4

Pocet poistencov pripadajacich na zamestnanca poistovhe ma klesajuci trend. Je to
sposobené medziroénym rastom zamestnancov azaroven aj medziroénym poklesom
priemerného stavu poistencov.

Vnutorna kontrola v zdravotnych poistovniach

Pre zdravotné poistovne zo zdkona vyplyva povinnost efektivne vykonavat vnuatorna
kontrolu. Za tymto ucelom v ramci organizacnej Struktiry maja zriadeny atvar vnatornej
kontroly. Vyber zamestnancov zdravotnej poistovne opravnenych na vykon vnutornej
kontroly schvaluje dozorna rada zdravotnej poistovne. Na urcenie osoby zodpovednej
za vykon vnutornej kontroly je potrebny predchadzajtci sihlas tradu.

Cinnost ttvarov vntitornej kontroly v zdravotnej poistovni bola vroku 2007 zamerana
na kontrolu dodrziavania zakonov ainych vSeobecne zavaznych pravnych predpisov,
vnutornych aktov riadenia a na kontrolu ¢innosti zdravotnej poistovne.

Utvary vnttornej kontroly zdravotnych poistovni vypracovali v roku 2007:

e spravu o ¢innosti zdravotnej poistovne,

e spravu o vysledkoch kontrolnej ¢innosti a o prijatych opatreniach na napravu
zistenych nedostatkov v ¢innosti zdravotnej poistovne,

e plan kontrolnej ¢innosti na rok 2008,

e protokol o spravnosti tidajov vypodtu minimalnej miery platobnej schopnosti
zdravotnej poistovne a vysvetlujacu spravu k tomuto protokolu.

Zdravotné poistovne na zaklade vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 768/2004 Z. z.
o predkladani tudajov zGétovnictva, Statistickej evidencie a dalSich tdajov zdravotnou
poistoviiou predkladaju tradu aj prehlady o vSetkych podnetoch, podaniach a staznostiach
poistencov.

V roku 2007 celkovy pocet podani smerovanych na zdravotné poistovne predstavoval spolu
4745. Ztohto poctu bolo 2212 kvalifikovanych ako opodstatnenych (46,6 %),
ako neopodstatnenych 2 528 arieSenie piatich podani presiahlo rok 2007. V porovnani
s rokom 2006 doslo k zniZeniu po¢tu podnetov a staznosti poistencov o 54,2 %.

Okrem VSZP a SZP vsetky zdravotné poistovne rieSili aj podania poistencov tykajtce sa
zmeny zdravotnej poistovne od 1. 1. 2007. Z celkového poctu 4 745 podnetov az 4 259 sa
tykalo zmeny zdravotnej poistovne od 1. 1. 2007 vykonanej bez vedomia poistenca, alebo
podanim prihlasky na zaklade zavadzajticich a nepravdivych informacii. Tieto pripady
predstavovali az 89,8 %.

Podrobny prehl'ad o rieSenych podaniach podla jednotlivych poistovni je uvedeny v prilohe
é. 5.
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Na zéklade vykonanej analyzy podanych podnetov, a staznosti mozno zovseobecnit tieto
zavery:

Podania poistencov zaslané zdravotnym poistovniam sa tykali prevazne problematiky
naboru novych poistencov do zdravotnych poistovni Union a EZP. Poistenci upozormovali
hlavne na podozrenie z neopravneného podania prihldSok na zmenu zdravotnej poistovne,
zneuzitie ich osobnych tdajov (falSovanie udajov a podpisov na prihlaskach) ako aj
na podanie prihlasok na zaklade zavadzajtacich informacii.

Z obsahu podani smerovanych na jednotlivé zdravotné poistovne je mozné konstatovat
nasledovné:

Union riesil problematiku neopravnene podanych prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne
az v 3 147 pripadoch, ¢o je 95,5 % z celkového poctu, v 103 pripadoch sa poistenci stazovali
na klamlivé a zavadzajtice informacie a v 7 pripadoch sa staznosti tykali zmlav uzatvorenych
medzi poistoviiou a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti. V 37 pripadoch islo
o staznosti zamerané napr. na nevydanie preukazu poistenca, nepreplatenie poskytnutej
zdravotnej starostlivosti, nespokojnost so sluzbami zdravotnej poistovne, nevyplatenie
provizie. Z celkového poctu 3 294 rieSenych pripadov zdravotna poistoviia vyhodnotila 2 146
ako opodstatnenych, ¢o ¢inilo 65,2 %.

VSZP riesila celkom 218 pripadov podani poistencov. Najviac z nich, 101 (46,3 %) sa tykalo
poskytovania zdravotnej starostlivosti, v 86 pripadoch (39,5%) zdravotného poistenia
azvySnych 31 pripadov (14,2 %) sa tykalo réznych oblasti ¢innosti zdravotnej poistovne.
Z celkového pocétu rieSenych podnetov zdravotna poistoviia vyhodnotila 25 ako
opodstatnenych, ¢o predstavuje 11,5 %.

Dovera riesila celkom 79 podani od poistencov. Poistencami podané podania sa tykali
nedoruéenia preukazu poistenca, neposkytnutia poukazok v savislosti s reklamou zdravotnej
poistovne, odmietnutia vyplatenia provizie, ziadosti o anulovanie dlhu na poistnom, staznosti
na kontrolérov poistovne, na ¢innost pobociek poistovne - postupu a ¢innosti pracovnikov a
otvéaracich hodin celkom 41 (51,9 %). Dalsich 15 podani stviselo so zmenou zdravotnej
poistovne a 23 podani sa tykalo poskytnutia zdravotnej starostlivosti. Dovera vyhodnotila 33
pripadov ako opodstatnenych, ¢o z celkového poctu riesenych podani predstavuje 41,8 %.

EZP rieSila celkom riesila 1 095 podani. VsSetky sa tykali zmeny zdravotnej poistovne a boli
zdravotnou poistoviiou vyhodnotené ako neopodstatnené. Okrem uvedeného poctu EZP
v prehl'ade uviedla, ze za obdobie od 2. 11. 2006 do 30.9. 2007 bolo dorucenych dalSich
2 764 podani, ktoré riesila v sulade splatnymi pravnymi predpismi, pricom kazdé bolo
vybavené osobne, telefonicky alebo pisomne. Blizsie tidaje tykajice sa tychto podani EZP
neuviedla.

Apollo riesilo celkom 19 podani poistencov, ktoré sa tykali réznej problematiky. Najviac -
v 10 pripadoch (52,6 %) podania poukazovali na neplnenie povinnosti vyplyvajacich
zo zakona o zdravotnej starostlivosti, napr. ne¢innost vo veci vydania zdravotného preukazu,
nepreplatenia vecnych davok pri oSetreni v zahranici, vratenia preddavku na zdravotné
poistenie, odmietnutia uviest titul poistenca na eurépskom preukaze zdravotného poistenia,
neposkytnutia zdravotnej starostlivostiv pozadovanom rozsahu, neopravneného
vykazovania vykonov. Styri rieSené podnety sa tykali nevhodného az drzého spravania sa
zamestnancov. V pocte dva boli podané podnety na presetrenie neopravneného prepoistenia
a na neochotu poistovne uzavriet zmluvy s poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti. Apollo
rieSilo aj jednu anonymnu staznost na neopravnené vykazovanie vykonov poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti. Z celkového poc¢tu uznalo 3 pripady ako opodstatnené, ¢o
predstavovalo 15,8 %.
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SZP riesila celkom 40 podani poistencov. Podnety poistencov sa tykali hlavne kapelnej
liecby v 10 pripadoch, platieb poistného a ro¢ného zaétovania v 8 pripadoch. Z celkového
poctu rieSenych podnetov bolo zdravotnou poistoviiou vyhodnotenych ako opodstatnenych 5
pripadov, ¢o predstavuje 12,5 %. SZP neriesila ziadny podnet v savislosti s neopravnenou
zmenou zdravotnej poistovne od 1. 1. 2007.

2. 2 Dodrziavanie platobnej schopnosti

Zdravotné poistovne st povinné pocas svojej ¢innosti zabezpecovat a dodrziavat platobni
schopnost. Dodrziavanie minimélnej miery platobnej schopnosti poistovne preukazovali
mesacne do 25. diia nasledujiceho po mesiaci, ktorého sa preukazanie minimalnej miery
platobnej schopnosti tykalo. Poistovne preukazovali tradu dodrziavanie minimélnej miery
platobnej schopnosti predlozenim predpisaného vykazu spolu s protokolom o spravnosti
vypocétu vypracovanym odborom vnuatornej kontroly zdravotnej poistovne. Na zaklade
postdenia predloZenych dokumentov v roku 2007 drad skonsStatoval, Ze vSetky zdravotné
poistovne preukazali skutoéntl mieru platobnej schopnosti v termine a v Struktire urcenej
zakonom. Vsetky zdravotné poistovne vkazdom mesiaci vroku 2007 pozadované %
minimalnej miery platobnej schopnosti dosiahli.

Prehl'ad platobnej schopnosti zdravotnych poistovni v roku 2007 je uvedeny v prilohe 6.
2. 3 Poistné na verejné zdravotné poistenie
Predpis poistného

Zdravotna poistoviia odhaduje ro¢na vysku poistného na zaklade udajov od platitelov
poistného (mesacne predkladanych), na zaklade ddajov zro¢ného zictovania, na zaklade
vlastného odhadu vysky poistného vpripade nepredloZenych vykazov o preddavkoch
na verejné zdravotné poistenie apo zohladneni vysky poistného plateného za poistencov
Statu.

Zdravotné poistovne v roku 2007 na ziklade vyssie uvedeného postupu stanovili roént vysku
poistného - predpis poistného vo vyske 90 671, 9 mil. Sk, co predstavuje 11,2 % narast oproti
roku 2006.

Medziroény narast predpisu poistného poukazuje na rast vymeriavacieho zakladu, na zmenu
sadzby poistného a na presnejsi odhad ocakavanej vysky  poistného zdravotnymi
poistoviiami. V roku 2007 vSetky poistovne s vinimkou SZP vykazuji medziroény narast
predpisu poistného. SZP pokles predpisu poistného zdévodnila zniZenim poctu ekonomicky
aktivnych poistencov v roku 2007 v porovnani s rokom 2006.

Z hodnotenia vyvoja predpisu poistného v jednotlivych poistovniach vyplyva, Ze v pripade
zdravotnej poistovne Dovera z dévodu zlicenia sa so zdravotnou poistoviiou Sideria
a v pripade zdravotnej poistovne Union a EZP, ktoré mali v roku 2006 vel'mi nizky pocet
poistencov, si Udaje za rok 2007 neporovnatelné s idajmi za rok 2006.

Zaplatené poistné - vyber poistného

V roku 2007 zdravotné poistovne vykazali v evidencii zaplatené poistné vo vyske 87 273,2
mil. Sk, ¢o v porovnani s rokom 2006 predstavovalo narast o9 132, 6 mil. Sk t.j.o0 12,8 %.
Zuvedeného vyplyva, Ze narast vyberu poistného ovplyvnil okrem zlepsenej platobnej
discipliny platitelov aj priaznivy vyvoj makroekonomického prostredia, ktory sa prejavil
rastom objemu miezd a tym aj vymeriavacieho zakladu pre platenie poistného.
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Ro¢né zactovanie poistného

Vroku 2007 sa druhykrat uplatnil institat ro¢ného ztctovania poistného. Skutoéna vyska
vyberu poistného z rocného zaétovania poistného za rok 2006 vykonaného vroku 2007
predstavovala 945,4 mil. Sk, ¢o je vporovnani spredchadzajicim rokom menej
0 0,6 mil. Sk.

Uspesnost vyberu poistného

Uspesnost vyberu poistného poukazuje na platobnt disciplinu platitelov poistného, presnost
a stav spracovania predpisu poistného ako aj na pristup jednotlivych zdravotnych poistovni k
vymahaniu pohlad4vok na poistnom. Uspesnost vyberu poistného je skreslen4 zaplatenym
poistnym za poistencov Statu z dovodu, Ze v tomto pripade zdravotné poistovne maja zo
zakona zabezpecené pravidelné platenie poistného (preddavkov).

Tabulka ¢. 7 Uspesnost vyberu poistného

Ukazovater 2005 2006 2007 25;’72‘;'6*;6 R°Zf/fe' v
Predpis poistného tis. Sk | 70 978 660 | 81539 413 | 90 671 973* | 9132 560 11,2
Vyber poistného v tis .Sk | 71 249 906 | 77 403 540 | 87 273 225* | 9 869 685 123
Uspesnost vyberu v % 100,4 94,9 96,3 1,3 X

Zdroj: zdravotné poistovne  * na zaklade aktualneho principu

Zdravotné poistovne v roku 2007 vykazali 96,3 % tspesnost vyberu poistného. V porovnani
s rokom 2006 tento ukazovatel vzrastol o 1,3 percentualneho bodu.

Hodnotenie dspesnosti vyberu poistného podla jednotlivych zdravotnych poistovni je
uvedené v prilohe €. 7.

2.4 Prerozdelenie poistného

Na zabezpecenie solidarity s poistencami s vysokymi nakladmi na zdravotna starostlivost sa
zaviedol mechanizmus prerozdelenie poistného. Princip prerozdelovania poistného
zabezpeCuje pre zdravotnt poistoviiu s vacsim poctom rizikovych poistencov presun
finan¢énych prostriedkov od poistovni s relativne zdravymi poistencami.

Mesac¢né prerozdelovanie zaplatenych preddavkov na poistné

Zdravotné poistovne do mesa¢ného prerozdelovania zahfnajia 85 % zaplatenych preddavkov
na poistné. Za rok 2007 tato suma predstavovala finan¢ny objem vo vyske 74 057,9 mil. Sk,
¢o je v porovnani s rokom 2006 viac o 8 180 mil. Sk (v percentudlnom vyjadreni ide o narast
vo vyske 12,4 %).

Vys$i narast prostriedkov zahrnutych do mesa¢ného prerozdelovania bol zaznamenany
zdovodu vyssieho vyberu poistného. Vekova Struktira poistného kmena apohlavie
v zdravotnych poistovniach astym stvisiaci index rizika ndkladov na jednotlivé skupiny
poistencov vyrazne ovplyviiovali vysku vysledku mesa¢ného prerozdelovania. Udaje
o vysledkoch mesa¢ného prerozdelovania za rok 2006 st odlisné oproti idajom uvedenym
v sprave o stave vykonavania verejného zdravotného poistenia za rok 2006 z dévodu, Ze doslo
k obnove konania vo veci mesa¢ného prerozdelovania preddavkov na poistné za obdobie
november a december 2006.
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Vyvoj vysledku mesacného prerozdelovania preddavkov poistného v jednotlivych rokoch je
uvedeny nizsie.

Tabulka €. 8 Vyvoj vysledku mesaéného prerozdelovania preddavkov poistného v tis. Sk

Zdravotné Rozdiel
poistovne 2005 2006 2007 | 5007- 2006
VsZP 5407 149| 5849156 | 5915804 66 648
SZP 3640514 -3872824| -3649356| 223468
Dovera 615504 | 604835 1024315 -365517
Apollo 1201505| -1315281| -1139911| 175370
Sideria 50374| 36037 0 0
EZP X 00| 86116 86 216
Union x|  2153| -188338| -186185
Zdroj: UDZS

V roku 2007 zcelkového objemu finanénych prostriedkov, t. j. zo sumy 6 001, mil. Sk
po prerozdeleni ziskala VSZP 98,6 % a EZP 1,4 %.

Ziskand sumu prostriedkov z prerozdelenia poistného uhradila SZP vo vyske 60,8 % , Dovera
17,1 %, Apollo 19,0 % a Union 3,1 %.

Ro¢né prerozdelovanie poistného

Zdravotné poistovne v roku 2007 vykonali ro¢né prerozdelovanie poistného za rok 2006.
Cielom roc¢ného prerozdelovania bolo dorovnavat sumy, ktoré prindlezia zdravotnym
poistovniam na zaklade vykazaného predpisu poistného za Gétovné obdobie roku 2006.
Z celkovej sumy 200,6 mil. Sk po zohl'adneni vysledkov mesa¢ného prerozdelovania ziskali
zdravotné poistovne VSZP 98,9 % (198, 4 mil. Sk) a Union 1, 1 % (2,2 mil. Sk).

Uvedent sumu uhradili SZP 37,8 %, Dévera - po zohladneni vysledku zroc¢ného

prerozdelovania aj za Sideriu 26,4 %, a Apollo 35,8 %. Vyska uhradenej sumy EZP sa pre jej
nizku hodnotu nevyhodnotila.

2.5 Prijmy a vydavky zdravotnych poistovni
Prijmy

V roku 2007 zdravotné poistovne vykéazali prijmy spolu vsume 88 936,3 mil. Sk.
V porovnani s rokom 2006 prijmy spolu zaznamenali narast o 12 %, ¢oje 9 439,0 mil. Sk.

Tabulka €. 9 Prijmy zdravotnych poistovni

- Rozdiel Rozdiel v
Druh prijmu 2005 2006 2007 2007 - %
2006
Dariové prijmy (a) 75997 666 | 84615826 | 94686 356 | 10 070 530 11,9
Nedariové prijmy (b) 882269 | 1198290 574816 | 623 474 -52,0
Granty a transfery (c) 2661 3899 3618 -281 7,2
Prijmy z prerozdelenia (d) 4812757 6320632| 6328498 7 866 0,1
Prijmy spolu (a-d)+b+c=e 72069839 | 79497383 | 88936292 | 9438909 11,9

Zdroj: zdravotné poistovne
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Pokial ide o Struktdru prijmov, ich vyvoj bol nasledovny:

e danové prijmy, ktoré boli tvorené prijmami zo zdravotného poistenia dosiahli objem
94 686,5 mil. Sk. V tejto sume je vSak zahrnuty prijem z prerozdelenia v objeme
6 328, 5 mil. Sk. Danové prijmy vratane prijmov z prerozdelovania v porovnani
s rokom 2006 vzrastli o 10 070 mil. Sk, t. j. 0 11,9 %. Dovodom tohto narastu bol
predovsetkym narast miezd v hospodarstve, vratane zvySenia minimalnej mzdy a tym
narast priemerného vymeriavacieho zadkladu ekonomicky aktivneho poistenca,

e nedanové prijmy - prijmy z nakladania s vlastnictvom, administrativne poplatky, iné
poplatky a platby, kapitalové prijmy, troky z Gverov, pozi¢iek a vkladov, azio ainé
prijmy, poklesli v roku 2007 oproti predchadzajicemu roku o 623,5 mil. Sk,

e granty a transfery zo Statneho rozpoc¢tu poklesli o 0,3 mil. Sk.

Vydavky

V roku 2007 dosiahli vydavky spolu vratane vydavkov z prerozdelenia vysku 94 599,2 mil.
Sk. Po odpoditani vydavkov z prerozdelenia v objeme 6 334,1 mil. Sk, zdravotné poistovne
vykazali vydavky spolu vo vyske 88 265,0 mil. Sk. V porovnani s rokom 2006 bol narast
vydavkov spolu o 8 994,7 mil. Sk, t. j. 0 11,3 %.

Najvyssi podiel na vydavkoch spolu predstavovali vydavky na zdravotna starostlivost -
93,9 %. Vydavky na spravu predstavovali 4,9 % a ostatné vydavky 1,2 %.

V porovnani srokom 2006 bol zaznamenany uvSetkych Kkategbrii vydavkov narast
s vynimkou vydavkov na spravu, kde bol zaznamenany pokles o 18,2 %. Néarast vydavkov
na zdravotnu starostlivost ovplyvnila predovsetkym zdravotnymi poistoviiami uplatniovana
obchodna politika v dosledku prijatych zmien v legislative ako aj uplatniovanie cenovej
politiky v rAmci obchodnej stratégie.
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Tabulka ¢. 10 Strukttra vydavkov zdravotnych poistovni

v tis. Sk
Ukazovate? 2005 2006 2007 | RO2E 2007 | ozl v %
A.1. | Lieky, zdravotnicke pomécky 24929 338 26 442 232 26 506 906 64 674 0,2
A.2. | Iné zdravotnicke vyrobky 28 758 0 2378751 2378751
A.3. | Zdravotnicke pomdcky, dietetické potraviny 2249 289 2765334 574 794 -2 190 540 -79,2
A.4. | Ambulantna Z8 21927 997 26 505 540 30181235 3 675695 13,9
V§eobecna zdravotna starostlivost 4 581 264 6214 523 7 363 659 1149 136 18,5
Specializovana zdravotna starostlivost 8 562 498 7926 921 9748 450 1821529 23,0
Stomatologické sluzby 2192 358 2572674 2946 460 373786 14,5
Ina zdravotna starostlivost 8784234 9791421 10 122 664 331243 3,4
A.5. | Ustavna ZS 16 635193 17 036 222 22 655 897 5619 675 33,0
VSeobecna nemocni¢na starostlivost 14 123 081 13 347 570 16 671 720 3324150 249
Specializované nemocni¢na starostlivost 1591 239 3070 362 5118 813 2048 451 66,7
Sluzby medicinskych centier a porodnic 0 0 78 546 78 546
Sluzby opatrovatel'skych domov a zotavovni 920 873 618 290 786 818 168 528 27,3
A.6. | Cudzinci, bezdomovei, EU 200 751 347 336 579 441 232105 66,8
A. | Zdravotna starostlivost spolu 65 942 568 73 096 664 82 877 024 9780 360 13,4
B. | Vydavky na spravu 2911278 5271412 4313 676 -957 736 -18,2
C.1 | Odvod z prerozdelenia poistného 4 823 573 6 323 388 6334176 10788 0,2
C.2 | Prispevok ZP na Cinnost uradu 661 891 335328 373 047 37719 11,2
C.3 | Prispevok ZP na ¢innost operaénych stredisk 56 834 200107 223233 23126 11,6
C.4 | Iné (pokuty, penale, poplatky, ....) 181 500 366 805 478 114 111 309 30,3
Ostatné vydavky (iné ako zdravotna
C. | starostlivost) 5723798 7225 628 7408 570 182 942 25
D. | Vydavky spolu(A+B+C-C.1) 69 754 071 79 270 316 88 265 094 8994778 11,3

Zdroj: zdravotné poistovne
Vramci vydavkov na zdravotnd starostlivost vroku 2007 vporovnani s rokom 2006
najvyssi narast vydavkov bol zaznamenany u vydavkov na dstavna zdravotnu starostlivost o
33,0 %, ale aj v pripade vydavkov na cudzincov a bezdomovcov o 67,5 % .

V roku 2007 mierne vzrastol podiel vydavkov na lieky a vyrazne na zdravotnicke pomocky
vratane dietetickych potravin.

Vramci ambulantnej starostlivosti najviac stipol podiel vydavkov na S$pecializovana
zdravotnu starostlivost.

Vramci vydavkov na tstavnd zdravotni  starostlivost sa zvySil podiel vydavkov

na Specializovani nemocni¢na starostlivost ana sluzby opatrovatelskych domov a
zotavovni.

2.6 PohlPadavky a zavizky zdravotnych poistovni
Pohladavky
Zdravotné poistovne v roku 2007 vykazali celkové pohl'adavky po korekecii! v sume 13 826,4

mil. Sk. Stav pohl'adavok v porovnani s rokom 2006 je vyssi o 821,7 mil. Sk, t. j. 0 6,3 %. Na
raste pohladavok zpohladu ich Struktiry najvyssi narast zaznamenali pohladavky

! Korekciou pohladavok sa rozumie uprava pohladavok o opravky a opravné polozky
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z verejného zdravotného poistenia a v ramci tychto pohl'adavok konkrétne pohladavky voci
ministerstvu zdravotnictva, iradu, poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a poistenym.

Na druhej strane v porovnani s rokom 2006 doslo k vyraznému poklesu pohl'adavok vodi inej
zdravotnej poistovni a voci sprostredkovatelom.

Vyska pohladavok voci poistenym v jednotlivych zdravotnych poistovniach je obrazom ich
préce pri vymahani pohl'adavok.

Tabulka ¢. 11 Strukttira pohladavok zdravotnych poistovni spolu po korekeiit

v tis. Sk
Pohladavky 2005 2006 2007 Rozdiel 2007 - 2006
v Sk v %

A.1. | vodi poistenym 751660110196 740 ) 11155013 | 958 273 9,40
A.2. | voli PZS 1760714 457 536 522778 | 65242 14,26
A.3. | vodiinej ZP 1072888 | 1401970 1140020 | - 261 950 - 18,68
A.4. | voci uradu 102 725 284 757 361693 | 76936 27,02
A.5. | voti MZ SR 2475 439 1151 712 162,19
A.6 | vodi sprostredkovatelom 0 28 707 6476 | -22231 -77,44
A. | zverejného zdravotného poistenia spolu | 10 455 403 | 12 370149 [ 13187 131 | 816 982 6,60
B. [ ostatné pohladavky 1154 008 634 604 639 305 4701 0,74
C. | z upisaného zakladného imania 301 500 0 0 0 0,00
D | Pohladavky spolu A+B+C=D 11910911 (13 004 753 | 13 826 436 | 821 683 6,32

Zdroj: zdravotné poistovne

Pokial’ ide o jednotlivé poistovne, narast pohl'adavok spolu vykazuje poistoviia Dovera, a to
0 322,9 mil. Sk, o predstavuje zvySenie o 22,5 %. Narast pohladavok bol zaznamenany
u pohl'adavok voci poistenym.

Poistovnia Apollo vykazala narast pohl'adavok spolu o 174 ,8 mil. Sk (o 17,4 %), EZP 0 62,3
mil. Sk (0 329,7 %) a v zdravotnej poistovni Union vzrastli pohl'adavky spolu o 901,7 mil. Sk.
Nérast pohl'adavok bol rovnako ako v pripade poistovne Dévera zaznamenany u pohladavok
vocCi poistenym.

Pokles pohl'ad4vok spolu bol zaznamenany u VSZP — o0 398,1 mil. Sk (4,1 %), pricom najviac
poklesli pohladavky voci inej zdravotnej poistovni.

SZP zaznamenala pokles pohladavok spolu o 241,9 mil. Sk (o 30,8 %), pricom najviac
poklesli pohl'adavky voci poistenym.

Najvyssi podiel na raste pohl'adavok voci poistenym vykazala poistoviia Union, ktora posobi
na poistnom trhu od roku 2006 (medziro¢ny narast o 818,0 mil. Sk).

Zdravotné poistovne aj v roku 2007 evidovali pohl'adavky voci sprostredkovatelom poistného
z titulu vyplatenia provizii za stornované prihlasky na zdravotné poistenie vo vyske 6,5 mil.
Sk. Oproti roku 2006 doslo u tohto druhu pohladavky k poklesu o 77,4 %.

Zavazky

K 31. 12. 2007 zdravotné poistovne evidovali zaviazky spolu vo vyske 13 195,6 mil. Sk, ztoho
zavazky zverejného zdravotného poistenia 12 357,0 mil. Sk. V porovnani s rokom 2006
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zavazky spolu vzrastli o 6,11%, ¢o v hodnotovom vyjadreni predstavuje celkovy néarast
0 760,3 mil. Sk, z toho zavazky z verejného zdravotného poistenia o 6,9 %.

Najvyssi medziroény narast zavazkov bol zaznamenany u zaviazkov z verejného zdravotného
poistenia, konkrétne u zaviazkov voci poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a to 0 12,2 %.
Dévodom tohto narastu bolo neuhradenie faktir za poskytnutti zdravotnt starostlivost
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti. Na druhej strane v roku 2007 bol zaznamenany
pokles zavazkov voci poistenym medziro¢ne o 33,8 %.

Tabulka ¢. 12 Strukttra zavizkov zdravotnych poistovni spolu

v tis. Sk
Zavizky 2005 | 2006 g7 | Rowdiel 2007-2006
v Sk v%

A.1. | voci poistenym 299708 | 1192893 789454 | -403 439 -33,82
A2. |votiPZS 7575635 | 9913515 11122980 | 1209 465 12,20
A3. |vociinej ZP 313 291 372130 392438 20 308 5,46
A4. | vociuradu 40 030 78 948 52112 | -26836 -33,99
A.5. | voci sprostredkovatefom 0 0 2 2 0
A. z verejného zdravotného poistenia | 8 228 664 | 11 557 486 | 12 356 986 | 799 500 6,92
B.1. |zdani 13080 238 661 55534 | -183127 -76,73
B.2. |zosoc.aZP 44 285 39 606 50 485 10 879 27,47
B.3. |iné ostatné 614 587 599 477 0| -599477 -100,00
B. ostatné zavazky spolu 671 952 877744 838590 | -39154 -4,46
A + B | Zavazky spolu 8900616 | 12435230 | 13195576 | 760 346 6,11

Zdroj: zdravotné poistovne

Pokial ide o jednotlivé poistovne vyvoj zavazkov v roku 2007 v porovnani s rokom 2006 bol
nasledovny:

e VSZP - narast zavazkov voéi poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v hodnotovom
vyjadreni o 385,0 mil. Sk (5,0 %),

e SZP - narast zaviazkov voci poskytovatelom ZS o 107,8 mil. Sk (639,0 %),

e Apollo - narast zavazkov o 106, 8 mil. Sk (12,4 %),

e EZP - nérast zaviazkov voci poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v hodnotovom
vyjadreni o 166,9 mil. Sk,

e Union - narast zavazku vodi poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v hodnotovom
vyjadreni o 535,8 mil. Sk,
e Dovera - pokles zaviazkov voéi poskytovatelom ZS o 92, 6 mil. Sk (6,6 %).
2. 7 Tvorba rezerv

K 31. 12. 2007 zdravotné poistovne vytvorili rezervy spolu v celkovej vyske 5 676,7 mil. Sk,
¢o je v porovnani s rokom 2006 viac o 13,3 %, v hodnotovom vyjadreni o 665,3 mil. Sk.
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Tabulka ¢ . 13 Tvorba rezerv zdravotnymi poistoviiami

v tis. Sk
Rezervy 2005 2006 2007 Rozdiel 2007- 2006
v Sk v %
Technické rezervy na poistné plnenia | 6 438 748 4694 011 4666 310 - 27701 -0,59
Iné technické rezervy 0 0 594 481 594 481 0
Technické rezervy spolu 6438 748 4694 011 5260 791 566 780 12,07
Ostatné rezervy 320 317 317 328 415 882 98 554 31,05
Rezervy spolu 6 759 065 5011 339 5676 673 665 334 13,28

Zdroj: zdravotné poistovne

V struktare rezerv spolu rozhodujici druh rezervy predstavovali technické rezervy. Ich podiel
na rezervach spolu predstavoval 85,2 %.

Zdravotné poistovne vytvorili vroku 2007 v porovnani s rokom 2006 technické rezervy
spolu viac o 566,8 mil. Sk (12,1%).

V struktare technickych rezerv spolu rozhodujtcu cast tvorili technické rezervy na poistné
plnenia, ktoré v porovnani s rokom 2006 poklesli 0 0,6 %.

V roku 2007 boli vytvorené iné technické rezervy vo vyske 594 ,5 mil. Sk, ktoré v minulych
rokoch neboli tvorené.

Vytvorené ostatné rezervy medziroc¢ne vzrastli o 31,1 %.

Vyvoj tvorby technickej rezervy spolu podla jednotlivych zdravotnych poistovni bol
nasledovny:
¢ k poklesu tvorby technickej rezervy na poistné plnenia doslo vo VSZP o 807,9 mil. Sk
av SZP 0 410,8 mil. Sk,
e knarastu tvorby technickej rezervy na poistné plnenia doslo v poistovni Apollo
0 265,4 mil. Sk a v poistovni Dovera o 292,0 mil. Sk,
e poistoviia Union vykazovala okrem technickej rezervy na poistné plnenia vo vyske
571,6 mil. Sk aj iné technické rezervy vo vyske 594,5 mil. Sk na rocné prerozdelenie
poistného a mesaéné prerozdelenie poistného na mesiac november a december 2007.

V pripade ostatnych rezerv bol zaznamenany pokles tvorby vo VSZP o0 39,5 mil. Sk
avpoistovni Dovera o029,2 mil. Sk. Naopak poistoviia Apollo vykazala narast tvorby
ostatnych rezerv o 63,0 mil. Sk z dovodu vytvorenia rezervy na danové rizikd na zaklade
prijatého opatrenia po danovej kontrole azddvodu zvySenia tvorby rezervy na rocné
zuctovanie poistného.

Rast tvorby ostatnych rezerv ovplyvnila aj tvorba rezervy na sudne trovy a na odchodné.
Poistoviia Union zvysila tvorbu ostatnych rezerv vsledovanom obdobi o 104,3 mil. Sk.
Rozhodujticu polozku tvorili rezervy na rizika vyplyvajice zo sidnych sporov, z dovodu
narastu poctu pripadov savisiacich so zahajenim vykonavania zdravotného poistenia v roku
2006 aso zvySenou pravdepodobnostou povinnosti zabezpecit finanéné vyrovnanie
po ukonceni sadnych sporov v roku 2007.

V roku 2007 z vytvorenych rezerv spolu vo vyske 75 % najvyssi podiel vytvorili 3 poistovne
(SZP, VSZP a Union).

2.8 Hospodarenie zdravotnych poistovni

Zdravotné poistovne na zaklade vybranych ukazovatelov vykazu ziskov a strat v roku 2007
vykazali tieto vysledky:
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v tis. Sk

Vybrané ukazovatele z vykazu ziskov a strat 2006 2007 Rozdiel %
2007 - 2006
poistné v hrubej vySke 81539413 | 89 720 497 8181 084 10,0
ostatné technické vynosy 7841009 | 9248110 1407 101 17,9
zmena stavu TR na poistné plnenie v hrubej vySke | 75227 299 | 84 022 180 8794 881 1,7
zmena stavu inych TR -1719 595 267 596 986 34 628,7
spravna rézia 3827852 | 4229153 401 301 10,5
ostatné technické néklady 8344113 | 9362559 1018 446 12,2
vysledok technického U¢tu k neZivotnému poisteniu | 1982 877 759 448 -1223429 -61,7
vysledok hospodarenia z beznej €innosti 1226 346 435 664 -790 682 -64,5
vysledok hospodarenia za (ictovné obdobie 1226 674 436 872 -789 802 -64,4

Zdroj: zdravotné poistovne

Zdravotné poistovne vykazali poistné v hrubej vyske 89 720,5 mil. Sk, ¢o v porovnani
s rokom 2006 predstavovalo viac o 8 181, 1 mil. Sk (narast o 10 %).

Zmena stavu technickych rezerv ovplyvnila vysledok technického a¢tu k neZivotnému
poisteniu  sumou 84 022,2 mil. Sk, ¢o je v porovnani s rokom 2006 viac o 8 794,9 mil. Sk
(narast o 11,7 %).

Zdravotné poistovne vykazali vroku 2007 vysledok technického Gc¢tu k neZivotnému
poisteniu vo vyske 759,4 mil. Sk, ¢o je v porovnani s rokom 2006 menej o 1 223,4 mil. Sk.

Vysledok hospodarenia zdravotnych poistovni z beznej ¢innosti vykizany vo vykaze ziskov
astrat vroku 2007 predstavoval 435,7 mil. Sk. V porovnani s rokom 2006 je to menej
0 790,7 mil. Sk.

Hospodéarenie zdravotnych poistovni spolu za wétovné obdobie roku 2007 skoncilo
kladnym hospodarskym vysledkom vo vyske 436,9 mil. Sk.

Prehlad o hospodareni jednotlivych zdravotnych poistovni v i¢tovnom obdobi roku 2007 je
uvedeny v prilohe ¢. 8.

2.9 Dohl’ad nad verejnym zdravotnym poistenim

Vroku 2007 Grad v ramci vykonu dohladu nad zdravotnym poistenim zacal na zaklade
planu dohl'adov, z vlastnej iniciativy a na zaklade doruéenych podnetov spolu 19 dohl'adov.
Z uvedeného poctu dohladov bol v 9 pripadoch vykonany dohl'ad na mieste a v 10 pripadoch
dohl'ad na dialku.

Vykon dohladu bol zamerany na vykonavanie verejného zdravotného poistenia, plnenie
oznamovacich povinnosti a dal$ich povinnosti zdravotnych poistovni. V rameci dohladu
nad verejnym zdravotnym poistenim dohlad bol osobitne zamerany na dodrziavanie
zakonom stanovenych podmienok pri zmene zdravotnej poistovne, konkrétne
na oneskorene dorucené potvrdenia o prijati prihlaSok na verejné zdravotné poistenie
poistencom, na dodrzanie terminov dorucenia preukazu poistenca, na prijaté prihlasky
na verejné zdravotné poistenie od neopravnenej osoby.

Urad vykonal aj dohlad na mieste zamerany na dodrZanie plnenia oznamovacej povinnosti
zdravotnej poistovne zdovodu nesplnenia zdkonom stanovenej lehoty oznamovacej
povinnosti zdravotnej poistovne pri preukazovani minimélnej miery platobnej schopnosti.
Uradom vykonany dohlad bol zamerany aj na plnenie povinnosti zdravotnej poistovne
predlozit v zakonom stanovenej lehote podklady pre mesac¢né prerozdelovanie poistného

v spravnej vyske.
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Vramci plnenia dalSich povinnosti zdravotnych poistovni bol stbezne vo viacerych
poistovniach ~ vykonany dohlad zamerany na uplatinovanie avymahanie pohladavok,
na spravnost preukazovania minimalnej miery platobnej schopnosti, na tvorbu a pouZitie
technickych rezerv a na realizaciu thrad poskytovatelom zdravotnej starostlivosti. Cielom
tychto dohl'adov bolo zistit dodrziavanie jednotného postupu pri urcovani zakladu pre
vypocet prispevku na ¢innost tradu a postupu pri rocnom prerozdelovani poistného. Tento
dohlad bol vykonany formou dohl'adu na dialku.

Z celkového poctu 19 zacdatych dohladov bolo k 31. 12. 2007 ukoncenych 12 dohladov.
V tomto pocte st zahrnuté aj 3 dohlady, ktoré boli riadne ukoncené, ale zacaté spravne
konanie nebolo k tomuto ddtumu skoncené.

Z poctu 12 ukoncenych dohl'adov trad v 4 pripadoch neulozil ziadnu sankciu, v 3 pripadoch
ulozil prijat nipravné opatrenia na odstranenie zistenych nedostatkov. Urad ulozil za
nedostatky zistené dohladmi 5 pokut v celkovom finanénom objeme 1,8 mil. Sk.

K 31. 12. 2007 zdravotné poistovne uhradili z uloZenych pokit za rok 2007 vratane pokut
uloZenych v predchadzajicom obdobi (spolu 4 pokuty) sumu 1,6 mil. Sk. Zdravotné
poistovne predlozili v termine stanovenom na zaklade rozhodnutia tiradu aj vSetky opatrenia
prijaté na odstranenie nedostatkov zistenych dohladom. Nedostatky sa tykali nespravnych
udajov k prerozdeleniu poistného v stvislosti s procesom zmeny zdravotnej poistovne.

V priebehu roka 2007 bolo v ramci dohl'adu nad verejnym zdravotnym poistenim, okrem
vySSie uvedenych dohladov, riesenych 2 044 podnetov poistencov, predmetom ktorych bol
postup zdravotnych poistovni pri zmene zdravotnej poistovne. Podrobné podklady k rieSeniu

podnetov boli od zdravotnych poistovni vyziadané a podnety rieSené formou dohladu na
dialku.

Pouzitie verejnych zdrojov ovplyviiuje obchodna politika uplatiiovana so zdravotnymi
poistoviiami pri zabezpe¢ovani ndkupu zdravotne;j starostlivosti. Urad v roku 2007 vykonaval
vramci svojej poOsobnosti dohlad nad nakupom zdravotnej starostlivosti,
t. j. nad dodrziavanim zdkonnych podmienok v zmluvnych vztahoch medzi poskytovatelmi
zdravotnej starostlivosti a zdravotnymi poistoviiami. Zaroven dohliadal aj nad thradou
zdravotnej starostlivosti z verejnych zdrojov poistoviiami.

Urad v priebehu roku 2007 prijal 562 podani v oblasti nakupu zdravotnej starostlivosti,
z ktorych najvacsi pocet sa tykal vyberania poplatkov poskytovatel'mi zdravotnej starostlivosti
za poskytovant zdravotnd starostlivost, nepreplacania vykonov, liekov, zdravotnickych
pomoécok, kupel'nej starostlivosti, zmlav poskytovatel'ov so zdravotnou poistoviiou, odlozenia
poskytnutia zdravotného vykonu (operacie) a iné.

Urad prijaté podania riesil dohladmi na dialku a na mieste. V $iestich pripadoch uloZil
sankcie (administrativne a financ¢né).

3. Poskytovanie zdravotnej starostlivosti

3. 1 Uzatvaranie zmlav so zdravotnymi poistoviiami

Zdravotné poistovne ndkupom zdravotnej starostlivosti, najma od zmluvnych poskytovatel'ov
zdravotnej starostlivosti, zabezpecuju efektivhu, dostupnu, plynuld, stistavni a odborni
zdravotnt starostlivost na zaklade vlastnych manazérskych a strategickych rozhodnuti.
Zmluvy s poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti sa preto v jednotlivych zdravotnych
poistovniach odliSuji v pocte uzavretych zmlav s poskytovatelmi a v dohodnutych
zmluvnych cenéch.
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Na uzatvaranie zmlav s poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti sa vztahuje Obchodny
zadkonnik, ak nie je ustanovené inak. V posobnosti tiradu je dohliadat na povinné néleZitosti
zmlav vyplyvajucich z ustanoveni zakona ¢. 581/2004 Z. z.

V priebehu roku 2007 urad vykonal z vyziadanych podkladov od zdravotnych poistovni
analyzu zmluvnych cien uvybranych poskytovatelov ustavnej zdravotnej starostlivosti -
fakultné nemocnice a vS§eobecné nemocnice — vo vybranych odboroch (vnitorné lekarstvo,
neuroldgia, pediatria, gynekologia a porodnictvo, chirurgia, ortopédia, urologia, Grazova
chirurgia, anestézioldgia aintenzivha medicina). Analyza bola vykonani porovnanim
zmluvnych cien vykonov za ukonéent hospitalizaciu v jednotlivych zdravotnych poistovniach.

Analyza podkladov poukazala nielen na rozdiely v zmluvnych cenach vykonov za ukoncenu
hospitalizaciu medzi jednotlivymi zdravotnymi poistoviiami, ale aj na rozdiely zmluvnych
cien vykonov vramci poistovne. Rozdiely mozno hodnotit ako dopad pdsobenia trhu
v zdravotnictve ako aj dopad zrusSenia cenovej regulacie a tym vytvorenia priestoru pre volna
cenovu kalkulaciu jednotlivych zloziek vykonov ukoncenej hospitalizacie.

v

Vyvoj zmluvnych cien vykonov vo vybranych medicinskych odboroch je v prilohe ¢é.9/1a ¢.
9/2.

Vo fakultnych nemocniciach sa rozptyly v minimalnych a maximélnych cenach za ukoncena
hospitalizaciu v ramci vybranych odbornosti medziro¢ne zvacsili.

K zniZzeniu priemernej zmluvnej ceny doslo v 7 sledovanych odbornostiach (najviac
anestéziologia - zniZenie o 5 326 Sk, v ostatnych odbornostiach znizenie od 59 do 677 Sk).

Zvysenie priemernej ceny bolo zaznamenané v 2 odbornostiach (uroldgia a pediatria od 149
Sk do 566 Sk).

Vo vSeobecnych nemocniciach priemerné zmluvné ceny boli zniZené v troch zo sledovanych
odbornosti (zniZenie od 1 do 63 Sk), v ostatnych odbornostiach doslo k zvySeniu priemernej
zmluvnej ceny (od 10 Sk do 956 Sk).

Analyza nepotvrdila vyhodnejsie zmluvné ceny za vykony ukoncenej hospitalizacie
pre fakultné nemocnice v porovnani so vSeobecnymi nemocnicami. Naopak v niektorych
odbornostiach  boli podstatne vys$sie zmluvné ceny vo vSeobecnych nemocniciach ako
vo fakultnych nemocniciach.

Stratégia zdravotnych poistovni pri uzatvarani zmlav vroku 2007 oproti roku 2006 sa
zasadnym spdsobom nezmenila. Pozitivnym ukazovatelom bol nérast poétu realizovanych
vykonov v jednodiiovej zdravotnej starostlivosti (d’alej len ,,JZS“) vroku 2007 v porovnani
s rokom 2006 0 45 %, t.j. 0 11 508.

Narast/pokles JZS
2006 2007 r. 2007 oer:)ti r. 2006 0 %
Ukazovatel
I?oéet Naklady Poéet Naklady Poétu Nakladov
vykonov v Sk vykonov v Sk vykonov
gynekologia 3047 | 18005273 6724 | 41865621 121 133
chirurgia® 4992 38867750 7731] 62809925 55 62
uroldgia 297| 2128187 703| 4557219 137 114
ORL 1956| 10508 948 3437 | 20554188 76 96
oftalmolégia 14 824 1128 608 505 | 17 560 | 155 399 597 18 21
stomatochirurgia™ 142 762 520 321 1850836 126 143
gastroenterolégia 53 289720 343 489 121 547 69
Spolu 25311 199170903 | 36 819 | 287 526 507 45 44
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* vSeobecnd, irazova, ortopédia,
** yratane maxilofacialnej a dentoveolarnej chirurgie.

Najviac vykonov JZS bolo vykonanych vodbore oftalmologia 47,7 % zcelkovych JZS
anajmenej vodbore stomatochirurgia 0,9 %. Vo finan¢nom vyjadreni z prostriedkov
verejného zdravotného poistenia boli vykony JZS uhradené v celkovej vyske 287,5 mil. Sk, ¢o
oproti roku 2006 predstavuje narast o 44 %. Najviac vykonov JZS bolo realizovanych pre
poistencov SZP.

Jednodiiova zdravotn4 starostlivost svojim posobenim Setri verejné zdroje. Dal$ou vyhodou
je skutoc¢nost, ze pacient stravi v zdravotnickom zariadeni kratsi ¢as (do 24 hodin), ¢im sa
znizuja naklady na poskytnuta zdravotnu starostlivost a zaroven sa  znizuje riziko
pooperacnych komplikacii (nozokomialnej infekcie).

V deregulovanom cenovom prostredi bez presného uréenia Struktary poloziek cien
pri kalkulacii druhov vykonov a bez jednotného uréenia poloziek, ktoré sa moézu zahrnat
do ceny vykonu, nie je mozné prakticky vykonat objektivnu analyzu. Vhodnym rieSenim by
bolo uréit ceny jednotlivich druhov vykonov tak, aby zohladnovali potreby konkrétneho
medicinskeho odboru a zaroven aby tieto ceny prihliadali na typ zdravotnickeho zariadenia.
Vyssie uvedeny postup by umoznil vytvorenie podmienok pre objektivne analyzy ako aj pre
dohl'ad nad tokom finan¢nych prostriedkov pochadzajucich z verejnych zdrojov.

3. 2 Uhrada zdravotnej starostlivosti

Jednou z podmienok pre efektivne poskytovanie zdravotnej starostlivosti je zabezpecenie
plynulého toku finanénych prostriedkov na thradu rozsahu a objemu poskytovanej
zdravotnej starostlivosti.

Pri thrade zdravotnej starostlivosti v roku 2007 zdravotné poistovne postupovali v stlade
so zdkonom a ministerstvom zdravotnictva vydanym opatrenim k cenovej regulacii.

Zdravotné poistovne pouzili vroku 2007 finan¢né prostriedky zverejného zdravotného
poistenia na zabezpedenie zdravotnej starostlivosti pre poistencov, ktora bola poskytovana
na zaklade uzatvorenej zmluvy o poskytovani zdravotnej starostlivosti medzi poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti a zdravotnou poistoviiou.

Zdravotna starostlivost bola poskytovand formou ambulantnej, tstavnej a lekarenskej
starostlivosti, ato na odbornej drovni, plynule, ststavne atak, aby bola dostupna
pre vSetkych poistencov.

V roku 2007 zdravotné poistovne evidenéne uznali vykony spolu vo vyske 85 367 mil. Sk,
¢o je oproti roku 2006 narast o 11 843 mil. Sk (16,1 %).

Evidencne (medicinsky) uznané vykony su tie vykony, ktoré poskytovatelia zdravotnej
starostlivosti predlozili na zGc¢tovanie zdravotnej poistovni, presli kontrolou (automatickou,
reviznymi lekarmi), boli akceptované a st zaznamenané v informac¢nom systéme zdravotnej
poistovne.

V roku 2007 zdravotné poistovne zaétovali - finanéne uznali - vykony v hodnote 83 292
mil. Sk, ¢o predstavuje oproti roku 2006 narast o 12 113 mil. Sk (17,0%).

Finanéne uznané (ztc¢tované) vykony st vykony, ktoré zdravotné poistovne v silade s platnou
zmluvou akceptovali v prisluSnom zactovacom obdobi a nasledne ich uhradia.
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Zporovnania evidencne uznanych vykonov s finan¢ne uznanymi vykonmi vyplynul rozdiel
shadlimitné vykony“. Existencia nadlimitnych vykonov poukézala na skutocnost, zZe
zdravotné poistovne aj vroku 2007 objednavali zdravotnu starostlivost vo finanénych
objemoch, ktoré boli spravidla nizsie ako medicinsky uznané vykony.

V roku 2007 boli vykazané nadlimitné vykony vo vyske 2 075 mil. Sk, ¢o v porovnani s rokom
2006 je menej o 11,5 %.

Tabulka ¢. 14 Prehl'ad o pouziti finan¢nych prostriedkov z verejného zdravotného poistenia
na poskytnutt zdravotnt starostlivost

v mil. Sk
. " Rozdiel
Obdobie 2005 2006 2007 2007 -2 006
Formy .Zs Formy _ZS Formy .ZS Z8 z8
, inde ZS inde inde Z8
Ukazovatel ZS Z8 7S spolu FA spolu | Spoluv
nezahr | spolu nezahr nezahr | spolu o
spolu . spolu . spolu . v Sk %
nuta nuta nuta

Finan&ne uznané vykony 64 694 173 64 868 | 70996 183 71179 | 83008 285 83292 | 12113 17,0
Rozdiel - nadlimitné vykony 763 0 763 2345 0 2345 | 2075 0 2075 -270 -11,5

Uhrady v beznom roku za
vykony bezného roka

Plnenie finantne uznanych
vykonov vratane uhrad za 90,4 87,9 90,4 86,6 29,5 86,5 85,9 55,4 85,8 -0,7
vykony bezného roka v %

Uhrady v beznom roku za

58 482 152 58 634 | 61505 54 61559 | 71309 158 71467 | 9908 16,1

vykony predchadzajiceho 7293 23 7316 | 11819 165 11984 | 11127 246 11372 | -612 -5

obdobia

Uhrady spolu

v prisluSnom roku (za
vykony bezného roka
a za vykony
predchadzajliceho
obdobia)

Plnenie finanéne uznanych
vykonov vratane Uhrad 101,7 | 101,2 | 101,7 103,3 19,7 | 103,3 99,3 140,7 99,5 -38
spolu v %

Zdroj: Zdravotné poistovne

* Podrobny prehlad o pouziti finanénych prostriedkov podla jednotlivich foriem zdravotnej
starostlivosti zdravotné poistovne neposkytli.

Zdravotné poistovne vroku 2007 uhradili 85,8 % z finan¢ne uznanych vykonov.
Po zohladneni vykonov poskytnutych vroku 2006, ale uhradenych vroku 2007 bolo
percento uhrady finan¢ne uznanych vykonov vo vyske 99,5 %. V porovnani s rokom 2006 je
to viac 0 12,6 %.

Zdravotné poistovne financuji aj vykony zdravotnej starostlivosti poskytovanej
bezdomovcom, utecencom, neodkladnt zdravotna starostlivost osobam, ktoré nemaju
prihlasku na verejné zdravotné poistenie, poistencom lieCenym v cudzine a cudzincom. Tieto
vykony su v tabulke €. 14 uvedené v stlpci zdravotna starostlivost inde nezahrnuta.
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Tabulka ¢. 15 Prehlad evidenéne uznanych, finan¢ne uznanych a nadlimitnych zdravotnych
vykonov v ¢leneni podla formy zdravotnej starostlivosti

v mil. Sk
Rozdiel 2007-2006
Forma ZS 2005 2006 2007 -
vmi.Sk | v%
Evidenéne uznané vykony
Lekérenska starostlivost 25 567 28 400 30 495 2095 74
Ambulantna starostlivost 23026 26 340 31976 5636 214
Ustavna starostlivost 16 864 18 600 22611 4011 216
Zdravotné vykony spolu 65 457 73341 85082 11741 16,1
Finan¢ne uznané vykony
Lekarenska starostlivost X 28 400 30492 2092 74
Ambulantn starostlivost X 24785 30 567 5782 23,3
Ustavna starostlivost X 17 810 21948 4183 23,2
Zdravotné vykony spolu 64 694 70 996 83008 12 012 16,9
Nadlimitné vykony
Lekarenska starostlivost X 0 2 2 0,0
Ambulantn starostlivost X 1555 1409 -146 - 94
Ustavna starostlivost X 789 663 -126 -16,0
Zdravotné vykony spolu 762 2345 2075 -270 -11,5

Zdroj: Zdravotné poistovne

Poznédmka: Zdravotné poistovne v roku 2005 neposkytli finanéne uznané vykony v pozadovanej Strukttre, ale len
vV Sumari.

Pokial' ide o Struktiru evidenéne uznanych, finanéne uznanych a nadlimitnych vykonov
mozno konstatovat tieto zavery:

V roku 2007 v porovnani s rokom 2006 najviac rastli evidenéne uznané vykony v Gstavnej
zdravotnej starostlivosti, ato 0 21,6 %.

Financ¢ne uznané vykony zaznamenali najvys$si narast v ambulantnej zdravotnej starostlivosti,
atoo23,3%.

K najvyraznejsiemu poklesu nadlimitnych vykonov doslo v tGstavnej zdravotnej starostlivosti,
atoo16 %.

Pozitivne mozno hodnotit vyvoj nadlimitnych vykonov, ktoré medziroc¢ne poklesli o 11,5 %, ¢o
odzrkadl'uje postupy zdravotnych poistovni pri uzatvarani zmlav s poskytovatel'mi zdravotnej
starostlivosti. Zmluvné objemy (limity) vykonov moézu mat okrem funkcie zabezpecit
vyrovnany rozpocet zdravotnej poistovne aj regulaénti funkciu pre objem vykonov
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti. Pri objektivnom stanoveni zmluvnych objemov st
nadlimitné vykony zaroven signadlom pre reviznu cinnost zdravotnych poistovni
u poskytovatelov.

V stcasnosti platna legislativa neurc¢uje ako povinnu stcast zmluvy o poskytovani zdravotnej
starostlivosti uréenie sposobu tthrady nadlimitnych vykonov, ktoré boli na zaklade kontroly
evidenc¢ne (medicinsky) opodstatnené v tych pripadoch, ked st dohodnuté zmluvné finan¢né
objemy (tzv. limity).

V zaujme zabezpecenia vySSej  transparentnosti pri whrade nadlimitnych vykonov

v buddcnosti by bolo vhodné pripravit jednotné pravidla a postupy pre zdravotné poistovne
v tejto oblasti.
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Podrobny prehlad Struktary vykonov v éleneni podla jednotlivych foriem zdravotnej
starostlivosti je uvedeny v prilohe ¢. 10/1 az 10/4.

3. 3 Zabezpecenie zdravotnej starostlivosti

Zabezpecenie verejnej minimalnej siete poskytovatel’ov

Vsulade so zdkonom ¢. 581/2004 Z. z. je zdravotna poistoviia povinna uzatvarat zmluvy
o poskytovani zdravotnej starostlivosti s poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti najmenej
vrozsahu verejnej minimélnej siete poskytovatelov, stanovenej nariadenim vlady
¢. 751/2004 Z. z. o verejnej minimalnej sieti poskytovatelov zdravotnej starostlivosti v zneni
neskorsich predpisov (dalej len ,, nariadenie vlady®).

Minimalna siet sa nevztahuje na poskytovatelov, ktori prevadzkujia ambulancie zachrannej
zdravotnej sluzby a poskytovatelov, ktori poskytuja lekarensku starostlivost.

Podl'a nariadenia vlady je verejna minimalna siet definovana pre poskytovatelov ambulantnej
zdravotnej starostlivosti ako minimalny pocet pracovnych miest zdravotnickych pracovnikov
vykonavajtcich zdravotnicke povolanie v prislusnom odbore prepoéitany na ustanoveny
tyZdenny pracovny Cas a pre poskytovatelov tistavnej zdravotnej starostlivosti ako minimalny
pocet 16Zok urcenych na poskytovanie zdravotnej starostlivosti v prislusnom $pecializacnom
odbore.

VSeobecna ambulantna starostlivost (VAS)
V ramci VAS je prepocet uré¢eného normativu v Specializovanom odbore v§eobecné lekarstvo
pre dospelych 1 919,25 lekarskych miest (dalej len ,LM®) av Specializacnom odbore

vSeobecné lekarstvo pre deti a dorast 1 035,04 LM v Slovenskej republike.

Tabulka. €. 16 Pocet zmluvnych LM vo VAS pre dospelych a VAS pre deti a dorast

Rok 2007 SZP | Dévera | Apollo | VSZP EZP Union
VVAS-dospeli 22944 | 18758 | 1952,0 | 2229,3 | 1680,7 | 24488
VAS-detiadorast | 12589 | 996,56 | 902,0 | 11729 | 7942 | 13631

Pretrvavajucim nedostatkom, ktory evidoval trad pri zabezpeceni siete VAS je nepresna
definicia v nariadeni vlady, ktora jasne nestanovuje vekovd kategbriu poistencov, ¢o ma
za nasledok moznost poskytovania zdravotnej starostlivosti dorastu od 15 do 28 rokov veku
vo VAS pre dospelych aj vo VAS pre deti adorast, ¢im dochadza ku skresleniam
vo vykazovani.

Specializovana ambulantna starostlivost (SAS)

Vramei SAS nariadenie vlady stanovuje prepodet minimélnej siete ambulancii
na poskytovanie Specializovanej zdravotnej starostlivosti na pocet obyvatelov Slovenska a
prislusnych samospravnych krajov celkove pre 54 medicinskych odborov.

Celkovy pocet a konkrétne jednotlivé medicinske odbory, zaradené do miniméalnej siete SAS
v jednotlivych samospravnych krajoch, sa liSia (v Bratislavskom — 51, Trnavskom — 38,
Trenc¢ianskom — 40, Nitrianskom — 46, Zilinskom — 45, Banskobystrickom — 46, Pre$ovskom
— 43, Kosickom — 47 medicinskych odborov) z toho dovodu, Ze do verejnej minimalne;j siete
v SAS st zaradené aj vysoko Specializované medicinske odbory viazané lokalitou na
Specializované pracoviskd (letecké lekarstvo, audiolégia, materno-fetidlna medicina,
popaleninové a iné).
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Na druhej strane je potrebné poukazat aj na skuto¢nost, Ze prepocet miniméalnej siete v SAS
vjednotlivych krajoch podla nariadenia vlady v niektorych medicinskych odboroch
nezohladnuje vyssie uvedené kritéria poétu obyvatelov, geografickej dostupnosti zdravotnej
starostlivosti, vekovej Struktury, chorobnosti, a amrtnosti (napr. v minimélnej sieti je
zaradend gerontopsychiatria len v Bratislavskom, Nitrianskom a Zilinskom kraji; nukledrna
medicina len v Zilinskom a Nitrianskom kraji; audiolégia len v Zilinskom, PreSovskom
a Kosickom kraji).

Uradom vykonana analyza minimélnej siete v SAS definovanej podla nariadenia vlady
poukazala na vyskyt neredlneho normativu v pocte lekarskych miest (napr. v Trnavskom kraji
telovychovné lekarstvo a v Presovskom kraji korektivna dermatologia po 0,02 LM, comu
zodpoveda 40 minut z tyzdriového pracovného c¢asu lekara, v Banskobystrickom kraji klinicka
farmakolégia 0,03 LM so 60 minutami z tyzdiiového pracovného ¢asu lekara).

Tabulka €. 17 Pocet zmluvnych LM v SAS

Rok 2007 SZP Dévera | Apollo VSZP EZP Union

SAS 10075,79 | 8027,79 | 785062 | 7 548,27 | 6 886,70 | 8 077,90

Analyzou verejnej minimalnej siete bolo zistené, Ze ani jedna zdravotna poistoviia nemala
uzatvoren zmluvu na poskytovanie SAS v:
e Trencianskom kraji v odbore korektivna dermatologia (normativ 0,34 LM),
e Nitrianskom kraji v odbore klinické pracovné lekarstvo a toxikolégia (normativ 0,21
LM),
e  Zilinskom kraji v odbore gerontopsychiatria (normativ 0,21 LM),
e Banskobystrickom kraji v odbore telovychovné lekarstvo (normativ 0,77 LM).

V niektorych $pecializaénjch odboroch SAS nebolo naplnenych niekolko normativov. Jednou
z pri¢in je skutoénost, ze poskytovatel zdravotnej starostlivosti vrameci SAS nie je podla
platnej legislativy povinny uzatvarat zmluvu s kazdou zdravotnou poistoviiou. V pripade, Ze
jeho sluzby vyuziva malo poistencov konkrétnej zdravotnej poistovne, poskytovatel
zdravotnej starostlivosti nemé zaujem zmluvu so zdravotnou poistoviiou uzatvorit. Dal$ou
z pri¢in nenaplnenia siete je nepritomnost lekara s prislusnou $pecializaciou v kraji.

Domaca oSetrovatel’ska starostlivost (DOS)

Prepocet stanovenej minimalnej siete poskytovatelov domécej oSetrovatel'skej starostlivosti
na tzemie Slovenskej republiky je 603 sesterskych miest (dalej len ,,SM®).

Splnenie normativov nariadenia vlady v pocte SM DOS na celkovy pocet obyvatelov
Slovenska deklaroval len Union. V prepocte na pocet poistencov tento normativ
pre Slovensku republiku splnili aj ostatné zdravotné poistovne.

Tabulka ¢. 18 Pocet SM u zmluvnych poskytovatelov DOS

Rok 2007 SZP Dédvera Apollo VSZP EZP Union

SMv DOS 163 444 110 496 100 603
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Ustavna zdravotna starostlivost (UZS)

Verejna minimalna siet v UZS v roku 2007 bola vyhodnoten4 podl'a normativov nariadenia
vlady platnych do 14. novembra 2007 a podla jeho novely ucinnej od 15. 11. 2007 s novymi
smernymi ¢islami pre 16zka UZS.

Analyzou verejnej minimélnej siete v UZS v stilade s normativmi platnymi do 14. 11. 2007
trad zistil za rok 2007 podobne ako vo VAS a SAS, v niektorych Specializatnych odboroch
l6zkovej UZS nenaplnenie verejnej minimalnej siete zdravotnou poistoviiou na pocet
obyvatelov, ale naplnenie na pocet jej poistencov, naplnenie siete v Slovenskej republike, ale
nenaplnenie v niektorych krajoch. V niektorych $pecializa¢nych odboroch (napr. klinicka
farmakologia, klinickd imunolégia, nefrolégia, intenzivna starostlivost v pediatrii a. i.) nebola
naplnena verejna minimalna siet ani na pocet poistencov. Podla novely tcinnej od 15. 11.
2007 mali zdravotné poistovne uzatvorif zmluvy na 16zka v UZS podla nariadenia vlady ¢&.
751/2004 Z. 7.

Dalsie hodnotenie minimalnej siete pre 16zka poskytovatelov UZS v prislusnych
Specializa¢nych odboroch je v skuto¢nosti bezpredmetné, nakol'ko vSetky zdravotné poistovne
nenakupuji od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti pocet 16Zok, ale objem poskytnutych
zdravotnych vykonov resp. pocet ukonéenych hospitalizacii.

Analyza verejnej minimalnej siete za rok 2007 bola vykonana ztdajov poskytnutych
zdravotnymi poistoviiami a z idajov centralneho registra poistencov k 31. 12. 2007.

Zhrnutie

Analyza verejnej minimalnej siete podl'a stanovenych normativov poukazala na ich stcasnu
neaplikovatelnost v praxi z tychto dévodov:

e znormativov nariadenia vlady nemozno vyvodit skutoéna dostupnost poskytovania
zdravotnej starostlivosti obyvatelom Slovenskej republiky,

e prelinanie poskytovania zdravotnej starostlivosti dorastu od 15 do 28 rokov veku vo
VAS pre dospelych aj vo VAS pre deti a dorast,

o zaradenie vysoko $pecializovanych medicinskych odborov v SAS, viazanych lokalitou
na S$pecializované pracoviska (letecké lekarstvo, audiologia, = materno-fetalna
medicina, popaleninové a iné),

e nezohladnenie kritérii pocétu obyvatelov, geografickej dostupnosti zdravotnej
starostlivosti, vekovej Struktary, chorobnosti, ¢i tmrtnosti (napr. vyssie uvedena
gerontopsychiatria v SAS),

e normativy nariadenia vlady st prepoditané na pocet obyvatelov Slovenskej republiky
ajednotlivych krajov; pri pluralite vo vykone verejného zdravotného poistenia
v Slovenskej republike ale zdravotné poistovne prepocitavajui normativy na pocty
svojich poistencov, pricom tento ich postup nie je upraveny v ziadnom pravnom
predpise,

e zdravotné poistovne nenakupuji od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti pocet
l6zok v UZS, ale objem poskytnutych zdravotnych vykonov resp. pocet ukoncenych
hospitalizacii podl'a poc¢tu svojich poistencov.

Indikatory kvality
V roku 2007 rovnako ako aj v roku 2006 boli jednym z kritérii na hodnotenie poskytovatela
zdravotnej starostlivosti pri uzatvarani zmluvného vztahu indikatory kvality, ktoré

kazdoro¢ne schvaluje vlada nariadenim. Dané kritéria hodnotili jednotlivé zdravotné
poistovne rozli¢nou vahou (od 10% do 30%).
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Vroku 2007 zdravotné poistovne nevykonavali kontroly kvality poskytovanej zdravotnej
starostlivosti v pripadoch vyskytu Statisticky vyznamnych odchylok v indikatoroch kvality
za hodnotiace obdobie roku 2006. Rovnako zdravotné poistovne neuplatnili moznost
rozviazania, resp. neuzatvorenia zmluvného vztahu s poskytovatelom na zaklade vysledkov
kontroly kvality pri zisteni Statisticky vyznamnych odchylok v indikatoroch kvality.
Uzatvaranie novych zmluvnych vztahov vroku 2007 vkoneénom désledku neovplyvnilo
poradie poskytovatelov zostavované na zaklade hodnotenia trovni indikatorov kvality za rok
2006.

Napriek skutocnosti, ze zber ahodnotenie indikatorov kvality vydavanych kazdoroc¢ne
nariadenim vlady patri medzi zdkonom ustanovené povinnosti zdravotnych poistovni, pri ich
zbere a vyhodnocovani za hodnotené obdobie roku 2007 postupovali zdravotné poistovne
nejednotne. VSZP, SZP a Apollo postupovali podla metodického pokynu ministerstva
zdravotnictva z aprila 2007 a hodnotili indikatory kvality stanovené nariadenim vlady na rok
2006. Dovera a Union za rok 2007 indikatory kvality nehodnotili, nakolko nebol stanoveny
rozsah indikatorov kvality platnych pre hodnotiace obdobie roku 2007.

Zdravotné poistovne, ktoré hodnotili indikatory kvality za hodnotené obdobie roku 2007,
vyhodnocovali 3 tirovne indikatora kvality (nizka, Standardni avysoka troven). Udaje
pre hodnotenie indikatorov kvality pochadzali zadajov zdravotnych poistovni pri 17
indikatoroch a zosobitnych davok =zasielanych poskytovatelmi pri 8 indikatoroch.
Vyhodnotili v priemere viac ako 90 % poskytovatelov v standardnej trovni (VSZP 84,7 %,
SZP 93,4 %, Apollo 97,2 %), v priemere 1 % v urovni vysokej (VSZP 0,9 %, SZP 2,03 %, Apollo
1,06 %) a 4 % v nizkej trovni (VSZP 5,31 %, SZP 4,62 %, Apollo 1,17 %). Tieto vysledky sa
v porovnani srokom 2006 liSia len minimalne. Vzrastol vSak podiel nehodnotitelnych
udajov, ktoré pochadzali takmer vyluéne z tidajov zasielanych od poskytovatelov (v priemere
26 % nehodnotitelnych tdajov — VSZP). Zber Gdajov komplikovala aj Groven ziskavania
udajov od poskytovatelov, ktora sa pohybovala na arovni 77 %-88 % (VSZP).

Osobitnym indikatorom je indikator B 2.1. (hodnotenie poskytovanej zdravotnej starostlivosti
pacientom), ktory odzrkadl'uje subjektivne hodnotenie poskytovatel'a pacientom.

VSZP ako jediné vykonala v roku 2007 kontroly kvality poskytovanej zdravotnej starostlivosti
na zaklade Statisticky vyznamnych odchylok v indikatoroch kvality za hodnotiace obdobie
prvého polroku 2007. Zdravotna poisfoviia vi14 % takto vykonanych kontrol zistila
nedostatky. Vysledky kontrol vSak nemali vplyv na rozviazanie zmluvného vztahu
s poskytovatel'om.

Ostatné zdravotné poistovne, ktoré hodnotili indikatory kvality v roku 2007, nevyuzili ich
vysledky v zmluvnych vztahoch s poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti.

Pri zbere udajov indikatorov kvality sa zdravotné poistovne opakovane stretavali
s neplnenim zdkonnej povinnosti poskytovatelov zdravotnej starostlivosti pri zasielani adajov
potrebnych na ich vypocet a hodnotenie. Nizka validita zozbieranych tidajov ako aj nie vzdy
spravna volba indikatora na hodnotenie danej oblasti poskytovania zdravotnej starostlivosti
ma negativny vplyv na hodnotenie indikatorov kvality avedie kznizeniu vierohodnosti
poradia poskytovatelov zostavovanych na zaklade takéhoto hodnotenia.

Dispenzarna starostlivost

Dispenzarizacia je aktivne a systematické sledovanie zdravotného stavu poistenca, u ktorého
je predpoklad zhorsenia zdravotného stavu jeho vySetrenie a liecba.

Podla zakona ¢. 581/2004 Z. z. je zdravotnej poistovni ustanovena povinnost zaradovat
poistencov na dispenzarizaciu na zaklade navrhu poskytovatela zdravotnej starostlivosti,
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s ktorym m4 zdravotna poistoviia uzatvorent zmluvu o poskytovani zdravotnej starostlivosti,
viest zoznam tychto poistencov a zasielat v pravidelnych mesac¢nych intervaloch aradu.

V roku 2007 proces zarad'ovania a nahlasovania do zoznamu dispenzarizovanych na strane
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti nebol v plnej miere funkény. Dolezitym doévodom
neuplnej funkénosti nahlasovania poistencov do zoznamu dispenzarizovanych poistencov je
absencia vSeobecne zavdzného pravneho predpisu, ktory by definoval jednotny sposob
vedenia zoznamu dispenzarizovanych chordb.

Dal$im z doévodov, pokial ide o plnenie povinnosti poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
hlésit zdravotnej poistovni poistencov, ktori st zaradeni do dispenzarnej starostlivosti
v stvislosti s pouzivanim novych kédov lekarov bola skuto¢nost, Ze poskytovatelia zdravotnej
starostlivosti hlasili zaradenie iba novych poistencov. Z dévodu chybajaceho prepojenia
informaénych systémov nebolo mozné automaticky priradit zoznamy poistencov k novym
kodom poskytovatelov zdravotnej starostlivosti.

Povinnost hlasit zdravotnej poistovni poistencov zaradenych do dispenzarnej starostlivosti
neplnia vsetci poskytovatelia zdravotnej starostlivosti v zdkonom stanovenom rozsahu, a to
napriek urgenciam. Stcasny sposob zaradovania poistencov povazuju zdravotné poistovne
vyluéne len za eviden¢énu funkciu. Knéiprave moze dojst len vtedy, ak buda vydané
jednozna¢né pravidla aak tieto pravidla budt zo strany poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti dodrziavané. V roku 2007 nebol vydany vSeobecne zavazny pravny predpis,
ktory by definoval jednotny sp6sob vedenia zoznamu dispenzarizovanych choro6b.

K 31. 12. 2007 urad evidoval 448 707 dispenzarizovanych poistencov. Oproti roku 2006 tento
ukazovatel ma klesajuci trend (vroku 2006 pocet dispenzarizovanych poistencov bol
578 749). Takyto vyvoj mobZe byt spbésobeny aj neddslednym nahlasovanim
dispenzarizovanych poistencov podla jednotlivych choréb zo strany Specializovanej
ambulantnej starostlivosti prislusnej zdravotnej poistovni. Dopad popisanych priéin
nefunkénosti dispenzarizicie je najvyraznejsi v pripade poistovne Dovera, kde bol vykazany
takmer rovnaky pocet dispenzarizovanych poistencov v oboch rokoch napriek tomu, ze
celkovy pocet poistencov sa v roku 2007 viac ako zdvojnasobil.

Tabulka ¢. 19 Porovnanie poctu poistencov zaradenych do dispenzarnej starostlivosti podl'a
jednotlivych zdravotnych poistovni k 31.12. prislusného roka a podiel dispenzarizovanych v %
z celkového poctu poistencov

Vs§ZP SZP Dévera Apollo EZP Union Spolu
Ukazovatef )
] = ] S | 8|8 |8 S S8 |88 S8 | 8
S |8 | |R|R|R|R|R|R|]|]|8 |83 R
T
Pocet poistencov 3409 | 2942 | 682 | 590 | 348 | 860 | 466 | 447 | - | 126 334 | 5302 | 5299
Pocet poistencov zaradenjch | 40 | 311 | g5 | 42 | 32 | 32 | 50 | 62 | - | 03| - | 15 | 578 | 449
na dispenzarizacie
Podiel dispenzarizovanych
poistencov z celkového poétu 18 | 10,6 | 125 | 71 | 92 | 3,7 | 127 | 139 | - 0,3 - 1056 | 109 8,5
poistencov v %

Zdroj zdravotné poistovne

Podiel dispenzarizovanych poistencov nacelkovom pocte poistencov jednotlivych
zdravotnych poistovni je disproporcialny a pohybuje sa od 0,25 % do 13,97 %. Je potrebné
zdoraznit, Ze EZP a Union posobia na trhu verejného zdravotného poistenia len 1 rok.
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Tabulka €. 20 Prehl'ad najfrekventovanejsich diagno6z a pocet dispenzarizovanych poistencov
a) podla jednotlivych zdravotnych poistovni

VSZP SZP Apollo Dévera Union EZP
Kéd

P.6. | dg* | PDP* |Kéddg| PDP |Kéddg| PDP |Kéddg| PDP |Kéddg| PDP |Kéddg| PDP
1. J30 | 20567 | J30 6596 | E11 5340 | E11 870 J45 189 Z30 26
2. Z30 | 10620 | 110 4272 J45 3826 J45 356 E11 125 J45 25
3. H40 | 10278 | J45 2991 110 2684 | Z30 318 Z30 80 E11 10
4, J45 | 24510 | E11 2918 125 2389 110 235 Ja4 54 125 9
5. H40 | 15951 | E78 | 2885 | H40 1846 J44 247 110 54 110 7
6. H36 | 6297 | Z30 | 2315 | E78 | 1643 | E10 112 Ja4 43 E10 7
7. E10 8189 125 2 201 N60 1625 125 136 E11 40 E78 6
8. E11 5969 | H40 | 1364 111 1446 | HI0 229 0 0 J30 5
9. 111 5627 | N60 1064 0 0 H40 201 0 0 0 0
10. Ja4 4850 111 837 0 0 111 141 0 0 0 0
* diagnoéza

** pocCet dispenzarizovanych poistencov

b) podl'a diagnostického kédu vo vsetkych zdravotnych poistovniach

Kod dg J30 E11 110 Z30 125 J45 H 40 J44 E78
Dg slovom Vazo- | Diabetes Esenc. Usmer- Ischem. | Astma Glaukém | Obstr. Poruchy
motoric- | melitus | Hyperten- | nenie choroba choroba metaboliz-
kda nezavisly zia antikon- srdca plic mu
alergic- na cepcie
k& inzuline
nadcha
Pocet 36126 35577 31078 28 831 27 566 26 306 17 315 9419 8195

Vedenie zoznamov poistencov ¢akajicich na poskytnutie planovanej zdravotnej
starostlivosti

V sulade so zdkonom 581/2007 Z. z. bola zdravotna poistoviia v roku 2007 povinna vytvorit
aviest zoznam poistencov ¢akajacich na poskytnutie planovanej zdravotnej starostlivosti.
Vzhladom na skutocnost, Ze nebol vydany vSeobecne zavazny pravny predpis upravujici
podrobnosti ovedeni zoznamov poistencov c¢akajicich na poskytovanie zdravotnej
starostlivosti, postupovali zdravotné poistovne a poskytovatelia zdravotnej starostlivosti
nejednotne.

Kazda zdravotna poistoviia mala vypracovant vlastni metodiku zberu tdajov s vlastnym
metodickym postupom podla obsahovej naplne zoznamu poistencov cakajicich
na poskytovanie zdravotnej starostlivosti.

S cielom stanovit jasné pravidla pri vyhodnocovani vedenia zoznamov poistencov ¢akajucich
na poskytnutie pldnovanej zdravotnej starostlivosti irad v metodickom usmerneni presne
zadefinoval rozsah a frekvenciu zasielania potrebnych twdajov. Realizacia postupu
definovaného v metodickom usmerneni bude moznd az potom, ked ministerstvo
zdravotnictva vyda vykonavaci predpis upravujuci podrobnosti tvorby a vedenia zoznamov
poistencov ¢akajicich na poskytnutie planovanej zdravotnej starostlivosti.

Chybajuci vSeobecne zavazny predpis neumoziuje vyhodnocovanie zoznamov poistencov

cakajicich na poskytnutie zdravotnej starostlivosti iradom, ich analyzu a zhodnotenie
postupu zdravotnych poistovni v tejto oblasti.
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Je potrebné rozliSovat medzi zaradenim poistenca na ¢akaciu listinu zdravotnou poistoviiou
z ekonomického dovodu azaradenim pacienta poskytovatelom zdravotnej starostlivosti
z kapacitnych dovodov.

RieSenie problému transparentnosti vedenia zoznamov poistencov ¢akajucich na poskytnutie
zdravotnej starostlivosti zdravotnou poistoviiou a dodrzanie poradia ich zaradenia je
zdkladnou podmienkou pre vytvorenie spolahlivych kontrolnych mechanizmov zo strany
zdravotnych poistovni vo vztahu k poskytovatelom zdravotnej starostlivosti. K naplneniu
tohto ciel'a je potrebné urcenie pravidiel v stlade so zakonom.

3.4 Dohlad nad spravnym poskytovanim zdravotnej starostlivosti

Urad v roku 2007 v rdmci svojej posobnosti vymedzenej zdkonom &. 581/2004 Z. z. dohliadal
u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti na spravne poskytovanie zdravotnej starostlivosti.

V roku 2007 bolo vykonanych 675 dohl'adov na mieste, z toho 566 (83,9 %) bolo ukoncenych
vroku 2007 a posudenych v 130 pripadoch (23 %) ako opodstatnenych, v 423 pripadoch
(76,3 %) ako neopodstatnenych a v 4 pripadoch boli ukoncéené z dovodu spétvzatia podania
pisatelom.

Dohlad na dialku sa vykonéva v pripadoch, ked je dostupna kompletna zdravotna
dokumentéacia od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a nie je potrebné dohl'ad vykonat
na mieste (napr. pripady druhostupniového Setrenia postupu pobodiek pri opakovanom
podani alebo v pripade klinicky jednoduchsich pripadov, bez G¢asti prizvanej osoby).

Tabulka €. 21 Porovnanie ukonéenych dohl'adov na mieste

Ukazovatel | Ukoncené Opodstatnené | % Neopodstatnené | % Ad acta %
dohlady
2007 566 130 23 432 76,3 4 0,7
2006 525 176,5 33,6 346,5 66,4

Predmet dohl'adu na mieste aj na dialku je najcastejsSie v stivislosti s imrtim, nespokojnostou
s poskytnutou zdravotnou starostlivostou, postupom pri liecbe.

Urad vramci dohladu nad spravnym poskytovanim zdravotnej starostlivosti  prijal
v roku 2007 1 249 podani, z toho:

e 9089,5 (t.j.79,2 %) bolo ukoncenych v roku 2007,
e 259,5 (t.]j. 20,8 %) zostalo v rieseni.

Z celkového poc¢tu podani vroku 2007 rieSili pobocky uradu 1 060 podani, t. j. 85 %.
Z celkového poctu 1 249 podani bolo 23 staznosti a 1 226 podnetov. V porovnani s rokom
2006 doslo k poklesu staznosti a narastu podnetov.

V zaujme zabezpecenia maximalnej objektivity, nestrannosti a odbornosti urad zabezpecil
k podnetom a staznostiam, ktoré sa tykali poskytovania zdravotnej starostlivosti odborné
stanoviska externé ako aj interné.

Z 23 dorucenych staznosti bolo 21 vyrieSenych - 1 staznost bola rieSena tradom a tykala sa
spravneho poskytovania zdravotnej starostlivosti. Staznost bola postdena ako
neopodstatnend. Iné orgdny — samospravne kraje, SLK, zdravotnicke zariadenia, socialna
poistoviia riesili 19 tradom odstipenych staznosti. D6vodom na odstipenie bol ich obsah, z
ktorého bolo zrejmé, Ze ich rieSenie nie je v kompetencii tiradu. Jedna staznost bola odlozena
ad acta.
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Z doruéenych podnetov vroku 2007 vpocte 1 226 bolo vyrieSenych 968,5 (t. j. 79 %).
ZvyrieSenych podnetov bolo 676,5 (69,9 %) podnetov rieSenych tradom atykali sa
spravneho poskytovania zdravotnej starostlivosti. Neopodstatnenych podnetov bolo 530,5
(78,4 %), opodstatnenych 146 (21,6 %).

Na zaklade podnetov arad vykonal dohl'ad u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a zistil
porusenia zakona ¢. 576/2004, v tychto oblastiach:

e zdravotna starostlivost nebola poskytnuta spravne, neboli vykonané vsetky zdravotné
vykony na spravne uréenie choroby so zabezpecenim vcasnej a Géinnej lie¢by s cielom
uzdravenia osoby, alebo zlepSenia stavu osoby pri zohl'adneni stéasnych poznatkov
lekarskej vedy,

e vedenia zdravotnej dokumentacie,

e poucenia a informovaného sthlasu,

e dalsieho porusenia povinnosti poskytovatelov zdravotnej starostlivosti - nedostato¢ny
rozsah tidajov v anamnéze, nedostatky v idajoch o rozsahu poskytovanej zdravotnej
starostlivosti, nedostatky pri identifikacii idajov poskytovatela, netplnost v adajoch
o chorobe, priebehu, vysledkoch vySetreni a dalSich okolnosti stvisiacich so
zdravotnym stavom osoby.

Z celkového poctu vyrieSenych opodstatnenych podnetov v roku 2007 boli porusSenia zistené
v 52 pripadoch, ¢o predstavuje 36 % .

V roku 2007 v porovnani s rokom 2006 sa znizil podiel opodstatnenych podnetov, ktoré boli

uradom Setrené v suvislosti so spravnym poskytovanim zdravotnej starostlivosti, o 6,5 %.

Tabulka ¢. 22 Prehl'ad ukonc¢enych podnetov podanych v savislosti so spravnym
poskytovanim zdravotnej starostlivosti

Ukazovatel Podnety spolu | Opodstatnené % Neopodstatnené %
2007 676,5 146 21,6 530,5 78,4
2006 745 209,5 28,1 535,5 71,9

V roku 2007 trad z prijatych podnetov spolu v pocte 220,5 (22,8%) odstupil z dévodu, ze
svojim obsahom prekrocdili kompetencie Gradu na d’alSie konanie — rieSenie samospravnym
krajom (93 podnetov), zdravotnickym zariadeniam (40,5 podani), stavovskym organizaciam
(19,5 podani) a inym institiciAam — ministerstvam, socialnej poistovni (67,5 podani).

Na zaklade uradom vykonanej analyzy predmetu podania a staznosti v roku 2007 mozno
konstatovat, Ze prevladali podania a staznosti, ktorych obsahom bola nespokojnost
s postupom pri liecbe (46,6 %), tmrtie poistenca(28,3 %), poskodenie zdravia poistenca
(4,6 %), neeticky pristup zdravotnickeho pracovnika k poistencovi (4,6 %). Porovnanie vyvoja
podani podl'a predmetu je uvedené v tabulke.

Tabulka ¢. 23 Vyvoj vybranych podani z pohl'adu ich predmetu

rok 2007 rok 2006
Predmet podania pocet % pocet %
nespokojnost s postupom pri lie¢be 582 46,6 505 48,5
v suvislosti s umrtim 353 23,8 194 20,7
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Na zaklade zisteni poruseni v zdkone ustanovenych povinnosti trad vroku 2007 ulozil
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti tieto druhy sankcii:
e navrh na uloZenie pokuty v22 pripadoch - uloZenie pokuty bude realizovat
ministerstvo zdravotnictva alebo samospravny kraj,
e navrh na zacatie disciplinarneho konania v 1 pripade,
e priame uloZenie pokuty tradom poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti v 92
pripadoch (spravne konanie nebolo vo vSetkych pripadoch k 31. 12. 2007 ukoncené),
e navrh nipravného opatrenia,
e oznamenie organom ¢innym v trestnom konani.

Z pohladu obsahu porusenia bolo vroku 2007 najviac uloZenych pokut poskytovatelom
za pochybenia v medicinskych odboroch chirurgia 41, vS§eobecné lekarstvo 10, gynekologia
a vnutorné lekarstvo - oba po 9, traumatolégia 8, pediatria 4.

V roku 2007 bolo podanych 42 navrhov na prijatie napravnych opatreni. Tykali sa opatreni
odborne organizacného charakteru, napr. vedenia zdravotnej dokumentacie v stlade so
zakonom, doskolovania zamestnancov, realizovania seminarov, preskolenia zdravotnickych
pracovnikov v oSetrovatel'skej starostlivosti.

Urad vroku 2007 postipil orgdnom ¢nnym v trestnom konani 9 podnetov, ztoho 8 sa
tykalo spravneho poskytovania zdravotnej starostlivosti a 1 pripad sa tykal nestiladu klinickej
a pitevnej diagnozy a pricin nejasnych okolnosti imrtia poistenca.

Celkovy pocet trestnych oznameni, ktoré podal trad v roku 2006, bol 30, ¢o znamend, zZe
pocet trestnych oznameni v roku 2007 (9) klesol o 70 %.

4. Zabezpecenie prav a povinnosti poistenca

4.1 Prava a povinnosti poistencov vo vztahu k zdravotnej poistovni

Préava a povinnosti poistenca vyplyvaja z jeho Géasti na verejnom zdravotnom poisteni, ktort
realizuje prostrednictvom svojej zdravotnej poistovne. Prava a povinnosti sa navzijom
podmienuja. Medzi prava poistenca patri napr.:

e pravo vyberu poistovne,

e pravo na uthradu zdravotnej starostlivosti a sluzieb stvisiacich s poskytovanim

zdravotnej starostlivosti v rozsahu ustanovenom v prisluSnom zakone,

e pravo na thradu nakladov zdravotnej starostlivosti poskytnutej v cudzine,

e pravo podielat sa na kontrole poskytnutej zdravotnej starostlivosti,

e pravo doméhat sa ochrany prav a pravom chranenych zaujmov.

Poistenec zaroven s priznanymi pravami mé aj povinnosti. Medzi povinnosti poistenca patri
napr.:
e povinnost platit poistné,
e povinnost uhradif poskytnutti zdravotni starostlivost v pripade preukazaného
porusenia liecebného rezimu,
e povinnost vykonat ro¢né zactovanie poistného, odviest nedoplatok na poistnom.

Z hladiska vykonu verejného zdravotného poistenia si vyznamné aj oznamovacie
povinnosti poistenca. Medzi tieto patri napr.:

e povinnost oznadmit zanik verejného zdravotného poistenia a vratit poistovni
preukaz poistenca,

39



e povinnost oznamit akékolvek zmeny, ktoré maju vplyv na vznik, zanik povinnosti
platit poistné, na stanovenie zakladu pre vypocet poistného a dalSie skuto¢nosti
ovplyviiujuce vztah poistenca a poistovne.

Povinnosti poistencov a platitelov vo vztahu kzdravotnym poistovniam st obsiahnuté
vo viacerych ustanoveniach zakona ¢.580/2004 Z. z.

V roku 2007 sa vyskytli tieto porusenia:
najcastejsie vyskytujicimi sa poruseniami povinnosti poistencov bolo:

e nevratenie preukazu poistenca pri zmene zdravotnej poistovne apri odchode
do zahrani¢ia na dobu dlhSiu ako Sest mesiacov (takmer 106 000 nevratenych
preukazov),

e neoznamenie zmeny platitela poistného zdravotnej poistovni (takmer 19 000
poruseni povinnosti). ISlo napr. o neoznamenie ukoncenia zZivnosti a nenahlasenie
kategorie tzv. samoplatitela, ukoncenie kategorie tzv. samoplatitela a uzatvorenie
pracovného pomeru, alebo ukonéenie zaradenia do evidencie uchadzacov
o zamestnanie auzatvorenie pracovného pomeru, prip. ziskanie zivnostenského
opravnenia,

e neoznamenie skuto¢nosti rozhodujtcej pre vznik povinnosti Statu platit za poistenca
poistné (takmer 10 500 poruseni povinnosti). I$lo o neoznamenie zaradenia poistenca
do evidencie uchadzacov o zamestnanie, nakol'ko okamihom zaradenia povinnost
odvadzat preddavky prechadza na Stat.

NajcastejsSimi poruseniami povinnosti zo strany platitel’ov poistného bolo, Ze riadne
avcas neodviedli preddavky na poistné prislusnej zdravotnej poistovni a porusenie
povinnosti predkladania vykazov poistného prislusnej zdravotnej poistovni.

Ukladanie sankeii

Urad vroku 2007 uloZil celkovo 6 240 pravoplatnych pokuat poistencom a platitelom
poistného, poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a zdravotnym poistovniam. Z toho
poistencom a platitefom poistného urad ulozil 6 143 pravoplatnych pokut, poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti 81 pravoplatnych pokat a zdravotnym poistovniam 16 pravoplatnych
pokut.

V roku 2007 predstavovala celkova vyska poktt ulozenych tstredim a pobockami dradu
28,3 mil. Sk. Ztoho poistencom a platitefom poistného vySka ulozenych pokut
predstavovala sumu 10,0 mil. Sk, poskytovatelom zdravotnej starostlivosti vyska uloZenych
pokut predstavovala sumu 12,3 mil. Sk a zdravotnym poistovniam vyska ulozenych pokut
predstavovala sumu 5,9 mil. Sk.

Z celkovej vysky uloZenych pokut 28,3 mil. Sk bolo uhradenych 22,1 mil. Sk (78,3 %), a to
nasledovne:

e poistenci a platitelia poistného uhradili 5,7 mil. Sk,

e poskytovatelia zdravotnej starostlivosti uhradili 10,4 mil. Sk,

e zdravotné poistovne uhradili 5,9 mil. Sk.

Vymahanie pohlPadavok na poistnom
Urad vsialade so zidkonom & 581/2004 Z. z. vydava rozhodnutia vspravnom konani
platobnym vymerom (d’alej len PV) o pohladavkach na poistnom na zdravotné poistenie

a o pohl'adavkach na preddavkoch na poistné na verejné zdravotné poistenie. Prehlad
vedenych spravnych konani v roku 2007 mozno zhrntf takto:
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urad vroku 2007 evidoval 27 993 podanych navrhov na vydanie rozhodnuti platobnym
vymerom, z toho vydal 17 172 platobnych vymerov.

Celkové finan¢né vycislenie spravnych konani pri vydavani PV predstavovalo celkova sumu
911,0 mil. SK, z toho istina (dlzné poistné, resp. preddavky) 446,9 mil. Sk, arok/poplatok
z omeskania 464,1 mil. Sk.

Urad eviduje za rok 2007 celkom 200 druhostupiiovych spravnych konani vo veci vydania
rozhodnutia platobnym vymerom.

Podla zakona ¢. 581/2004 Z. z. tirad dokoncuje pravoplatne neskoncené spravne konania
zdravotnych poistovni do ich transformécie na akciové spoloc¢nosti.

Vroku 2007 trad dokoncéoval 153 pravoplatne neskoncenych spravnych konani vo veci
vydania rozhodnutia platobnym vymerom posttpenych zo zdravotnych poistovni.

5. Zaver

Predkladana sprava o stave vykonavania verejného zdravotného poistenia v SR podava
ucelent informéaciu o fungovani systému verejného zdravotného poistenia. V kontexte
predchadzajucich sprav od vzniku tradu podava obraz o vyvojovych tendenciach
v makroekonomickych ukazovateloch, ale aj o tendencidch vyvoja voblasti samotného
zdravotného poistenia a jeho koordinacii s vonkajs$im prostredim v ramci plnenia nariadenia
Rady EHS. Rozdelenie poistného trhu, organizacia a riadenie v zdravotnych poistovniach
aich hospodérenie st determinované platnymi pravnymi normami, ktoré bude potrebné
vramci legislativnych iniciativ nad’alej koordinovat a prispésobovat potrebam praxe pri
zabezpecovani zdravotnej starostlivosti.

TaZiskovym problémom je nékup aposkytovanie zdravotnej starostlivosti vrameci
dostupnych disponibilnych zdrojov arieSenie podnetov pri nedodrzani zasad spravne
poskytovanej zdravotnej starostlivosti. Vtomto smere je existencia tradu nezastupitel'na
a potvrdena praxou. Aj vroku 2007 doslo k potvrdeniu dovery ob¢anov — poistencov —
pacientov v schopnost tiradu objektivne a zodpovedne posudit zabezpecenie ich opravnenych
narokov.

S cielom nad’alej zdokonal'ovat systém verejného zdravotného poistenia bude trad i nadalej

predkladat legislativne, organizaéné aodborné navrhy Ministerstvu zdravotnictva SR
i ostatnym kompetentnym organom.
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Prilohy k Sprave o stave vykonavania verejného zdravotného

poistenia za rok 2007

Priloha ¢. 1

Prehl’ad zakonov, ktorymi sa riadil systém verejného
zdravotného poistenia a ich novelizacie

Tabulka ¢. 1

poistenia a ich zmeny v roku 2007

Zakony ovplyvnujiuce systém verejného zdravotného

?lSlo Nazov zakona Zmena Uéinnost
zakona
576/2004 | Zakon o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
stvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a 0 zmene a doplneni
niektorych zdkonov vzneni neskorsich
predpisov (dalej len ,zdkon ¢. 576/2004
Z.2.%)
577/2004 | Zakon o rozsahu zdravotnej starostlivosti
uhradzanej na zaklade verejného
zdravotného poistenia a o tthradach za sluzby
suvisiace s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti vzneni neskor$ich predpisov
(d’alej len ,zakon ¢&. 577/2004 Z. z.%)
578/2004 | Zakon o poskytovateloch zdravotnej 282/2006 01. 01. 2007
starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, 18/2007 12. 01. 2007
stavovskych organizicidch v zdravotnictve 272/2007 01. 07. 2007
aozmene adoplneni niektorych zakonov 464/2007 20. 10. 2007
vzneni neskorSich predpisov (dalej len 653/2007 30. 12. 2007
,Zakon €. 578/2004 Z. z.“)
579/2004 | Zakon o zichrannej zdravotnej sluZzbe
aozmene adoplneni niektorych zikonov
vzneni zakona ¢. 351/2005 Z. z. (dalej len
yzékon ¢. 579/2004 Z. z.“)
580/2004 | Zdkon o zdravotnom poisteni aozmene 522/2006 01. 01. 2007
adoplneni zdkona ¢. 95/2002 Z. z. 673/2006 01. 01. 2007
o poistovnictve a 0 zmene a doplneni 358/2007 01. 10. 2007
niektorych zédkonov vzneni neskorsich 518/2007
predpisov (dalej len ,zdkon ¢. 581/2004 530/2007
Z.2.%) 594/2007
581/2004 | Zakon o zdravotnych poistovniach, dohlade 522/2006 01. 01. 2007
nad zdravotnou starostlivostou a ozmene 12/2007 15. 01. 2007
adoplneni niektorych zakonov v zneni 215/2007 01. 09. 2007
neskorsich predpisov (dalej len ,zakon ¢. 309/2007 01. 09. 2007
581/2004 Z. z.%) 358/2007 01. 10. 2007
330/2007
530/2007
594/2007
140/1998 | Zakon o liekoch a zdravotnickych pomdckach 270/2007 01. 07. 2007

vzneni neskorSich predpisov (dalej len
»Zakon €. 140/1998 Z. 7.“)
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Priloha ¢. 2

Tabulka ¢. 2 Zmeny v ostatnych pravnych predpisoch ovplyviiujtacich
systém verejného zdravotného poistenia v roku 2007

Cislo

pravneho Nazov pravneho predpisu

predpisu

751/2004 | Nariadenie vlady SR o verejnej minimalnej sieti poskytovatelov zdravotnej starostlivosti v zneni
neskorsich predpisov

548/2005 | Vyhlaska Ministerstva zdravotnictva SR o poplatku za vydanie europskeho preukazu zdravotného
poistenia v zneni vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 504/2007 Z. z.

239/2006 | Vyhlaska Ministerstva zdravotnictva SR o podrobnostiach o vykazovani preddavkov na poistné na

verejné zdravotné poistenie, o ro¢nom ztctovani poistného a povinnostiach pri ro¢nom zacétovani
poistného a o vzoroch tlaciv roéného zaétovania poistného na verejné zdravotné poistenie v zneni
vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 177/2007 Z. z.

Vynos Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 24791/2006-OL, ktorym sa vydava index rizika ndkladov na
zdravotnu starostlivost na rok 2007

Opatrenie Ministerstva zdravotnictva SR ¢. OPL0307-20174/2007-OK z 19. septembra 2007,
ktorym sa vydava zoznam lieciv a liekov plne uhradzanych alebo ¢iastoéne uhradzanych na zaklade
verejného zdravotného poistenia

Opatrenie Ministerstva zdravotnictva SR ¢. OPP0307-20169/2007-OK z 19. septembra 2007,
ktorym sa vydava zoznam zdravotnickych pomo6cok plne uhradzanych alebo ¢iastoéne uhradzanych
na zdklade verejného zdravotného poistenia

Opatrenie Ministerstva zdravotnictva SR ¢. OPD0307-20848/2007-0K z 19. septembra 2007,
ktorym sa vydava zoznam dietetickych potravin plne uhradzanych alebo ¢iasto¢ne uhradzanych na
zaklade verejného zdravotného poistenia

Opatrenie Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 21992-19/2007-OL z 19. septembra 2007, ktorym sa
meni opatrenie Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 07045/20030AP z 30. decembra 2003, ktorym sa
ustanovuje rozsah regulacie cien v oblasti zdravotnictva v zneni neskorsich predpisov
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Priloha ¢. 3

Naklady na vecné davky v EU

Tabulka ¢. 3 Poéty pripadov Cerpania vecnych davok a vyska nakladov
podla jednotlivych poistovni

Pocet pripadov Uplatnena vyska Pocet pripadov Uplatnena vyska
Rok 2007 Cerpania vecnych nakladov - predpis ¢erpania vecnych nakladov - predpis
davok v EU zavézkov SR vocéi EU davok v SR pohladavok SR voéi EU
poistencami SR (v tis. Sk) poistencami EU (v tis. Sk)
V§ZP 14 392 192 036 100 896 228716
SZP 2693 29 247 4928 11392
Apollo 1650 18 815 10 805 28 779
Ddvera 3167 39703 15701 30709
EZP 82 632 145 536
Union 148 2168 304 564
Spolu 22132 282 601 132 072 300 696

Tabulka ¢. 4 Priemerny naklad na pripad Cerpania vecnych davok v EU
poistencami SR a v SR poistencami EU podla jednotlivych poistovni v %

EU (poistencami SR SR (poistencami EU

Rok Rok Rok Zmena v% Rok Rok Rok Zmena v%

2005 2006 2007 2005 2006 2007
VSZP 17,1 17,0 13,3 -21,80 2,4 2,8 2,3 -17.9
SZP 20,7 13,8 10,9 -21,00 2,2 2,2 2,3 +4,5
Apollo 15,3 15,3 11,4 -25,50 1,3 1,7 2,7 +58,8
Dévera 23,1 18,1 12,5 -30,90 2,2 2,6 2,0 -231
Sideria 228 19,5 18 2,1
EZP 77 37
Union 14,6 1,9
Priemer 18,2 16,8 12,8 2,0 2,3 2,3

Graf ¢. 1 Vyvoj nakladov na vecné davky
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Priloha ¢. 4

Rozdelenie poistného trhu

Tabulka ¢. 5 Pocet poistencov podla zdravotnych poistovni a podla

samospravnych krajov k 31. 12. 2006
kraj VsZP SZP | Apollo | Dévera | Sideria | Union EZP Spolu

BA 359328143183 | 61704 | 55142 502 62 3| 619924
BB 386550 | 76773 | 28954 | 43071| 91432 14 626 794
KE 363613 137388 | 38865| 78779139 267 20 1] 757933
NR 433637 | 48998 | 86784 | 84924 | 25853 24 680 220
PO 526337 | 72086 | 30569 | 33631106714 37 2| 769376
1T 398992 | 46069 | 62962 | 16369 | 10470 12 534 874
TN 419500 | 48451| 94685| 16658 | 6130 10 585 434
ZA 469003 | 99281| 60243 | 16900 | 17260 17 662 704
Neuréené | 43672| 8728| 7924| 5645 886 1 1 66 857
Spolu 3400632 | 680 957 | 472690 | 351 119 | 398 514 197 7| 5304116

Tabulka ¢. 6 Pocet poistencov podla zdravotnych poistovni a podla

samospravnych krajov k 31. 12. 2007
kraj VsZP SZP | Apollo | Ddvera | Union | EZP Spolu

BA 335994 [132508 | 60106 | 67936 | 25777 | 2264 | 624585
BB 320521 | 64892 | 25692132190 | 80786 | 3978| 628059
KE 277315 | 114 145 | 35387 | 204 912 | 10139324638 | 757790
NR 378754 | 42635| 80880112300 | 57911| 7022| 679502
PO 436364 | 59073 | 26969 [139425| 84754 |24177| 770762
T 365619 | 42732 | 60889 31993| 31605| 2482| 535320
N 378709 | 42181| 90929 | 33514| 36112| 1524| 582969
ZA 430193 | 91697 | 56812| 49505| 30857 4279 663343
Neuréené | 31172| 7546| 7681 5657| 4429 188| 56673
Spolu | 2954 641 | 507 409 | 445 345 | 777 432 | 453 624 | 70 552 | 5299 003

Graf ¢. 2 Rozdelenie poistného trhu v roku 2007
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Priloha ¢. 5

Podania poistencov rieSené v zdravotnych poistovniach

Tabulka ¢. 7 Podnety a staznosti poistencov v jednotlivych zdravotnych
poistovniach riesené v roku 2006

Pocet podnetov a staznosti poistencov VSZP | SZP | Apollo | Dévera | Sideria| Union | EZP | spolu

opodstatnené 0] 7 6 21 8| 4005[2990| 7067
CiastoCne opodstatnené 3 1 5 9
neopodstatnené 228 | 37 11 31 141177711197 3295
spolu 258 | 47 18 57 22| 578214187 | 10371

Tabulka ¢. 8 Podnety a staznosti poistencov v jednotlivych zdravotnych
poistovniach riesené v roku 2007

Pocet podnetov a staznosti poistencov | VSZP | SZP | Apollo | Dovera | Union | EZP | spolu
opodstatnené 25 5 3 33| 2146 02212
v rieSeni alebo rieSenie so stcinnostou 0 0 0 5 0 0 5
neopodstatnené 193] 35 16 411 114811095 2528
spolu 218| 40 19 79| 3294|1095 | 4745
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Priloha ¢. 6
Platobna schopnost ZP

Tabulka ¢. 9 Platobna schopnost zdravotnych poistovni v roku 2007
na zaklade doruéenych vykazov zdravotnymi poistoviiami

Rok 2007 - jednotlivé mesiace

ZP 1. 1. Il \Y V. VL. VIL. VIl IX. X Xl XIL.
V§zZP 556| 508| 503| 477 392| 448| 413 395| 386 | 383 | 450 4,28
SZP 13,34| 18,23 | 17,05| 17.80| 17,01| 16,74| 17,03| 1537 | 20,36 | 16,16 | 18,23 | 12,60

Apolio 2128 | 2177 2181 21,74| 2247 2160| 23,63 | 2261| 2236 | 2342 | 2319 | 2141

Dévera 31,28 | 3462 3019| 2881| 23,88 2481| 2514 | 24,68| 2412 | 23,63 | 2285 | 22,95

Union 75,70 | 59,12| 48,97 | 40,97 | 35,09 | 29,31 | 29,10

EZP 29,141 22,93 | 20,93 | 13,96 | 10,62

Miera platobnej schopnosti zdravotnej poistovne Union v mesiacoch januar az maj 2007
a poistovne EZP v mesiacoch januar az jal 2007 nie je v tabulke uvedena napriek tomu, ze
obe zdravotné poistovne vykazy tradu dorucdili. Dovodom je skutoc¢nost, Ze obe poistovne
poistné z verejného zdravotného poistenia po prerozdeleni za predchadzajicich 12 mesiacov
mali velmi nizke, nakol'’ko zacali svoju ¢innost v roku 2006, ale vykonavali verejné zdravotné
poistenie len pre nizky pocet poistencov. Na zdklade uvedeného skuto¢nd miera platobnej
schopnosti vykadzand v percentich nebola porovnatelnd sostatnymi zdravotnymi
poistovilami. Obe zdravotné poistovne v sledovanom obdobi platobnt schopnost
zabezpecili v sulade s platnou legislativou.
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Priloha ¢. 7

Vyber poistného

Tabulka ¢. 10 Prehl'ad o aspesnosti vyberu poistného

P Rozdiel

Zdravotna poistovina 2005 2006 2007 2007-2006 %

predpis poistného | 40 903 511 | 48 097 147 | 48 423 964 326 817 0,7

VSZP | vyber poistného | 41537 998 | 45287 197 | 46464 533 | 1177 336 2,6
Uspesnost vyberu 101,6 94,2 96,0 1,8 X

predpis poistného | 13 585 481 | 14 120170 | 13 852 691 -267 479 -1,9

SZP | vyber poistného | 13463 252 | 13 695 049 | 13 603 672 -91 377 0,7
Uspesnost vyberu 99,1 97,0 98,2 1,2 X

predpis poistného | 7098610 | 8113767 | 8500724 386 957 4,8

Apollo | vyber poistného 6958664 | 7813036| 8364140 551 104 71
Uspesnost vyberu 98,0 96,3 98,4 2,1 X

predpis poistného | 4621621 | 5548020 | 13254 380| 7706 360 138,9

Dévera | vyber poistného 4617902 | 5276190 | 12626 083 | 7349893 139,3
uspesnost vyberu 99,9 95,1 95,3 0,2 X
predpis poistného | 4769437 | 5659 785 X -5 659 785 X
Sideria | vyber poistného 4672090 | 5329155 X -5329 155 X
Uspesnost vyberu 98,0 94,2 X X X

predpis poistného X 378 | 5822145| 5821767 | 1540 149,9*

Union | vyber poistného X 2770 5441898| 5439128 | 1963584"
UspesSnost vyberu X 732,8 93,5 -639,3 X

predpis poistného X 146 818 069 817923 | 560 221,4*

EZP | vyber poistného X 143 772 899 772756 | 5403887
Uspesnost vyberu X 97,9 94,5 -3,5 X

predpis poistného | 70 978 660 | 81 539 413 | 90671 973 | 9132 560 11,2

Spolu | vyber poistného | 71 249 906 | 77 403 540 | 87 273 225* | 9 869 685 12,8
Uspesnost vyberu 100,4 94,9 96,3 1,3 X

Poznamka: vyska percenta narastu uvedena pri zdravotnej poisfovni Union a EZP je nerealna, pretoZe obidve
poistovne v roku 2006 iba rozbiehali svoju ¢innost.

* Udaje s na akrualnom principe
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Priloha é. 8

Hospodarenie zdravotnych poistovni

Tabulka ¢. 11 Prehlad o hospodareni jednotlivych ZP v roku 2006

Vlykaz ziskov a strat k 31.12. 2006 VSZP SZP Apollo Dévera Sidera EZP Union spolu
poistné v hrubej vySke 48097 147 | 14120170 | 8 113767 | 5548 020 | 5659 785 146 378 | 81539413
ostatné technické vynosy 7464 540 94 557 61712 107013 | 112459 0 728 | 7841009
naklady na poistné pinenie 0 0 0 0 0 0 0 0
zmena stavu TR na poistné plnenie

v hrubej vySke 51598260 | 9251948 | 5691047 | 3927 310 | 4 758 391 19 324 | 75227299
zmena stavu inych TR 0 -1719 0 0 0 0 -1719
spravna rézia 1759 151 403536 | 333640 339360 | 318615| 43396 | 630154 | 3827852
ostatné technické naklady 1419171 4361066 | 1492608 | 904873 | 166308 86 1] 8344113
vysledok technického Uétu 785105 199896 | 658184 | 483490 | 528930 |-43355| -629373| 1982877
vysledok hospodarenia z beznej Einnosti 201719 174205 | 573555| 509642 | 456939 |-46008 | -643706| 1226346
vysledok hospodarenia za uctovné obdobie 201719 174205 | 573555| 509642 | 457267 |-46008| 643706 | 1226674

Tabulka ¢. 12 Prehl'ad o hospodareni jednotlivych ZP v roku 2007

\lykaz ziskov a strat k 31.12. 2007 VSZP SZP Apollo Dévera EZP Union spolu
poistné v hrubej vyske 46643077 | 14172784 | 8805530 | 13 263 594 798448 | 6037064 | 89720497
ostatné technické vynosy 8576 488 120 019 47 099 143 489 90 728 270287 | 9248110
naklady na poistné pinenie 0 0 0 0 0 0 0
zmena stavu TR na poistné plnenie

v hrubej vySke 51416895| 9241569 | 6664927 | 10803 867 905797 | 4989125 | 84022180
zmena stavu inych TR 0 786 0 -594 481 -593 695
spravna rézia 2001643 482 248 452 796 658 295 204 526 429645 | 4229153
ostatné technické naklady 1896545 | 4293884 | 1410132 1333810 14 660 413528 | 9362559
vysledok technického Uctu -95 518 274 316 324774 611111 | -235807 | -119428 759 448
vysledok hospodarenia z beznej &innosti 1810 206 214 228 161 465881 | -234087| -232315 435 664
vysledok hospodarenia za uctovné obdobie 1810 206 214 228 161 466945 | -233943| -232315 436 872

Tabulka €. 13 Rozdiel (2007-2006)
V§ZP SZP Apollo Dévera EZP Union spolu
poistné v hrubej vySke -1454 070 52614 | 691763 | 7715574 798302 | 6036686 | 8181084

ostatné technické vynosy 1111948 25462 | -14613 36 476 90728 269559 | 1407101
naklady na poistné pinenie 0 0 0 0 0 0 0
zmena stavu TR na poistné plnenie v hrubej

vySke -181 365 -10379| 973830 | 6876557 905778 | 4988801 | 8794881
zmena stavu inych TR 0 2505 0 0 0| -594481| -591976
spravna réZia 242 492 78712 119156 318935 161130 | -200 509 401 301
ostatné technické naklady 477 374 67182 | -82476 428 937 14 574 413527 | 1018446
vysledok technického Uctu -880 623 74420 | -333410 127621 | -192 452 509 945 | -1223 429
vysledok hospodarenia z beZnej innosti -199 909 32009 | -345394 -43761| -183079 411391 | -790682
vysledok hospodarenia za uétovné obdobie -199 909 32009 | -345394 42697 | -187935 411391 | -789802
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Graf ¢. 3 Vyvoj hospodarskeho vysledku v zdravotnych poistovniach
v roku 2006 a 2007
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Priloha ¢. 9/1

Vyvoj zmluvnych cien za ukonéenua hospitalizaciu v roku 2007
vo fakultnych nemocniciach

Tabulka ¢. 14 Zmluvné ceny za ukoncenu hospitalizaciu k 30. 6. 2007

Odbornost’ Priemerna | Minimalna | Maximélna Rozdiel % rozdielu ZPs

cena cena cena min. cenou | max. cenou
vnutorné lekarstvo 16 331 12075 19 594 7519 62,27 SZP EZP
neurolégia 17 296 10 607 24 444 13 837 130,45 Apollo SzP
pediatria 15692 10 000 18 900 8900 89,00 SZP Apollo
gynekoldgia a pdrodnictvo 14 585 11 000 29 825 18 825 171,14 SZP EZP
chirurgia 19292 8 267 39 226 30959 374,49 EZP EZP
ortopédia 22927 18 566 50 000 31434 169,31 EZP EZP
urolégia 15832 4 825 26 357 21532 446,26 EZP EZP
traumatolégia 20 064 15873 32613 16 740 105,46 Apollo EZP
anestézioldgia a intenzivna medicina 136 191 69 000 240 000 171 000 247,83 SZP Union

Tabulka ¢. 15 Zmluvné ceny za ukonc¢ent hospitalizaciu k 31. 12. 2007
Odbornost’ Priemerna | Minimalna | Maximalna | Rozdiel | % rozdielu ZPs

cena cena cena min. cenou | max. cenou
vnuatorné lekarstvo 15 654 10 527 23902 13375 127,05 Apollo EZP
neurolégia 16 973 10 135 28 827 18 692 184,43 Apollo EZP
pediatria 16 258 8035 24576 16 541 205,86 Apollo EZP
gynekolégia a porodnictvo 14219 7603 29 825 22222 292,28 Apollo SZP, EZP
chirurgia 18 960 11200 39 226 28 026 250,23 Apollo SZP
ortopédia 22 565 15390 46 978 31588 205,25 Apollo EZP
urolégia 15 981 10 097 29 000 18 903 187,21 Apollo EZP
traumatologia 20 004 12125 38 052 25927 213,83 Apollo EZP
anestézioldgia a intenzivna medicina 130 865 68 470 243 687 175217 255,90 Apollo EZP

Tabulka ¢. 16 Rozdiel cien (k 31. 12. 2007 — k 30. 6. 2007)

Odbornost’ Priemernd | Minimalna | Maximalna
cena cena cena

vnutorné lekarstvo 677 -1548 4308
neurolégia -323 -472 4383
pediatria 566 -1965 5676
gynekoldgia a porodnictvo -366 -3 397 0
chirurgia -332 2933 0
ortopédia -362 -3 176 -3 022
urolégia 149 5272 2643
traumatoldgia -60 -3748 5439
anestézioldgia a intenzivna medicina -5 326 -530 3687
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Priloha ¢. 10/2

Vyvoj zmluvnych cien za ukonéenua hospitalizaciu v roku 2007
vo vSeobecnych nemocniciach

Tabulka ¢. 17 Zmluvné ceny za ukoncenu hospitalizaciu k 30. 6. 2007

Odbornost’ Priemernd | Minimalna | Maximalna Rozdiel % rozdielu ZPs
cena cena cena min. cenou | max. cenou
vnutorné lekarstvo 11036 7461 30 500 23039 308,79 Apollo EZP
neurolégia 11674 5500 30000 24 500 445,45 Apollo EZP
pediatria 10 249 4882 30 200 25318 518,60 Apollo EZP
gynekoldgia a pdrodnictvo 9811 6157 27 500 21343 346,65 Apollo EZP
chirurgia 11 864 7020 29 500 22480 320,23 Apollo EZP
ortopédia 16 456 8 557 35500 26 943 314,87 Apollo EZP
urolégia 11529 4696 27 000 22 304 474,96 Apollo EZP
traumatolégia 13 425 7000 31000 24000 342,86 Apollo EZP
anestézioldgia a intenzivna medicina 64 107 3500 225 442 221942 6 341,20 EZP EZP
Tabulka ¢. 18 Zmluvné ceny za ukoncenu hospitalizaciu k 31. 12. 2007
Odbornost’ Priemerna | Minimalna | Maximalna Rozdiel | % rozdielu ZPs
cena cena cena min. cenou | max. cenou
vnuatorné lekarstvo 11047 7461 30500 23039 308,79 Apollo EZP
neurolégia 11698 5500 30 000 24 500 44545 Apollo EZP
pediatria 10 263 4882 30200 25318 518,60 Apollo EZP
gynekoldgia a porodnictvo 9810 4000 27 500 23500 587,50 SZP EZP
chirurgia 11841 4900 29 500 24 600 502,04 SZP EZP
ortopédia 17412 11538 35500 23 962 207,68 Apollo EZP
urolégia 11 465 4 696 27 000 22 304 474,96 Apollo EZP
traumatoldgia 13 838 7000 31000 24 000 342,86 Apollo EZP
anestézioldgia a intenzivna medicina 64 203 2000 225442 223442 | 11172,10 EZP EZP

Tabulka ¢. 19 Rozdiel cien (k 31. 12. 2007-k 30. 6. 2007)

Odbornost’ Priemerna | Minimélna | Maximalna
cena cena cena

vnutorné lekarstvo 1 0 0
neurolégia 24 0 0
pediatria 14 0 0
gynekoldgia a pérodnictvo -1 -2 157 0
chirurgia -23 2120 0
ortopédia 956 2981 0
urolégia -64 0 0
traumatoldgia 413 0 0
anestézioldgia a intenzivna medicina 96 -1 500 0
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Priloha ¢. 11/1

Prehlad struktary vykonov podla jednotlivych foriem
zdravotnej starostlivosti

Tabulka ¢. 20 Prehl'ad evidenéne uznanych zdravotnych vykonov podla
foriem ZS v rokoch 2005, 2006, 2007 v Sk a %

Formy ZS Evidenénet (medicinsky) uznané Yykony

v mil. % podiel z celku
2005 | 2006 | 2007 | 2005 | 2006 | 2007
Lekarenska starostlivost 25567 | 28400 30495 391 | 38;7| 358
v tom: lekarne (pozn.. lieky na recepty) 23255| 25723 | 27531| 355| 351 | 324
vydajne a optiky (pozn.: zdrav. pomécky, optiky) 2312 2677 2964| 35| 37| 35
Ambulantna starostlivost’: 23027 | 26341 | 31976 | 352 | 359 | 37,6
v tom: VAS 4548 5313| 659 | 69| 72| 78
v tom: pre dospelych 21241 1819 2250| 32| 25| 26
pre deti a dorast 921 1192| 1438| 14| 16| 17
LSPP 304 318 398 05| 04| 05
ZZS vratane leteckej a vodne; 1198 | 1983| 2510 18| 27| 3,0
SAS 18478 | 21028 | 25072 | 28,2| 28,7| 29,5
v tom:SAS vratane A liekov (pozn. véetky odb. amb. ) 6415 7012 9155| 98] 96| 108
dialyzy 1615| 1874 2081| 25| 26| 24
JZS 174 218 298| 03| 03| 04
stacionare spolu 33 166 215 0.1 02| 03
mobilny hospic 0 0 0| 00| 00| 00
stomatoldgia 2338 2594 | 309%| 36| 35| 36
SVLZ 7104 7905| 9152 109 10,8| 10,8
ADOS 173 200 2400 03| 03| 03
UPS (poskytovana v odb. ambul.) 55 114 126 01| 02| 01
doprava 583 687 7091 09| 09| 08
iné (napr.: kombinov. PZS,Dévera-polikliniky ) 141 260 307 0,2 04| 04
Ustavna starostlivost’ (pozn. 16zkové oddelenia UZ2): 16864 | 18600 | 22611| 258 | 254| 26,6
v tom: v§. nemocnice (NsP,FN, DFN,FNsP,DFNsP) 13080| 13670 16534 | 20,0 186] 194
$pec. nemocnice(VOU, PN, CPLDZ, OLU) 3233| 3523 4127 49| 48] 49
z toho: VOU 0| 2890| 3029| 00| 39| 36
lieéebiia (LDCH,GC, PC,sanatérium, ozdravovria) 0 228 3321 0,0 03| 04
domy o3etrovatel'skej starostlivosti 549 6 8| 08 00| 0,0
hospic 0 7 121 0,0] 00] 0,0
prirodné lieGebné kupele 0 622 863 0,0 0,8 1,0
iné (napr. zariad. biomed. vyskumu ZUS kombin.) 2 544 735| 0,0 0,7 09
Spolu 65458 | 73341 | 85082 100,0 | 100,0 | 100,0
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Tabulka €. 21 Prehlad finanéne uznanych zdravotnych vykonov podla
foriem ZS v rokoch 2005, 2006, 2007 v Sk a %

Finanéne uznané vykony

Formy ZS - -

v mil. % podiel z celku
2005 | 2006 | 2007 | 2005 | 2006 | 2007
Lekarenska starostlivost X 28400 | 30492| X 40,0 | 36,7
v tom: lekarne (pozn.: lieky na recepty) X 25723 | 27528| X 36,2 33,2
vydajne a optiky (pozn.: zdrav. pomdcky, optiky) X 2677 2964 | X 38| 36
Ambulantna starostlivost: X 24785| 30567 X 349| 36,8
v tom: VAS X 5311 6591| X 75| 19
v tom: pre dospelych X 1819 2249 X 26| 2,7
pre deti a dorast X 1192 1437 X 1,7 17
LSPP X 317 97| X 04| 05
ZZ8 vrétane leteckej a vodnej X 1983| 2509 X 28| 30
SAS X 19474| 23683| X 274| 285
v tom: SAS vratane A liekov (pozn. véetky odb. amb. ) X 6408| 8636 X 90| 104
dialyzy X 1873| 2081 X 26| 25
JZ8 X 203 282 X 03] 03
stacionare spolu X 159 2000 X 02| 02
mobilny hospic X 0 0] X 00l 00
stomatoldgia X 2525 3029 X 36| 36
SVLZ X 7149| 8464| X 10,1| 10,2
ADOS X 165 205 X 02| 02
UPS (poskytovana v odb. amb.) X 106 119 X 01] 01
doprava X 634 665 X 09| 08
iné (napr.: kombinov. PZS, Dévera-polikliniky ) X 252 292 X 04| 04
Ustavna starostlivost (pozn. 16zkové oddelenia UZZ): X 17811 21948| X 251 26,4
v tom: v§. nemocnice (NsP,FN, DFN,FNsP,DFNsP) X 13087 | 16055| X 18,4| 19,3
$pec. nemocnice (VOU, PN, CPLDZ, OLU) X 3354 3978| X 47| 48
z toho: VOU X 2741 29101 X 39| 35
lieéebiia (LDCH,GC, PC, sanatérium, ozdravovia) X 220 3241 X 03| 04
domy o3etrovatel'skej starostlivosti X 5 8| X 00| 00
hospic X 6 11| X 00 0,0
prirodné lieGebné kupele X 622 863| X 09| 10
iné (napr. zariad. biomed. vyskumu ZUS kombin.) X 517 708 X 07/ 09
Spolu 64694 | 70996 | 83007 100,0 | 100,0 | 100,0
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Tabulka ¢. 22 Prehlad tzv. nadlimitnych zdravotnych vykonov podla
foriem ZS v rokoch 2005, 2006, 2007 v Sk a %

Rozdiel, tzv. nadlimitné vykony

Formy ZS v mil. % podiel z celku
2005 | 2006 | 2007 | 2005 | 2006 | 2007
Lekarenska starostlivost X 0 2] X 0| 01
v tom: lekame (pozn.: lieky na recepty) X 0 21 X 0] 0,1
vydajne a optiky (pozn.: zdrav. pomécky, optiky) X 0 0f X 0 0
Ambulantna starostlivost’: X 1556 1409| X 66,4 | 67,9
v tom:VAS X 1] 4422 X 0]213,2
v tom: pre dospelych X 0] 1156 X 0| 55,7
pre deti a dorast X 0 0f X 0 0
LSPP X 1] 1444 X 0] 69,6
278 vratane leteckej a vodnej X 0] 1629] X 0] 785
SAS X 1554 1388 X 66,3| 66,9
v tom:SAS vratane A liekov (pozn. véetky odb. amb. ) X 603 5181 X 25,7 25
dialyzy X 1 529 X 0] 255
JZS X 15 151 X 06| 07
stacionare spolu X 151 X 03| 07
mobilny hospic X 0 X 0 0
stomatologia X 69 66| X 29| 32
SVLZ X 756 688 X 32,2 33,2
ADOS X 35 35| X 15| 17
UPS (poskytovana v odb. amb.) X 8 8 X 03] 04
doprava X 53 441 X 23] 2,1
iné (napr.: kombinov. PZS, Dévera-polikliniky ) X 8 16| X 03| 0,8
Ustavna starostlivost’ (pozn. 16zkové oddelenia UZ2): X 789 663| X 336 32
v tom: v§. nemocnice (NsP,FN, DFN,FNsP,DFNsP) X 583 479 X 249 231
$pec. nemocnice(VOU, PN, CPLDZ, OLU) X 169 148] X 72| 71
z toho: VOU X 149 119 X 64| 57
lie¢ebna (LDCH,GC, PC, sanatorium, ozdravoviia) X 71 X 04] 03
domy o3etrovatel'skej starostlivosti X 0f X 0 0
hospic X 11 X 0 0
prirodné lie¢ebné kupele X 0 0| X 0 0
iné (napr. zariad. biomed. vyskumu, ZUS kombin.) X 27 27 x 12] 1,3
Spolu 763 | 2345| 2074 100,0{ 100,0 | 100,0

Poznamka:

1) Evidencne (medicinsky) uznané vykony st vsetky vykony, ktoré predlozil poskytovatel zdravotnej starostlivosti v r. 2006 na
zGétovanie a v informaénom systéme zdravotnej poistovne presli kontrolou (automatickou, reviznymi lekarmi).

2) Financne uznané (zGétované) vykony st vykony, ktoré zdravotné poistovne v stlade s platnou zmluvou akeceptovali
v prislu$nom zt¢tovacom obdobi a uhradia ich.

3) Nadlimitné vykony predstavuja rozdiel medzi evidenéne uznanymi a finanéne uznanymi vykonmi.

4) V stipci prepodet na 1 poistenca vo vietkych riadkoch je uvedeny tidaj o evidenéne uznanych vykonoch a finanéne uznanych
vykonoch za vSetky zdravotné poistovne spolu, ktory je vydeleny priemernym poctom vsetkych poistencov, okrem riadkov VAS
pre dospelych a VAS pre deti a dorast, kde pri prepocte priemerné pocty poistencov sme ¢lenili na dospelych a deti.
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Graf ¢. 4 Vyvoj evidenéne uznanych, finanéne uznanych aich thrada
v roku 2007
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