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Tlačová správa 
 
Bratislava 9. 12. 2010  

 
Hospodárenie a vybrané ekonomické ukazovatele VšZP 
 
Úrad pre dohľad nad zdravotnou starostlivosťou na základe výsledkov dohľadu na mieste 
uložil Všeobecnej zdravotnej poisťovni, a.s., povinnosť predkladať úradu osobitné výkazy, 
hlásenia a správy. Osobitnú správu o prijatých opatreniach na zabezpečenie finančnej 
stability VšZP na obdobie od 01.10.2010 do 30.06.2011 vo všetkých oblastiach jej činnosti 
schválenú mimoriadnym valným zhromaždením a všetky ostatné požadované doklady 
predložila VšZP úradu v stanovenom rozsahu a lehote.  
 
Ozdravné opatrenia: 
1. Zabezpečiť vyrovnané hospodárenie na mesačnej báze počnúc mesiacom október. 
2. Znížiť náklady na nákup zdravotnej starostlivosti, čo bude VšZP na mesačnej báze preukazovať 
úradu. Zníženie nákladov v priemere o 2,5 %, čo v mesačnom objeme činí 5 mil. eur.  
T: etapovite k 01.10., k 01.01. 2011, k 01.04. 2011. 
3. Znížiť náklady na prevádzku zdravotnej poisťovne formou reštrukturalizácie a optimalizácie 
procesov v súvislosti so zlúčením VšZP a SZP (sieť pobočiek, optimalizácia pracovných miest). 
4. Zefektívniť proces výberu poistného, uplatňovania a vymáhania pohľadávok.  
5. Vypracovať a implementovať novú stratégiu nákupu, tak, aby boli odstránené asymetrie cenovej 
politiky. Zdravotná poisťovňa musí objektívne oceňovať poskytovanie zdravotnej starostlivosti podľa 
množstva a kvality. Súčasťou novej stratégie bude aj ekonomická analýza dopadu tejto stratégie.  
T: 01.04. 2011. 

 
1) Hospodársky výsledok 
V októbri 2010 dosiahla VšZP celkom kladný výsledok hospodárenia vo výške 746 105,19 eur. 
Oproti priemernej mesačnej strate, ktorá za obdobie 1-9/2010  bola vo výške cca 6,11 mil. eur, 
to predstavuje zlepšenie hospodárenia cca o 6,9 mil. eur. 
V sledovanom mesiaci VšZP dosiahla kladný výsledok hospodárenia v rámci zdravotnej 
starostlivosti vo výške cca 7,7 mil. eur. Z prevádzkovej činnosti vykazuje záporný výsledok 
hospodárenia vo výške 6,98 mil. eur.  
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Náklady spolu, z toho: 3 800 858 976,69 422 317 664,08 426 080 789,59 3 763 125,51 0,89 

na zdravotnú starostlivosť 3 740 339 283,76 415 593 253,75 418 924 057,35 3 330 803,60 0,80 

na prevádzkovú činnosť 60 519 692,93 6 724 410,33 7 156 732,24 432 321,91 6,43 

Výnosy spolu, z toho:  3 745 822 204,70 416 202 467,19 426 826 894,78 10 624 427,59 2,55 

zo zdravotnej starostlivosti 3 742 909 621,63 415 878 846,85 426 653 384,77 10 774 537,92 2,59 

z prevádzkovej činnosti  2 912 583,07 323 620,34 173 510,01 -150 110,33 -46,38 

VH bežného účtovného obdobia spolu,  z 
toho: -55 036 771,99 -6 115 196,89 746 105,19 6 861 302,08 -112,20 

zo zdravotnej starostlivosti 2 570 337,87 285 593,10 7 729 327,42 7 443 734,32 2 606,41 

z prevádzkovej činnosti  -57 607 109,86 -6 400 789,98 -6 983 222,23 -582 432,25 9,10 

Zdroj: VšZP-osobitné výkazy 
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Dosiahnutie  kladného výsledku hospodárenia v sledovanom období bolo  ovplyvnené vyšším 
nárastom výnosov oproti rastu nákladov o 1,66 %.   
Dosiahnutím kladného výsledku hospodárenia evidujeme zníženie priebežne vykazovaného 
záporného výsledku hospodárenia, ktorý bol k 30.09.2010 vykázaný vo výške -55 036 772,- 
eur. VšZP k 31. 10. 2010 vykazovala v hospodárení bežného roka stratu vo výške 54 290 667,- 
eur.  
 
2) Náklady 
VšZP za október 2010 vykázala náklady celkom vo výške 426 080 789,59 eur, čo je  nárast  
o viac ako 3,76 mil. eur (+ 0,89%) oproti priemerným mesačným nákladom vykázaným za 
mesiace január až september 2010. V nákladoch za október sú zaúčtované aj náklady týkajúce 
sa mesiaca september (faktúry, ktoré boli doručené VšZP po 30.09.2010). Podiel nákladov 
týkajúcich sa septembra výrazným spôsobom ovplyvňuje rast nákladov mesiaca október. 
 
Náklady na zdravotnú starostlivosť za október 2010 vzrástli o 3 330 804 eur (0,8 %) 
a náklady na prevádzkovú činnosť vzrástli o 432 322 eur (6,43 %) oproti priemerným 
nákladom za obdobie január až september 2010. 
 
Najvyšší nárast nákladov v absolútnej hodnote za október 2010 v porovnaní s Ø 1-9/2010 
VšZP vykazuje v lekárenskej starostlivosti – nárast o 12,9 mil. eur, v poliklinikách – nárast 
o 3,98 mil. eur, ambulantnej starostlivosti- viac o 1,4 mil. eur, v kúpeľnej starostlivosti- 
nárast o 747-tisíc eur.  V prípade liekov - z objemu 82,8 mil. eur sú náklady na lieky vydané 
v septembri vo výške viac ako 72 mil. eur. 
 
V rovnakom mesiaci evidujeme pokles nákladov za ústavnú zdravotnú starostlivosť o 2,1 mil. 
eur, za dopravu o 1 mil. eur  a v zariadeniach jednodňovej zdravotnej starostlivosti o 1 800 
eur. 
 
3) Výnosy 
Výnosy VšZP celkom za október 2010 boli 426 826 895 eur, čo je nárast o 10 624 428 eur 
(2,5 %) oproti priemerným mesačným výnosom vykázaným za mesiace január až september 
2010. Z toho výnosy zo zdravotnej starostlivosti za október 2010 vzrástli o 10 774 538 eur  
(2,59 %) a výnosy z prevádzkovej činnosti poklesli o 150 110 eur (-46,38 %) oproti 
priemerným výnosom za mesiace január až september 2010. 
Vyššie výnosy sú dôsledkom výnosu z mesačného prerozdelenia (platby ostatných zdravotných 
poisťovní po prerozdelení), ale registrujeme pokles výnosov z predpísaného poistného                      
-5,9 mil. eur. 

 
4) Technické rezervy 
V októbri 2010 evidujeme pokles nákladov na technické rezervy o 14,4 mil. eur oproti 
priemerným mesačným nákladom za obdobie 1-9/2010. VšZP k 31.10.2010 vykazuje konečný 
stav  technických rezerv  v celkovej výške 235 519 628,- eur, čo je oproti predchádzajúcemu 
mesiacu menej cca o 20,3 mil. eur.  
 
5) Záväzky 
VšZP k 31.10.2010 evidovala záväzky v celkovej výške 223 680 651,- eur. Oproti priemernému 
stavu záväzkov k poslednému dňu príslušného mesiaca v období 1-9/2010  sú v októbri 2010 
vykázané záväzky vyššie o 2,42 mil. eur (+1,09%). Oproti stavu k 30.09.2010 v sledovanom 
období záväzky celkom vzrástli o 10,3 mil. eur (+4,84). 
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Záväzky z verejného zdravotného poistenia, ktoré k 31.10.2010 tvorili 93,05% zo záväzkov 
celkom vzrástli oproti priemeru za 1-9/2010 o o 1,9 mil. (+0,94%) a voči stavu k 30.09.2010 
vzrástli o 10,3 mil. eur (+5,2%).  
Kým záväzky voči poisteným poklesli oproti priemeru a oproti stavu k 30.09.2010,  záväzky 
voči poskytovateľom zdravotnej starostlivosti vzrástli. K 31.10.2010 záväzky voči 
poskytovateľom VšZP evidovala vo výške 196 506 598,- eur, čo je oproti priemeru 1-9/2010 
viac o 8,65 mil. eur a oproti stavu k 30.09.2010 viac o 12 357 257,- eur (+6,71%) 
 
Platobná schopnosť - k 31.10.2010 VšZP nevykazovala žiadne záväzky po lehote splatnosti.   
 
V októbri 2010 VšZP  vykázala úhradu voči poskytovateľom zdravotnej starostlivosti vo výške 
210 056 000,17 eur, čo je oproti predchádzajúcemu mesiacu viac o 22 214 987,- eur. 
Z objemu realizovaných úhrad v októbri 2010 boli uhradené faktúry po lehote splatnosti do 
30 dní vo výške 1 553 432,30 eur, čo predstavuje 0,74 %-tný podiel  z celkových úhrad.  VšZP 
v septembri uhradila po lehote splatnosti faktúry vo výške 99 384 886,- eur,  pričom podiel 
faktúr uhradených po lehote splatnosti do 30 dní bol vo výške  52,9 %.   
Napriek zvýšenej úhrade poskytovateľom o 22 mil. eur,  nárast záväzkov voči poskytovateľom 
o 10,3 mil. eur, súčasne pokles záväzkov po  lehote  splatnosti, no v limite 30 dní po lehote.  
 
6) Počet zamestnancov 
K 31.10.2010 vykázala VšZP celkom 2 296,89 zamestnancov, čo je oproti stavu k 01.01.2010 
menej o 74,5 zamestnancov a o 11,5 zamestnanca menej oproti stavu k 30.09.2010.  
 
 
Záver: 
Úrad pre dohľad nad zdravotnou starostlivosťou berie do úvahy vyrovnané 
hospodárenie, resp. mierne  pozitívny výsledok hospodárenia za mesiac 
október, avšak so znepokojením eviduje trend rastu nákladov na zdravotnú 
starostlivosť, hlavne v oblasti liekov. Úrad berie do úvahy krátku dobu po 
uplatnení ozdravných opatrení, bude však s veľkým dôrazom sledovať vývoj 
ekonomiky vo VšZP.  
 
Úrad avizuje, že v súvislosti s množiacimi sa podnetmi na rozdielny prístup 
k jednotkovým cenám  na tie isté výkony v rôznych zariadeniach, bude postupne 
vykonávať dohľady podľa dôležitých, nákladovo významných oblastí 
v zdravotnej starostlivosti a bude žiadať zdôvodnenie podstatných rozdielností 
cien.  

 


