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Zhrnutie

Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (dalej len ,urad®) v stlade s § 19 ods. 1 pism. c) zakona
C. 581/2004 Z. z. predklada vlade SR tuto Spravu o stave vykonavania verejného zdravotného poistenia
zarok 2022 (dalej len ,sprava“). Cielom spravy je poskytnut viade a obanom SR celkovy obraz o stave
verejného zdravotného poistenia na Slovensku, poukazat na nedostatky a problémy sucasného
systému a odporucit’ opatrenia, ktorych ciefom je zefektivnit systém verejného zdravotného poistenia
v prospech ob&anov SR.

V roku 2022 vydal urad po prvykrat spravu za rok 2021 ,v novom Sate“, kde namiesto Statistickych
tabuliek otvorene popisoval najvacSie problémy slovenského zdravotnictva z pohlfadu dohlfadového
a regulacného uradu a snazil sa navrhnut moZznosti rieSenia tychto problémov.

Vela diskutovanych nedostatkov slovenského zdravotnictva sa po€as uplynulého roka podarilo vyriesit,
o inych sa aspon otvorila diskusia a kompetentni sa zacali problematike venovat. Niektoré klu¢ove
oblasti, ako je napriklad jednotna a transparentna cenova politika & dostupnost zdravotnej
starostlivosti, su vSak stale nepodchytené.

Jadro problému vidi urad v zlom systémovom nastaveni, ktoré je dbésledkom nedokoncenej
zdravotnickej reformy spred takmer 20-tich rokov. Kvalitu zdravotnej starostlivosti, jej dostupnost a
sucasne ekonomicku udrzatefnost zdravotnictva ohrozuje absencia pravidiel, ktoré by zaviedli do
systému prehladnost, spravodlivost a efektivnost. ZlepSenia prichadzaju prili§ pomaly a formou
nesystémovych rieSeni, ktoré plataju mensie diery v systéme a €asto sa mifaju ucinku. Z pohladu
uradu je v tomto Stadiu jedinym rieSenim rozsiahla reforma financovania zdravotnictva, ktora by
zahfiala najma zavedenie eurdpskeho Standardu pre fungovanie zdravotnych poistovni, transparentné
ceny za vykon v zmluvnych vztahoch medzi zdravotnymi poistoviiami a poskytovatefmi ZS, ako aj
holdingové riadenie nemocnic.

A. Zdroje VZP a hospodarenie zdravotnych poist'ovni (¢ast’ 4 spravy)

Zdroje verejného zdravotného poistenia

Vacsinu objemu penazi v slovenskom zdravotnictve tvori verejné zdravotné poistenie, ktoré
predstavuje suhrn verejnych zdrojov, ktoré su primarne ur€ené na uhradu zdravotnej starostlivosti. Su
to finanéné zdroje, ktoré sa cez zdravotné poistovne dostavaju k poskytovatefom zdravotnej
starostlivosti a sluzia na uhradu zdravotnej starostlivosti pre vSetkych obanov na zaklade principu
solidarity. V roku 2022 boli disponibilné zdroje vo verejnom zdravotnom poisteni na urovni 6 miliard eur.

Tabulka €. 1: Disponibilné zdroje vo VZP

2022 2021 Zmena Zmena
v mil. eur v mil. eur v mil. eur %
Prumy zgjravotnych poistovni 5977.7 5626.8 3509 6.2
z poistného
Z toho:
platba Statu za 1289,0 1292,1 -3,1 -0,2

poistencov Statu*

_ ekonomicky aktivni 46887 43347 354,0 8,2
poistenci formou odvodov
Ostatné prijmy poistovni 67,6 68,8 -1,2 -1,7
Celkové prijmy VZP 6 045,3 5 695,6 349,7 6,1

Zdroj: ZP
*Stéat v sulade s § 11 ods. 1 pism. d) zakona ¢&. 580/2004 Z. z.



Disponibilné zdroje vo verejnom zdravotnom poisteni predstavuju predovSetkym prijmy z vybraného
poistného, ktorych vyber zabezpec€uju zdravotné poistovne. V roku 2022 prijmy z vybraného poistného
medziroCne narastli o 6,2 %. Na vybranom poisthom sa podielaju ekonomicky aktivni poistenci 78 %-
mi, pricom v roku 2022 zaplatili ekonomicky aktivni poistenci na poisthnom o 8,2 % viac ako v roku 2021.
Celkova platba za poistencov $tatu naproti tomu klesla o 3,1 miliéna eur, ¢o predstavuje pokles o 0,2
%.

Priemerné mesacné prijmy z poistného za ekonomicky aktivnych poistencov dlhodobo stupaju. Platba
za poistenca Statu predstavuje priblizne 22 % zo sumy, ktord priemerne zaplati na poisthnom
ekonomicky aktivny poistenec a v roku 2022 sa v medziro€nom porovnani nezvysila.

V rozpocte na rok 2023 bola na poistencov Statu vy€lenena suma 1,62 miliardy eur, o predstavuje
priemernd mesacénu platbu na poistenca Statu v hodnote priblizne 47 eur (narast o priblizne 10 eur
mesacne v porovnani s priemernou mesacnou platbou v roku 2022). Od roku 2024 sa vdaka novelizacii
zakona ¢&. 580/2004 Z. z. podstatnym spdsobom meni vySka platieb Statu za poistencov Statu. Po
novom bude vymeriavaci zaklad Statu 12-nasobok priemernej mesacnej mzdy. Vychadzat sa bude
Z Udajov spred dvoch rokov. V prechodnom obdobi rokov 2024 a 2025 sa bude uplatrfiovat sadzba vo
vyske 4,5 % z vymeriavacieho zakladu a v roku 2026 a nasledujucich rokov sa bude uplatfovat sadzba
vo vySke 5 % z vymeriavacieho zakladu.

Tabulka €. 2: Prehlad vysledkov hospodarenia zdravotnych poistovni v roku 2022 (Cast 4 spravy)

V tis. eur (vynosy +, naklady -) V§zZP ZP ZP
Dévera Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021

Predpis poistného po 3867545 | 3654 344 1681208 1580 593 573 273 516
Naklady na ZS netto -3869515 | -3600396 | -1594619 | -1475097 -514 177 |-465 322
Ostatné vynosy a naklady z VZP -52 614 -50 309 -20 505 -18 005 -25 183 -9 401
Vysledok hospodarenia z VZP -54 584 3639 66 084 87 491 33913 | 41476
Prevadzkova réZia a iné -99 184 -90 389 -80 090 -70 167 -32806 | -37 942
Vysledok hospodarenia celkom -153 768 -86 750 -14 006 17 324 1107 3534
Vlastné imanie 41 449 35149 205 282" 219 288! 42532 | 46325

z toho zakladné imanie 519 180 359 180 33 600 33 600 16 600 | 16 600

Zdroj: ZP

VSZP a ZP Ddvera skoncili v roku 2022 so stratou. VSZP dosiahla stratu vo vySke 153,8 mil. eur, ZP
Dévera stratu vo vyske 14,0 mil. eur, ZP Union dosiahla zisk vo vySke 1,1 mil. eur. Hodnota vilastného
imania zdravotnych poistovni k 31. 12. 2022: VSZP vykazuje vlastné imanie v hodnote 41,4 mil. eur,
ZP Dovera 205,3, resp. 78,4 mil. eur' a ZP Union 42,5 mil. eur.

Ako ukazuje vyhodnotenie ukazovateflov v Casti 4, kapitalova primeranost nedosahuje ani v Holandsku
¢i Nemecku obvyklych 20 % z vybraného zdravotného poistenia (V3ZP — 1 %, ZP Dbévera — 5 %, ZP
Union — 7 %), €o je alarmujuce.

Nakolko k datumu spracovania spravy (15. 5. 2023) neboli zverejnené schvalené uctovné zavierky
zdravotnych poistovni k 31. 12. 2022 spolu s auditorskymi spravami, urad sa v tejto veci vyjadri
samostatne, az po obdfzani schvalenych uctovnych zavierok a po absolvovani stretnuti s auditormi
zdravotnych poistovni.

Pri¢iny zlych hospodarskych vysledkov statnej zdravotnej poistovne

Statna zdravotna poistovria dlhodobo vykazuje zIé hospodarske vysledky, ktoré si v roku 2022 vyziadali
intervenciu zo strany jediného akcionara poistovne, ktory dofinancoval poistoviiu formou zvySenia jej
zakladného imania v celkovej sume 160 miliénov eur. Takato forma financovania, kedZe sa neuctuje
do vynosov, nema vplyv na vysledok hospodarenia. Poskytne sice poistovni potrebné financné
prostriedky, vykazanu stratu vSak neovplyvni.

" Hodnota vlastného imania ZP Doévera k 31. 12. 2022 po eliminovani vplyvu transakcie Uétovania poistného kmena by bola
78,4 mil. eur (k 31. 12. 2021 by bola hodnota 74,6 mil. eur)
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Podla zakona €. 581/2004 Z. z. v zneni u€innom do konca roka 2022 by urad pri poklese hodnoty
vlastného imania pod 16,6 mil. eur nariadil VSZP, aby uradu predlozila na schvalenie ozdravny plan,
ktory by mohol vyustit az do vyhlasenia nutenej spravy nad poistoviiou. AvSak novelizaciou zakona
€. 581/2004 Z. z. bola tato kompetencia od roku 2023 Uradu odnata. Momentalne neexistuje ziadna
pravna uprava, ktora by definovala poziadavky na vy$ku vlastného imania zdravotnej poistovne alebo
iné ekonomické ukazovatele. Kym pomer vlastnych a cudzich zdrojov beZnych spolo€nosti upravuje
Obchodny zakonnik? a banky a komeréné poistovne podliehaju kontrole zo strany Néarodnej banky
Slovenska, zdravotné poistovne prepadaju regulaénym sitom3. Urad opakuje, je alarmujlce, Ze tri
akciové spoloénosti, ktoré spravuju roéne uz takmer 7 miliard eur odvodov*, nepodliehaju takmer
Ziadnej kontrole hospodarenia, reforma systému je nevyhnutna.

Uradu véak nadalej zostava kompetencia sledovat platobnt schopnost a plnenie obchodno-finanéného
planu zdravotnych poistovni. VSZP stale pini zakonné poziadavky na splnenie platobnej schopnosti
a faktury uhradza poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v€as. Okrem toho urad vyzve VSZP na
predkladanie vyhodnotenia plnenia obchodno-finanéného planu na mesacnej baze. Nateraz ma urad
za to, ze dévodom zlych hospodarskych vysledkov VSZP sice mbdze byt aj slaba efektivita internych
procesov a manazérske rozhodnutia, jadro problému vSak vidi najma v zlom systémovom nastaveni
vratane absencie cenovej regulacie a doteraz malo razantného pristupu MZ SR.

Podozrenie na skreslfovanie hospodarskych vysledkov ZP Dévera

Finan¢na pozicia, ako aj vysledky hospodarenia ZP Dévera su opakovane (14 rokov) ovplyvnené
vyznamnou transakciou zaucétovanou v roku 2009, zrealizovanou pri predaji podniku zdravotnej
poistovni Apollo, désledkom ktorej bolo zauc¢tovanie a ocenenie poistného kmefa v hodnote priblizne
485 mil. eur. Urad ma k dispozicii nezavisly znalecky posudok?®, podla ktorého hodnota takto
vykazaného poistného kmena je len 26,2 mil. eur. Napriek jasnému postoju Uradu Statutarny organ ZP
Dévera nepristupil k oprave ocenenia poistného kmena. Skreslena je preto z pohladu uradu nielen
suvaha a vlastné imanie ZP Dévera, ale kazdoroCne aj vysledky jej hospodarenia a zaklad dane, a to
v sume asi 15 mil. eur ro¢ne (viac informacii v ¢asti 4.2.1.1). Aj Finan¢na sprava zastava v tejto veci
jednoznaény postoj, ze o poistnom kmeni sa nemalo uctovat a jeho hodnota ma byt preto nula, ¢o
potvrdzuje uloZenie pokuty vo vyske 3 mil. eur®.

Vzhladom na odporuéenie advokatskej kancelarie bolo diia 18. 4. 2023 podané na Urad $pecialnej
prokuratury trestné oznamenie, ktorého predmetom je aj podozrenie z naplnenia skutkovej podstaty
trestného Cinu znaleckého podvodu a skreslovania udajov hospodarskej a obchodnej evidencie.
Tento krok bol délezity aj preto, aby sa zniZilo riziko odlievania dalSich stoviek milibnov eur z rozpoctu
verejnej spravy a zabranilo najma:

1) néhrade Skody, ktoru si voci uradu uplatriuje v sudnom spore Zalobca vo vySke 280 mil eur ,
ktory sa pri vypocte pozadovanej nahrady Skody opiera prave o kontroverzny mechanizmus
ocenenia poistného kmena ZP Dévera,

2) dalSiemu vyplateniu nerozdeleného zisku ZP Dévera, ktory k 31. 12. 2022 narastol na sumu
175,6 mil. eur (viac informacii v Casti 4.2.5),

3) opakovanému riziku mozného skreslovania hospodarskeho vysledku a znizovania zékladu
dane o priblizne 15 mil. eur roCne.

Skuto¢nost, Ze urad okrem uvedenych pravnych krokov, nema ucinni zakonnu kompetenciu, ktorou
by bolo mozné zabraneniu vySSie spomenutym rizikam a vzniku Skéd je dalSim dékazom toho, ze
systém verejného zdravotného poistenia potrebuje zédsadnu reformu vratane posilnenia zakonnych
kompetencii uradu ako regulatora.

2 § 67i ods. 2 Obchodného zakonnika

3 UDZS ma kompetenciu dohliadat iba dodrZiavanie ustanoveni zakona 580/2004 Z. z. a 581/2004 Z. z.
4 https://www.mfsr.sk/sk/financie/verejne-financie/rozpocet-verejnej-spravy/

3 Znalecky posudok bol vypracovany v marci 2023

6 https://e.dennikn.sk/minuta/3129141
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B. Ceny pre poskytovatelov ZS a uhradové mechanizmy

Hospodarske vysledky v3etkych zdravotnych poistovni su do velkej miery ovplyvnené
netransparentnymi pravidlami pri ocefiovani zdravotnych vykonov. Za tu isti poskytnuti zdravotnu
starostlivost je uhradzana ina suma, &i uz porovnavame uhradu tomu istému poskytovatelovi od troch
réznych poistovni, alebo Uhradu od jednej poistovne réznym poskytovatelom. Vyznamné rozdiely
v tom, kolko jednotlivé poistovne uhradzaju za ustavna zdravotnu starostlivost, su ddsledkom
absentujuceho DRG systému ako uhradového mechanizmu, v ambulantnej sfére zase chyba zavazné
usmernenie cien vykonov formou cennikov’.

B.1 Cenotvorba v Ustavnej zdravotnej starostlivosti

Urad na zaklade dat od zdravotnych poistovni pripravil analyzu, v ktorej porovnal Ghrady od
zdravotnych poistovni a produkciu, teda vykon poskytovania ustavnej zdravotnej starostlivosti,
vzajomne porovnatelnych nemocnic®. Z analyzy vyplyva, Ze nemocnice su financované najma
statnou zdravotnou poist’oviou, ktora v priemere na jednotku produkcie plati vyznamne viac ako
sukromné zdravotné poistovne. Vynimkou su viaceré nemocnice na vychodnom Slovensku, ktorym na
jednotku produkcie najviac plati ZP Dbvera. Keby kazda zdravotna poistovia platila nemocniciam
rovnaku jednotkovl cenu za poskytnutu zdravotnu starostlivost, pricom celkova platba pre danu
nemocnicu by zostala zachovana, len by sa na fu poistovne poskladali spravodlivo podla toho, kolko
zdravotnej starostlivosti bolo poskytnutej ich poistencom, sukromné zdravotné poistovne by museli za
rok 2022 doplatit poskytovatefom zdravotnej starostlivosti asi 64 mil. eur a V$ZP by uhradila
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti o rovnaku Ciastku menej. Pri zapocCitani dalSich uhrad mimo
ustavnej zdravotnej starostlivosti mozZe byt tato suma este vyssia.

Graf &. 1: Teoretické dorovnanie financovania nemocnic medzi poistoviiami (v tis. eur, bez
kardiologickych ustavov)

ledna cena za casemix

Zdroj: ZP, drad

Urad touto analyzou dospel k podobnym zaverom ako pred dasom UHP vo svojej analyze zameranej
na financovanie nemocnic na Slovensku®. Za tu istt zdravotnu starostlivost plati VSZP v priemere viac
ako sukromné zdravotné poistovne. Argumentacia, ktora z ich strany v tejto veci najCastejSie zaznieva,
sa opiera najma o tvrdenia o efektivnom uzatvarani zmluv, kedy su manazéri sukromnych zdravotnych
poistovni schopni dojednat si pre svojich poistencov tu istu starostlivost za menej penazi. Toto by sa
dalo brat ako argument v dobre fungujucom systéme a zdravom trhovom prostredi.

7 Urad dlhodobo upozoriiuje na potrebu zavedenia transparentnych pravidiel do ocefiovania zdravotnych vykonov a vydal vo
Vestniku €. 4/2023 Odporucanie k stanoveniu cien uhradovych mechanizmov.

8 Je mozné namietat, Ze produkcia nemocnic sa meria DRG nakladmi, ktoré neboli diho aktualizované. Relativne vahy jednotlivych
pripadov, ktoré maju pre fungovanie systému zasadny vyznam, boli prevzaté z nemeckého systému a nezodpovedaju slovenskym
klinickym Standardom. Faktom vSak zostava, Zze ak pouzijeme ,nedokonalé” naklady na ohodnotenie produkcie porovnatelnych
nemocnic, odchylka analyzy bude akceptovatelna. Tieto nedokonalé DRG naklady su momentalne jedinym pouzitelnym
ohodnotenim produkcie az do ¢asu, kym budu relativne vahy prepocitane a aktualizované.

9 https://www.mfsr.sk/sk/financie/hodnota-za-peniaze/blogy-uhp/2022/nerovne-financovanie-nemocnic/
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V €ase krachujucich nemocnic, Strajkujucich lekarov a €akacich dob meranych v rokoch to ako
argument pre regulaény urad nepostaCuje. Ak by Statna zdravotna poistovia tiez ,manazérsky®
okamzite znizila platby poskytovatelom zdravotnej starostlivosti, Stat by velmi pravdepodobne klucove
nemocnice musel dofinancovat priamo.

Tieto rozdiely su historické a rokmi sa prehlbuju, nakolko pri uzatvarani zmlav s poskytovatefmi
zdravotnej starostlivosti sa neberie do uvahy produkcia nemocnic. Cena na rok je dana cenou
predosleho roka upravenou o navySenie z dovodu rastu miezd. Podobne tomu bolo aj zaCiatkom roka
2023, ked do$lo k vyznamnému navy$eniu rozpod&tu na Ustavni zdravotnl starostlivost. Urad zastava
nazor, ze zmluvné ceny s nemocnicami by mali zohladnovat’ ich skutoénu produkciu, ¢im by
prostriedky verejného zdravotného poistenia smerovali tam, kde je to najviac potrebné
a zaroven by sa tym dosiahol potrebny tlak na efektivitu systému.

Detailné vysledky analyzy su uvedené v Casti 5.8.2.
B.2 Cenotvorba v ambulantnej sfére

Velmi nepriazniva situacia je aj vo financovani a nastaveni cien v ambulantnej sfére. Vplyvom rokmi
podhodnoteného ocenenia zdravotnych vykonov v niektorych odbornostiach (napr. interné, plucne,
imunoalergoldgia, oftalmoldgia, diabetolégia, dermatovernerolégia atd.) dochadza k ubytku lekarov
v danych odbornostiach a markantnému zhorSeniu dostupnosti zdravotnej starostlivosti. Lekari, ktori
samostatne prevadzkuju svoje ambulancie (na rozdiel od lekarov zamestnanych v nemocniciach)
nemaju zakonom garantovanu vysku platu a maju len taky plat, na aky im platby zo zdravotnych
poistovni po uhrade ostatnych vydavkov spojenych s prevadzkou ambulancie vystacia. V pripade
mnohych odbornosti su platby zdravotnych poistovni tak nizke, Ze sa mladi lekari radSej rozhodnu zo
Slovenska odist tam, kde za svoju pracu dostanu primerané ohodnotenie.

Urad sa rozhodol aktivne prispiet’ k rieSeniu problému a z toho dévodu vydal odporuéanie, v ktorom
zverejnil referenénd vysSku uhrady vykonov odvodenej z cien zakladnych vykonov ambulantnej
zdravotnej starostlivosti, ako aj spoloénych vySetrovacich a lieéebnych zloziek v Ceskej republike.
Zverejnenie tohto odporu¢ania vo Vestniku &. 4/2023 poskytuje objektivnejdi pohlad do problematiky
kalkulovania opravnenych nakladov v tomto kli€ovom segmente zdravotnej starostlivosti. Urad zastava
nazor, Ze zakladnym pravidlom pri uplatiovani regulacie cien je zohladnenie ekonomicky
opravnenych nakladov a primeranej ziskovej prirazky. Ziskova prirazka ma byt zaroven primerana
verejnému zaujmu.

Urad zastava nazor, Ze takto nastavené kritéria bud spifiat’ parametre ceny obvyklej, kedZe sa tato
odvija od zmluvnej ceny za obdobnu zdravotnu starostlivost’ poskytovanu v danom mieste a Case.
Zdravotnicky systém v8ak nemdze fungovat tak, Ze zdravotné poistovne alebo nimi preferovani
poskytovatelia zdravotnej starostlivosti dosiahnu zisk tym, Ze neférovym financovanim spdsobia straty
menej preferovanym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti. Ulohou zdravotnych poistovni je
spravovat verejné prostriedky v sulade s prislusnymi vSeobecne zavaznymi pravnymi predpismi, za
uCelom ich vyuzitia na uhradu zdravotnej starostlivosti.

Je nevyhnutné v legislative stanovit’ minimalne ceny jednotlivych vykonov, ktoré by mali
zdravotné poistovne poskytovatefom hradit (t. j. aby platba za vykon postaCovala na pokrytie
primeranych mzdovych narokov a tiez na prevadzku a vybavenie ambulancie). Zavedenie minimalnych
cien zabezpeci pokrytie nevyhnutnych nakladov poskytovatela, pricom vSak zdravotné poistovne budu
mat nadalej moznost (nad ramec minimalnych cien) zohladnit v cene aj parametre kvality daného
poskytovatela.

Legislativne kompetencie uradu zasahovat do zmluvnych vztahov medzi zdravotnymi poistoviiami
a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti st limitované. Urad ma kompetenciu dohliadat nad tym, &i
zmluvy medzi zdravotnymi poistoviiami a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti spifiaji zakonom
ustanovené podmienky a ¢i zmluvné strany podla zmluvne dohodnutych podmienok postupuju. Kedze
objektivne nastavena cenotvorba absentuje, kazda zdravotna poistovha ma zavedeny iny rezim uhrad.
Systémovym rieSenim tejto situacie je €o najrychlejSie prepracovanie Katalégu zdravotnych
vykonov v spolupraci s odbornikmi prislusnych Specializacnych odborov.

Viac informacii o uhradovych mechanizmoch v segmente Specializovanej ambulantnej starostlivosti je
uvedenych v Casti 5.
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C. Legislativhe zmeny Ciasto€ne posiliujuce regulaciu
Regulacia zisku

V roku 2022 bolo schvalenych alebo rozpracovanych niekolko délezitych legislativnych zmien, ktorych
cielom bolo posilnit nedostatoCnu kontrolu nad zdravotnymi poistoviiami a priniest vacsiu
transparentnost do systému verejného zdravotného poistenia. Délezitym krokom bolo schvalenie
novely zakona &. 581/2004 Z. z., na ktorej pracovali od maja desiatky odbornikov.

Ako celok je novela ucinna od 1. 1. 2023. Z pohlfadu dopadu na buduce rozpodty verejnej spravy SR je
najdélezitejSim bodom obmedzenie ziskov zdravotnych poist'ovni. Tuto Cast novely starostlivo
preverili aj kvalitni Ustavni pravnici s cielom eliminovat dovody napadnutia novely na ustavnom sude.
Podla novych pravidiel, ak zdravotna poistovna dosiahne kladny vysledok hospodarenia, ktory je vysSi
ako primerany vysledok hospodarenia (1 % z poistného po prerozdelovani), rozdiel je povinna pouzit
na tvorbu alebo doplnenie fondu kvality zdravia. Z neho sa bude financovat napriklad uUhrada
Specialnych liekov, zdravotnych vykonov ¢i realizacia preventivhych programov.

Ako upozornil drad vo svojej Sprave o &innosti za rok 2021 a nasledne aj UHP v nedavno zverejnenom
porovnani zdravotnych systémov, Slovensko je jedinou krajinou EU, v ktorej zdravotné poistovne
z verejnych zdrojov vyplacaju zisk. Stovky milionov eur zo zdravotnych odvodov skonCili na
bankovych uétoch sukromnych viastnikov zdravotnych poistovni. ZP Dovera od roku 2009 vyplatila
akcionarom viac ako 550 mil. eur a na nerozdelenych ziskoch minulych obdobi okrem toho vykazovala
k 31. 12. 2022 sumu 175,6 mil. eur.

ZP Union taktiez pravidelne vyplaca dividendy akcionarom, za poslednych 10 rokov to bolo viac ako 45
mil. eur (vratane dividendy vyplatenej vo februari 2023 vo vyske 4,9 mil. eur).

Urad vo svojej Sprave o &innosti za rok 2022 upozornil aj na asymetricku distribuciu ziskov vytvorenych
z verejnych zdrojov medzi 3 zdravotné poistovne v obdobi 10 rokov. NizSie prinaSame doplnenu
analyzu, ktora zohladriuje obdobie rokov 2008 az 2022.

Tabulka €. 3: Rentabilita akcionarom vioZzeného kapitalu podla zdravotnej poistovne
V§ZP ZP Dévera ZP Union
Vysledok hospodarenia po zdaneni v rokoch 2008 az - 394 mil. eur 682 mil. eur 20 mil. eur
2022
Upraveny vysledok hospodarenia 2008 az 2022* 555 mil. eur
Rentabilita akcionarom vlozeného kapitalu** -13 % rocne 163 % ro¢ne 4 % rocne

Zdroj: UZ ZP, drad

* Pre lepSiu porovnatelnost boli vysledky hospodarenia ZP Dévera upravené o vplyv transakcie poistného kmeria (Vysvetlenie
prepoctu upraveného vysledku hospodarenia 2008 az 2022: 682 mil. eur minus prvotné ocenenie poistného kmeria 485 mil.
eur zuctované do vynosov plus vplyv odpisov poistného kmeria 189 mil. eur plus vplyv opravnej polozky k poistnému kmeriu
169 mil. eur = 555 mil. eur)

** Obvyklé rentabilita kapitalu vo finanénom sektore EU bola v tomto obdobi od 5 do 10 % roéne (Rentabilita kapitalu je
vyjadrena ako podiel vysledku hospodarenia a vkladu do zakladného imania)

Programova vyhlaska o rozpoétovani zdravotnych poistovni

Dal$ou délezitou legislativnou zmenou, ktora sa kreovala koncom roka 2022 a finalnu podobu dostala
v marci 2023, je v suCasnosti diskutovana a najma zo strany sukromnych zdravotnych poistovni
kritizovana vyhlaska MZ SR €. 100/2023 Z. z. o programovom rozpoctovani pre zdravotné poistovne.
Vyhlaska presne definuje, kol’ko prostriedkov maji zdravotné poistovne pouzit’ pre jednotlivé
typy zdravotnej starostlivosti. Z pohladu uradu ide o ddlezity nastroj a zacielenie zdrojov verejného
zdravotného poistenia tam, kde su potrebné. Takéto riadenie toku zdrojov cez legislativne rdmce si
vSak vyzaduje detailnu analyzu potrieb jednotlivych sektorov postavenu na kvalitnych zdrojovych
datach, pri¢om by bolo vhodné mat k dispozicii aj porovnania na iné krajiny.
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Niz8ie uvadzame porovnanie vydavkov, resp. nakladov na zdravotnu starostlivost Styroch
najvyznamnej$ich typov zdravotnej starostlivosti — ustavnej (. j. nemocni¢nej) zdravotnej starostlivosti,
liekov a zdravotnickych pomécok, ambulantnej zdravotnej starostlivosti (zvlast VAS a SAS) a SVal.Z.
V ramci grafického porovnania je znazorneny percentualny podiel danej zdravotnej starostlivosti na:
skutoénych nakladoch na zdravotnu starostlivost na Slovensku vroku 2022 (Cervenou),
rozpo&tovanych nakladoch na zdravotnu starostlivost v Ceskej republike v roku 2022 (oranzovou)
a rozpoctovanych vydavkoch na zdravotnu starostlivost’ na Slovensku v roku 2023 podla programove;j
vyhlasky (zelenou).

Graf €. 2: Podiel na celkovych nakladoch podla typov zdravotnej starostlivosti

Podiel na celkovych nakladoch podla typov zdravotne;j
starostlivosti (2022)
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Ustavna ZS Lieky, dietetické V&eobecna Specializovana  Spoloéné vySetrovacie
potraviny a ambulantna ZS ambulantna ZS a lieCebné zlozky
zdravotnicke pomdcky
m Skuto¢né naklady na ZS v SR Rozpoétované naklady na ZS v CR

mVydavky podla prerozdelovacej vyhlasky na rok 2023

Zdroj: Udaje o skutoénych nakladoch na ZS v SR za rok 2022 boli poskytnuté zdravotnymi poistoviiami. Zdrojom tdajov o
rozpod&tovanych nakladoch na ZS v CR bol dokument Zdravotné pojistny plan Veobecné zdravotni pojistovny Ceské republiky
pro rok 2022, pricom za uc¢elom porovnatelnosti udajov urad preklasifikoval dve poloZzky: Naklady na lieky uvedené ako cast’
néakladov SAS boli presunuté do kategérie lieky, dietetické potraviny a zdravotnicke pomécky. Néklady na ambulantnu ZS bez
vézby na hospitalizaény pripad, ktoré boli pévodne uvedené ako sucast nakladov na UZS, boli presunuté do polozky SAS.
Udaje o rozpod&tovanych vydavkoch na ZS na Slovensku v roku 2023 boli pouZité podia programovej vyhlasky.

D. Dostupnost’ zdravotnej starostlivosti

Netransparentné ocenenie vykonov v ambulantnej starostlivosti negativne ovplyviiuje samotnu
dostupnost’ zdravotnej starostlivosti. Nasledkom neférovych platieb za poskytovanu zdravotnu
starostlivost dochadza k ubytku lekarov, problémom s objednavanim a dihym ¢akacim dobam.
Verejna minimalna siet’ poskytovatelov zdravotnej starostlivosti by mala sluzit ako nastroj na
monitorovanie dostupnosti zdravotnej starostlivosti v regidonoch. Kvdli nepresne formulovanej
legislative a problémom s jej aplikaciou do praxe je momentalne tento nastroj nefunkény.

Stav podla normativov Skuto€nost’
O O
Siet sa javi ako Alarmujuci neodstatok
naplnena lekarov

Urad v tejto veci vykonal niekolko dohladov (viac informacii v 5. Easti tejto spravy), aby zistil skutkovy
stav veci a na problémy v tejto oblasti upozornil MZ SR. Na zaklade zisteného skutkového stavu je
nevyhnutné €o najskor zrealizovat rozsiahlu reviziu Nariadenia vlady Slovenskej republiky
€. 640/2008 Z. z. overejnej minimalnej sieti poskytovatelov zdravotnej starostlivosti.
Nejednozna¢nym nastavim vypoc¢tu normativov sa siet javi ako dostatocne naplnena. V praxi je vSak
s dostupnostou zdravotnej starostlivosti velky problém, a to najma v ambulantnej sfére, ked poistenci
Cakaju na vySetrenie u Specialistu beZne aj niekolko mesiacov, dokonca rokov.
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Vyhodnotenie normativov verejnej minimalnej siete je zaroven jednym z klu€ovych faktorov pri
uzatvarani zmliv medzi zdravotnou poistoviiou a poskytovatefom zdravotnej starostlivosti. Zaroven,
ulohou zdravotnej poistovne je okrem iného aj poskytnut svojim poistencom poradenstvo pri
zabezpeCovani vySetreni u Specialistov. Ako vSak ukazuje prieskum, 93 % poistencov tuto moznost
vébec nevyuziva (viac o tom v Casti 5.6).

Z uvedenych dévodov urad vyhodnotenie naplnenia verejnej minimalnej siete za rok 2022 v tejto sprave
neprezentuje, ale v 5. Casti tejto spravy prinada porovnanie medziroénych zmien v lekarskych
uvazkoch, ktoré poukazuju na negativny vyvoj v dostupnosti vSeobecnej ambulantnej starostlivosti
a Specializovanej ambulantnej starostlivosti. Z analyzy vyplynulo, ze k 31. 12. 2022 bolo 266 110
poistencov bez zmluvného lekara vSeobecnej ambulantnej starostlivosti.

Dobrou spravou je spustenie vyhodnocovania dostupnosti vSeobecnej ambulantnej starostlivosti podla
novej metodiky, ktory momentalne vykonava MZ SR. Z vyhodnotenia k 1. 1. 2022 vyplynulo, ze
potrebna kapacita nebola zabezpeéena v 58 okresoch vramci vSeobecnych lekarov pre deti a dorast
aaz 66 okresoch vramci vSeobecnych lekarov pre dospelych z celkového poctu 71 okresov. K 1. 1.
2022 spolu chybalo 623 vSeobecnych lekarov, z toho 400 lekarov pre dospelych a 223 lekarov pre deti
a dorast. Viac v €asti 5.3.

Zhorsenie dostupnosti zdravotnej starostlivosti po€as roku 2022 sa prejavilo aj na extrémne nizkej
ucasti_poistencov_na_preventivnych prehliadkach. Z poctu poistencov, ktori mali podfa udajov
zdravotnych poistovni narok na preventivnu prehliadku, absolvovalo 27 % poistencov preventivnu
prehliadku u lekara pre dospelych, 8 % opravnenych poistencov sa zu€astnilo preventivnej prehliadky
u urolégia, 1 % opravnenych poistencov sa zuc€astnilo preventivnej gastroenterologickej prehliadky.
Viac informacii najdete v ¢asti 5.11.

Naopak, z pohlfadu Uradu sa pomerne vysoké naklady na diagnostiku COVID-19 v roku 2022, ktory bol
z pohladu vyskytu pandémie vyrazne lepSi ako predchadzajuci rok, javi skér ako neefektivne
vyuzivanie zdrojov. Zdravotné poistovne pocas roku 2022 uhradili poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti za diagnostiku COVID-19 (antigénové a PCR testy) viac ako 66,8 mil. eur. V roku 2021 to
bolo priblizne 95,8 mil. eur.

E. Prepoist'ovacia kampan

Urad aj tento rok vzhladom na podozrenia z nekalych prepoistovacich praktik, intenzivne komunikoval
a analyzoval prepoistenie za poslednych 10 rokov. Z udajov vyplyva, Ze od roku 2012 podal prihlaSku
na zmenu zdravotnej poistovne aspon raz kazdy 5-ty poistenec.

VSetky tri poistovne pritom v poslednych rokoch minuli na odmeny za nové prihlasky desiatky milibnov
eur. Z tychto prostriedkov je financovana aj pochybna prepoistovacia kampan v najchudobnejSich
oblastiach Slovenska. Obec Lomnitka v okrese Stara Lubovha dominuje v top 30 obciach
s najintenzivnej$im prepoistovanim za roky 2018 az 2022. V tejto obci sa 3 a viackrat prepoistilo 40 %
obyvatefov obce. Nasleduje Ruska Vola v okrese Vranov nad Topfou s 34 % obyvatelstva, na tretom
mieste bola obec Lipovec v okrese Rimavska Sobota.

V suvislosti s podozrenim z podvodnych prepoistovani uz urad podal aj trestné oznamenie
a aktivne spolupracuje s vedenim generalnej prokuratiry na zaklade Dohody o spolupraci, ktoru
urad 5. 12. 2022 uzavrel s generalnou prokuraturou. Trestné oznamenie bolo podané pre podozrenie
zo spachania trestného €inu neopravneného nakladania s osobnymi udajmi podla § 374 zakona
¢. 300/2005 Z. z. Trestny zékon v zneni neskorSich predpisov (dalej len ,Trestny zakon") a dalSich
suvisiacich trestnych Cinov, ktorych skutkové podstaty mohli byt' naplnené v désledku nezakonného
postupu uplathovaného v procese naboru poistencov v systéme verejného zdravotného poistenia na
uzemi Slovenskej republiky.

Viac o prepoistovacej kampani v €asti 2.3.

13



F. Cinnost’ Gradu v oblasti dohladov nad ZP a cezhraniény clearing

Urad dohliada a kontroluje dodrziavanie legislativnych ramcov pri vykone verejného zdravotného
poistenia. Sekcia dohladu nad zdravotnym poistenim je poverena dohliadat na vykonavanie
verejného zdravotného poistenia a na Cinnost zdravotnych poistovni, a to najma v nasledovnych
oblastiach, ktoré bliZzSie popisujeme v jednotlivych Eastiach spravy:

- Prerozdelovanie poistného — ¢ast 4.1.3.1

- Cezhrani¢na zdravotna starostlivost — ¢ast' 4.3.4.1

- Podnety od poistencov (okrem iného aj k prepoistovacej kampani), platitelov poistného,
poskytovatefov ZS — Cast' 2.3 a 3.2

- Vydavanie rozhodnuti k vykazom nedoplatkov — €ast 4.2.3.2

- Kontrola dodrziavania limitu prevadzkovych vydavkov ZP — ¢ast 4.1.4.4

- Kontrola procesu roéného zuctovania poistného — €ast' 4.3.1.2

- Kontrola platobnej schopnosti zdravotnych poistovni — Cast’ 4.2.8.1

Sekcia dohladu nad zdravotnym poistenim vykonala v roku 2022 celkovo 648 dohladov, &o je
v porovnani s minulym rokom o 109 dohladov viac. Z celkového poctu 648 dohladov bolo vykonanych
na zaklade planu dohfadov 27 dohladov, z vlastnej &innosti uradu 119 a na zaklade podnetov
poistencov alebo poskytovatelov zdravotnej starostlivosti 502. Strategickym zamerom dradu je, aby bol
v buducnosti kladeny ¢o najvacsi déraz na ekonomicky najvypuklejSie anomalie systému zdravotnictva,
a to aj cez dohlady z vlastnej iniciativy u vybranych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti.

Urad tiez rozhoduje o namietkach poistenca alebo platitela poistného proti vykazu nedoplatkov, ak
namietkam nevyhovela zdravotna poistovna. Zdravotné poistovne v roku 2022 predlozili dradu 253
namietok podanych proti vykazom nedoplatkov, nakolko im nevyhoveli v plnom rozsahu. Uplatnena
pohladavka predstavovala celkova sumu 614 tis. eur.

Do pésobnosti uradu patri aj ukladanie pokut poistencom a platitefom poistného, poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti, zdravotnym poistovniam poskytovatelom zachrannej zdravotnej sluzby,
prehliadajucim lekarom. V roku 2022 predstavovala celkova vySka pokut uloZzenych ustredim
a pobockami uradu 247 tis. eur.

Urad taktiez? zabezpeduje funkciu styéného organu pre poskytovanie zdravotnej starostlivosti
uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia vo vztahu k styénym organom ¢lenskych
Statov Eurdpskej Unie, Norska, Lichtenstajnska, Islandu a évajc“:iarska. Cinnost' Gradu ako styéného
organu zahffiala v roku 2022 najma: zastupovanie SR v rade auditorov, vypracovanie stanovisk
k programu SK pre koordinaciu systémov socialneho zabezpecenia a poskytovanie sucinnosti pre
prislugné urady SR, spolupraca so styénymi organmi EU a zdravotnymi poistoviiami v SR a zG&tovanie
nakladov za vecné davky (t. j. cezhraniénu zdravotnu starostlivost).

Detailna informacia o €innosti sekcie dohladu nad zdravotnym poistenim v roku 2022 je uvedena v Casti
6 tejto spravy.

Zhrnutie

Jadro problémov v zdravotnictve vidi urad v zlom systémovom nastaveni, ktoré je dosledkom
nedokonc&enej zdravotnickej reformy spred takmer 20-tich rokov, ktora slovenské zdravotnictvo svojim
charakterom posuva od eurdpskeho k americkému. Disponibilné zdroje vo verejnom zdravotnom
poisteni boli v roku 2022 v objeme takmer 6 miliard eur. Velka Cast zdravotnej starostlivosti bola okrem
toho hradena zo sukromnych zdrojov, a to az vo vySke 1,6 miliardy eur. Tento vyznamny trh je zaroven
oligopolnym prostredim, je preto velmi dolezité, aby si Urad nadalej plnil tlohu strazneho psa aj napriek
oklieStenym pravomociam. Podarilo sa rozbehnut nielen dohfady nad nakupom zdravotnej
starostlivosti, ale aj novovzniknuty odbor analyz zdravotného poistenia a dostupnosti zdravotnej
starostlivosti.
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Urad kazdy mesiac zverejiioval platobnt schopnost poistovni a pravidelne o délezitych skuto&nostiach
informoval zodpovednych ¢lenov vliady. Na zaklade vysledkov hospodarenia zdravotnych poistovni za
rok 2022 poukazuje aj v tejto sprave na niekolko alarmujucich skuto€nosti. Najvacsia statna zdravotna
poistoviia (VSZP) dosiahla stratu 153,8 mil. eur, ktoru vo velkej miere spdsobuje to, Zze nemocniciam
plati za rovnaky vykon viac ako sukromné, ¢o je dbsledkom absencie cenovej regulacie a malo
razantného vedenia tejto poistovne. ZP Dévera, ktorej vilastnik je najsilnejSim sukromnym hra¢om na
trhu, vykazala formalne tieZ stratu. Urad v tejto veci podal trestné oznamenie, vzhfadom na rozsah
Skody hroziaci aj v prepojenom pripade iného zalobcu, na Specialnu prokuraturu. VSetky tri zdravotné
poistovne su vzhfadom na eurdpsky Standard zrejme podkapitalizovane, napriek tomu nadalej mifaju
z verejnych zdrojov miliébny eur na kontroverznu prepoistovaciu kampar v najchudobnejSich oblastiach
Slovenska. Aj z tohto dévodu bolo podané trestné oznamenie, a to na generalnu prokuratdru.
Okliestené pravomoci Uradu v suc¢asnosti neumoziuju procesne efektivnejSie a rychle kroky, k akym
by v pripade obdobnych pochybeni u bank alebo poistovni mohla pristupit NBS.

V roku 2022 boli rozpracované dve dolezZité legislativhe opatrenia, ktoré cielia na posilnenie
nedostato¢nej kontroly nad zdravotnymi poistoviiami: obmedzenie ich ziskov na 1 % z poistného
a programova vyhlaska MZ SR o rozpoctovani. Koncom roka vSak boli prijaté legislativne zmeny,
ktoré obmedzili kompetencie Uradu nariadit zdravotnej poistovni, aby predloZila na schvalenie
ozdravny plan. Kedze zdravotné poistovne nepodliehaju ani déleZitej uprave obchodného zakonnika
o0 minimalnom pomere kapitalu k cudzim zdrojom, tak tri akciové spolo¢nosti, ktoré v roku 2023 budu
spravovat takmer 7 miliard eur, prepadli regulanym sitom a v su€asnosti nepodliehaju takmer Ziadnej
efektivnej kontrole hospodarenia.

Kvalitu zdravotnej starostlivosti, jej dostupnost a suCasne ekonomicku udrzatelnost zdravotnictva
ohrozuje absencia pravidiel, ktoré su v ostatnych krajinach EU v sektore verejného zdravotného
poistenia samozrejmostou. Z pohladu uUradu je v tomto $tadiu jedinym rieSenim rozsiahla reforma
financovania zdravotnictva, ktora by mala zahffiat zavedenie eurépskeho Standardu pre fungovanie
zdravotnych poistovni vratane zakazu krizového vlastnictva, ak ma na trh prist konkurencia, spustenie
cenovej regulacie trhu s viac ako 8 miliardami eur vratane transparentného zverejfiovania cien za
vykony v zmluvnych vztahoch medzi zdravotnymi poistoviiami a poskytovatelmi ZS so subeznym
spustenim DRG.

*Min. 10 zdravotnych poistovni, jedna Statna poistovria alebo Ziadna zdravotna poistovia
+Zlu€enie so socialnou poistoviiou (dane + odvody)

*Regulacia Solvency Il

+Kontrola nad hospodarenim zdravotnych poistovni v stlade s EU §tandardom

*Krizové vlastnictvo

*Pripoistenie

«Zverejnenie jednotkovych cien

+Schvélenie cenovej vyhlasky (UZS, VAS, SAS a SVal )
*Novy nezavisly urad pre regulaciu cien v zdravotnictve
+UDZS kontrola subjektov

| Riadenie nemocnic [

*Nezavisly Statny holding

*Riaditelia na 5 rokov a odmernovanie od vykonu
*Centralne nakupy

+Centralny kontroling

Pozn.: Ak nie je uvedené inak, finan¢né Udaje su uvadzané v tis. eur. Pripadné rozdiely v suc¢tovych
riadkoch su spésobené zaokruhlovanim.
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1 Makroekonomické, legislativnhe a regulaéné prostredie

1.1 Makroekonomické prostredie

Vyvoj slovenskej ekonomiky, ako aj globalnej ekonomiky, bol v roku 2022 okrem iného ovplyvneny
oZivenim hospodarstva po pandémii COVID-19, ruskou agresiou na Ukrajine a naslednou energetickou
krizou. Slovenska ekonomika bola zasiahnuta vyraznym rastom cien predovsetkym energii, pohonnych
hmét a potravin. Ekonomicky vyvoj sa udrzal v kladnych Cislach poCas celého roka. V roku 2022
pokracoval trend z druhej polovice roka 2021 a hnacim motorom rastu ekonomiky bol hlavhe domaci
dopyt, predovSetkym vysoka spotreba domacnosti. Saldo zahraniéného obchodu bolo zaporné, a to aj
napriek mimoriadne priaznivému vyvoju zahrani¢ného dopytu.

V suhrne za rok 2022 dosiahol HDP nominalnu hodnotu 107,7 mld. eur a medziro¢ne vzrastol o 1,7 %
(v stalych cenach). Uvedeny rast HDP v stalych cenach bol niZ8i ako v roku 2021.

Spotrebitelské ceny na Slovensku v roku 2022 vyrazne vzrastli, medziro&ne v priemere 0 12,8 %, €im
bola prekonana predosla maximalna hodnota inflacie z roku 2000 (vtedy ceny vzrastli o 12 %). VySSie
hodnoty inflacie boli namerané iba v rokoch 1993 a 1994 pri mierne odliSnej metodike v porovnani so
sucasnou.

V priemere za rok 2022 v porovnani s rokom 2021 vzrastla celkova zamestnanost o 1,7 %. Zaroven
v roku 2022 doS$lo k medziroénému poklesu nezamestnanosti 0 9,2 %.

Priemerna nominalna mesa¢na mzda zamestnanca v hospodarstve SR dosiahla v roku 2022 hodnotu
1 304 eur. Nominalny medziro¢ny rast bol teda 7,7 % a tempo jej rastu bolo takmer na urovni roka
2021. Z dévodu vysokej urovne inflacie doslo k poklesu realnych miezd, za cely rok 2022 boli mzdy
realne nizsie 0 4,5 %.

Tabulka €. 4. Vybrané makroekonomické ukazovatele

Ukazovatel m. j. 2022 2021 Zmena

HDP v beznych cenach v mil. eur 107 730,1 97 122,5 10 607,6
HDP realny rast/pokles (s. c.) % 1,7 3,0 -1,3
HDP realny rast/pokles (b. c.) % 9,3 5,5 3,8
Priemerna ro€na miera inflacie % 12,8 3,2 9,6
Priemerny rast/pokles zamestnanosti podla VZPS % 1,7 -1,4 3,1
Priemerny rast/pokles nezamestnanosti podla VZPS % -9,2 4,7 -13,9
Priemerna nominalna mesacna mzda v eur 1304 1211 93

Nominalna % 77 6.9 08
vt i S

(rctipokies) % 45 36 8.1
Objem miezd v ekonomike — ro¢ny v mil. eur 36 799,9 33 653,8 31461
Podiel miezd na HDP % 34,2 347 -0,5

Zdroj: SU SR

Celkovy hospodarsky vyvoj SR ovplyvriuje aj vySku disponibilnych zdrojov v zdravotnictve, ktoré su
zavislé od hospodarskeho vyvoja, zasahov politickych rozhodnuti a legislativnych zmien. Disponibilné
zdroje v zdravotnictve su tvorené verejnymi zdrojmi, ktorymi bolo zaplatené poistné vSetkymi platitelmi
poistného v zmysle zdkona €. 580/2004 Z. z., ostatnymi zdrojmi, plynucimi do rozpo¢tu zdravotnickych
zariadeni, ktoré su sucastou verejnej spravy a sukromnymi zdrojmi, ktorymi boli vydavky obyvatel'stva
za tovary a sluzby v oblasti zdravotnictva, ktoré neboli hradené z verejnych zdrojov.
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Tabulka &. 5: Strukttra celkovych disponibilnych zdrojov zdravotnictva

, 2022 2021 Zmena Zmena

Ukazovatel v mil. eur v mil. eur v mil. eur %

Zaplatené poistné celkom* 5977,7 5626,8 350,9 6,2
- vtom: §tat” 1289,0 1292,1 -3,1 -0,2

o ekonomicky aktivni 46887 43347 354,0 8,2
poistenci
Sukromné zdroje*** 1603,3 1508,6 94,7 6,3
Zdroje spolu 7 581,0 71354 445,6 6,2
Podiel disponibilnych zdrojov v zdravotnictve na HDP v 70 73
% ) )

Zdroj: ZP, SU SR

*ZP - Viyber poistného zdravotnymi poistovriami

“*Stat v zakone vymedzenych pripadoch (§ 11 ods. 1 pism. d) zékona &. 580/2004 Z. z.)

*** hitps.//datacube.statistics.sk/#!/view/sk/VBD SLOVSTAT/nu2020qs/v _nu2020gs 00 00 00 sk. Udaje za rok 2021
aktualizované podla SU SR.

Celkové disponibilné zdroje v zdravotnictve v roku 2022 v porovnani s rokom 2021 vzrastli
0445,6 mil. eur. Narast disponibilnych zdrojov bol tvoreny predovdetkym narastom poistného
zaplateného v ramci verejného zdravotného poistenia (350,9 mil. eur), ale narastli aj vydavky
obyvatelstva na zdravotnu starostlivost hradeni mimo verejného zdravotného poistenia. Podiel
disponibilnych zdrojov v zdravotnictve na HDP pri porovnani udajov za roky 2022 a 2021 mierne
poklesol na 7 %.

NajvyznamnejSia Cast’ disponibilnych zdrojov v zdravotnictve je poistné zaplatené v ramci verejného
zdravotného poistenia, ktoré v roku 2022 stuplo v sulade s rastom ekonomiky na 5 977,7 mil. eur, ¢o
predstavuje narast o 351 mil. eur. Va¢sina medziro€ného narastu pochadza z poistného plateného
ekonomicky aktivnymi poistencami. V sulade s rastom miezd vzrastlo aj poistné zaplatené ekonomicky
aktivnymi poistencami o 354,0 mil. eur na 4 688,7 mil. eur. Platba $tatu za jeho poistencov poklesla o 3
mil. eur na 1 289,0 mil. eur. Priemerna mesacna platba poistného plateného ekonomicky aktivnym
poistencom (plateného formou odvodu na zdravotné poistenie) bola 172 eur. Priemerna mesacna
platba za jedného poistenca Statu bola 37 eur.

Sukromné zdroje predstavuju vydavky obyvatelstva na zdravotnu starostlivost nehradenu v ramci
verejného zdravotného poistenia. Vydavky domacnosti na zdravie v roku 2022 medzirone narastli
0 6,3 % a v roku 2022 domacnosti doplatili na zdravotnu starostlivost’ az 1 603,3 mil. eur. Urad sa
planuje v nasledujucom obdobi venovat' hibSej analyze vydavkov domacnosti na zdravie.

Celkové rozpoctované vydavky na zdravotnictvo v roku 2023 dosiahnu uroven 8,1 mid. eur a su po
doéchodkoch druha najvacsia polozka vo verejnych financiach. Z tejto sumy predstavuju celkové
oCakavané vydavky verejného zdravotného poistenia takmer 7 mid. eur.

Vydavky priamo na zdravotnu starostlivost su oCakavané v sume 6,8 mld. eur a tato suma je tzv.
prerozdelovacou vyhlaskou '° rozdelena medzi tri zdravotné poistovne podla ich podielu na
disponibilnych zdrojoch po zohladneni rizikovosti ich kmefa cez prerozdefovaci mechanizmus
a o odratani odhadovanych vydavkov na prevadzkovu ¢innost €i vydavkov na dane a exekucie. VSZP
bude mat na zdravotnu starostlivost’ k dispozicii 63,87 % z disponibilnych zdrojov, ZP Dévera 27,46 %
a ZP Union 8,67 %.

Prerozdelovacia vyhlaska zavadza rozpoctovanie vydavkov podfa typov zdravotnej starostlivosti a jej
cielom je nasmerovat financné zdroje verejného zdravotného poistenia tam, kde su potrebné a
nevyhnutné, €o je aj v sulade s nazorom uradu. Za eSte ddleZitejSie vSak urad povazuje a taktiez
dlhodobo upozorfiuje na potrebu zavedenia transparentnych pravidiel do ocefiovania zdravotnych
vykonov, pretoze sucasné rozdelovanie celkového balika verejného zdravotného poistenia bez upravy
cien a uhradovych mechanizmov nie je dlhodobym a systémovym rieSenim.

10 Vyhlaska MZ SR ¢&. 100/20023, ktorou sa ustanovuje percento uréené pre jednotlivé typy zdravotnej starostlivosti a
minimalna celkova suma z celkovej sumy vydavkov uréenej na zdravotnu starostlivost v rozpocte pre jednotlivé zdravotné
poistovne na rok 2023
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1.2 Individualne zdravotné poistenie — vyzva pre zdravotné poistovne na
Slovensku

Vzhladom na vyznamny objem dodatoCnych zdrojov, ktorymi obc€ania formou priamych platieb
uhradzaju niektoré zdravotnicke vykony ako napriklad v stomatoldgii ¢i fyzioterapii, Urad vidi znacny
priestor na vytvorenie individualneho zdravotného poistenia, a tym aj na posilnenie hospodarskej
sutaze medzi zdravotnymi poistoviiami. Spravne nastavené produkty by boli nielen zaujimavou
podnikatelskou prilezitostou pre zdravotné poistovne, ale aj vitanou sluzbou z pohladu verejnosti. Na
rozdiel od rozli€nych benefitov ma individualne zdravotné poistenie zaroven aj vychovny ucinok
z hladiska prevencie a zodpovednejSej starostlivosti poistencov o svoje vlastné zdravie. Dostali by
moznost pravidelného a systematického porovnavania rozli€nych cien produktov vo vztahu k rozsahu
krytia rizika.

Urad pripomina, Ze zakon &. 580/2004 Z. z. v § 2 odseku 1 pismeno b) definuje individualne zdravotné
poistenie a zaroven zakon &. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach v § 6, odseku 13 pocita
s moznostou poskytovania individualneho zdravotného poistenia, ked zdravotnym poistovniam
umoznuje uzatvarat zmluvy o individualnom zdravotnom poisteni podfa zakona o komerénom
poistovnictve. Vyznam individualneho zdravotného poistenia (dalej aj ,doplnkové zdravotné poistenie®)
urad vnima iv suvislosti s deklarovanou, ale, Zial, aj neustale odkladanou ulohou viacerych viad
zadefinovat Standardnu zdravotnu starostlivost, teda takzvany zakladny balik zdravotnej starostlivosti.
Treba uviest, Zze taka definicia zakladného balika, ktora vytvori priestor na doplnkové zdravotné
poistenie, sa aj s vyuZitim poznatkov zo zahranicia javi ako spravny krok k lepSiemu vyuzivaniu zdrojov
z verejného zdravotného poistenia a k zvySeniu kvality zdravotnej starostlivosti o ob¢anov.

Potrebe vnesenia transparentnych pravidiel do narokov, ktoré obfanom vyplyvaju z povinného
zdravotného poistenia, zodpoveda aj &l. 40 Ustavy SR. Podla neho maju ob&ania pravo na bezplatnu
zdravotnu starostlivost a na zdravotnicke pomécky na zaklade zdravotného poistenia, ato za
podmienok, ktoré ustanovi zakon. Definicia zakladného balika implicitne obsahuje aj sadu
zdravotnickych vykonov, ktoré budu CcCiastoéne alebo celkom hradené poistencami nad ramec
zdravotnych odvodov, €o len rozSiruje priestor pre poskytovanie doplnkového zdravotného poistenia.

Urad ako organ verejnej moci odporuéa predov$etkym &tatnej a najvacsej zdravotnej poistovni na
Slovensku - V8ZP, aby sa stala priekopnikom v segmente doplnkového zdravotného poistenia. Urad

tieto témy otvoril na viacerych diskusnych férach (napr.:
https://www.youtube.com/watch?v=pRZ5b07TVNM).

Skusenosti s doplnkovym zdravotnym poistenim v Holandsku

V tejto suvislosti by sme chceli upriamit’ pozornost’ verejnosti na holandské skusenosti s fungovanim
doplnkového zdravotného poistenia, kedZe aj v Holandsku funguje pluralita zdravotnych poistovni.
Najprv zakladné fakty: V Holandsku je v roku 2023 aktivnych 38 sukromnych zdravotnych poistovni,
ktoré si navzajom konkuruju. Su zoskupené v jedenastich holdingoch, z ktorych Styri najvacsie su:
Achmea - ovlada 29,3 % trhu (tato spoloénost na Slovensku vlastni ZP Union), VGZ - 23,6 %, CZ - 20,7
% a Menzis - ovlada 11,65 % trhu. Zdravotné poistovne v Holandsku maju podla zakona este
prisnejsi, ako bol pred nedavnom prijaty zakon na Slovensku, zakaz vyplacania zisku svojim
akcionarom. Zisky musia pouzivat’ na vytvaranie rezervnych fondov, alebo ich vracat’ naspat’
poistencom vo forme nizSieho poistného.

Zakladny balik, ktory je pre kazdého obyvatela Holandska povinny, definuje zakladnu zdravotnu
starostlivost. Ur€uje ju vlada. NajdélezitejSim &lankom zakladného balika je domaci vdeobecny lekar.
Jeho odporucanie je primarne pred kazdym dalSim vykonom - operaciou alebo pobytom v nemocnici.
Pravdaze, netyka sa to urazov alebo nahlych pripadov, ked pacient ide rovno do nemocnice. KedZe aj
obyvatelia Holandska su povinni platit si zakladné zdravotné poistenie samostatne, maju moznost
vyberu tej poistovne, ktora najlepSie vyhovuje im potrebam. Napriklad nie kazda poistoviia ma zmluvu
so v8etkymi nemocnicami, je teda na poistencovi, €i si zvoli poistovriu, ktora dava moznost vlastného
vyberu nemocnice, alebo necha rozhodnutie o prideleni nemocnice na svoju poistoviiu. Avsak aj
vtomto pripade musi poistoviha garantovat nemocnicu do urlitej vzdialenosti, Cize rozdiely
v zakladnom baliku, ktory je zostaveny vladou, su minimaine.
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Napriek tomu, €o naznacuju slovenské zdravotné poistovne, o doplnkové zdravotné poistenie je
zaujem aj u nas dostatocny. Konkrétne vysledky prieskumu spolu s informaciami o moznosti vyberu
balikov doplnkového zdravotného poistenia v Holandsku najdete v prilohe &. 9. Cely prieskum je
zverejneny na webe Uradu®’.

Od roku 2016 je v EU na ochranu spotrebitelov — poistencov tginna smernica EU Solvency I, ktor(
bolo potrebné vo verejnom zaujme a ochrane stability verejnych financii uz vtedy analyzovat, inSpirovat
sa nou a jej principy premietnut do slovenskej legislativy tak, aby sa zabezpecila bezpeénost
a udrzatelnost systému verejného zdravotnictva a podporila myslienka pluralitného poistenia, ktorého
podstata spociva v tom, Ze zisky sa netvoria z verejného zdravotného poistenia, ale z doplnkového
pripoistenia, kde prebieha riadna sutaz o klienta. Urad intenzivne komunikoval potrebu aplikacie aspof
zakladnych principov smernice Solvency Il do slovenskej legislativy, ale momentalne neexistuje na
Slovensku podpora takejto iniciativy.

Nakolko vsetky tri zdravotné poist'ovne dlhodobo komunikovali to, ¢o bolo aj podstatou
Zajacovej reformy z roku 2004, pre ktoru pluralitny trh vznikol, ze chcu ponukat’ doplnkoveé
zdravotné poistenie, ina cesta ako Solvency Il vramci EU nie je mozna ani z tohto uhla pohladu.

1.3 Legislativne prostredie

1.3.1 Krizové vlastnictvo vo verejnom zdravotnom poisteni

Urad uz opakovane niekolkokrat v rdmci svojej innosti poukazal na viaceré oblasti, ktoré podla jeho
nazoru, ako aj nazoru viacerych odbornikov a autorit, deformuju systém verejného zdravotného
poistenia. Jednou z takychto problémovych oblasti je aj absencia zdkazu krizového vlastnictva
v sektore zdravotnictva.

Slovenska republika je zrejme jedinym ¢&lenskym $tatom EU, kde prave v sektore zdravotnictva
dominuje postavenie sukromneého investora, ktory vlastni alebo priamo ovlada rézne subjekty
v systéme verejného zdravotného poistenia, ato od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti (siet
nemocnic a poliklinik), dodavatela liekov a zdravotnickych pomécok, najvacsiu siet’ verejnych lekarni
az po sukromnu zdravotnu poistoviu. Takato vertikalna integracia a koncentracia sukromného kapitalu
je spbsobila vyznamne ohrozit’ hospodarsku sutaz medzi subjektami zapojenymi v systéme verejného
zdravotného poistenia. V tomto pripade méze dochadzat k diskriminacii alebo zvyhodfiovaniu
vybranych subjektov voc¢i druhym na ukor sutaze medzi jednotlivymi subjektami. Vysledkom je nerovné
postavenie subjektov pésobiacich v horizontalnej rovine, ktoré nie su schopné negociovat’ a dosiahnut
rovnaké alebo porovnatelné prostriedky ako iny (vertikalne integrovany) subjekt. Rovnost a zmluvna
volnost' pri negociacii sa v tomto pripade stava iba formalnou ,rovnostou a zmluvnou volnostou®, kde

podmienky diktuje vertikalne integrovany ,silnejSi“ subjekt.

Negativne efekty vertikalnych koncentracii sa mézu prejavit aj v tom, Ze koncentrujuci sa podnikatelia
svojim spravanim sa na relevantnych trhoch, ktoré su vo vertikalnom vztahu, budi obmedzovat
konkurentov v pristupe k dodavatelom.

V ramci ochrany hospodarskej sutaze ma rozhodujucu ulohu Protimonopolny urad SR, ktory podfa
nazoru Uradu ma v tychto pripadoch okrem analyzy v horizontalnej rovine trhu désledne skimat moznu
koncentraciu aj vo vertikalnej rovine. Bez komplexnej analyzy koncentracie v sektore zdravotnictva
hrozi negativny dopad v podobe monopolného postavenia a spravania subjektu, ¢o v kone¢nom
dbsledku moze spbsobit’ nizSiu efektivnost pri vynakladani verejnych zdrojov.

Vo viacerych pravnych stanoviskach areakciach na moznu implementaciu zakazu krizového
vlastnictva atzv. unbundling legislativy na Slovensku (oddelenie vlastnictva alebo kontroly vo
vertikalnej rovine) sa poukazuje na moznu existenciu diskriminacie na zaklade povahy vlastnika. Inymi
slovami, namieta sa, ze Stat by mal byt taktiez rovnako regulovany ako sukromny subjekt (v pripade
vertikalnej integracie), pretoZe inak prichadza k diskriminacii na zaklade povahy vlastnika. Tento
koncept je vzhfadom na aktualnu judikaturu Ustavného sudu SR a prislugnych ustanoveni Ustavy nutné

11 hitps://www.udzs-sk.sk/wp-content/uploads/2022/04/T S-prieskum-0-U%CC%81DZS-final.pdf
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odmietnut ako nespravny. V pripade sektoru zdravotnictva ide o silne regulovanu oblast, pri ktorej hra
verejny zaujem kfu€ovu rolu.

V zmysle Cl. 40 Ustavy SR vyplyva pre §tat pozitivny zavazok zabezpedit G¢innd ochranu zdravia, resp.
zabezpeCit kazdému pravo na poskytnutie zdravotnej starostlivosti (Slovenskej republike ako
Clenskému statu EU vyplyva tato zodpovednost obdobne aj z ¢l. 35 Charty zakladnych prav EU).

Zatial, ¢o sukromny subjekt posobi vo vybranej sfére, v ktorej sa usiluje dosiahnut’ zisk, tak
verejny subjekt (Stat) musi zabezpecovat' komplexnu skalu cinnosti, aby bol vo verejnom
zaujme naplneny zavazok v zmysle Cl. 40 Ustavy SR.

Vlastnicke pravo ako zakladné pravo garantované Ustavou SR nemozno chapat v absolGtnom zmysle.
Samotna Ustava SR rata s obmedzenim tohto prava (dokonca aj s vyvlastnenim) za spinenia
ustavnych podmienok podla Cl. 20 ods. 4 Ustavy SR. Jednou z tychto podmienok je, aby k takému
obmedzeniu vlastnickeho prava mohlo déjst’ len vo verejnom zaujme. Obmedzenie vlastnickeho prava
je teda pri reSpektovani principu proporcionality a sledovani legitimneho verejného zaujmu mozné.

Pravna Uprava zakazu krizového vlastnictva, resp. legislativne opatrenie vo forme tzv. unbundling by
teda podfa nazoru dradu v pripade dodrzania vyssie uvedenych podmienok boli v sulade s Ustavou SR
ako aj pravom EU.

Zakaz krizoveého vlastnictva v oblasti verejného zdravia sa preto javi ako legitimny dévod verejného
zaujmu, ktory méze oddvodnit urcité obmedzenia slobody podnikania a volného pohybu kapitalu, a to
za predpokladu splnenia ostatnych kritérii obmedzenia zakladnych prav, najma prava vilastnit majetok
(podobne, ako je tomu pri regulacii vertikalne integrovanych podnikov v oblasti energetiky).

V kone¢nom désledku by z nastavenia férovej hospodarskej sutaze s rovnakymi a transparentnymi
pravidlami pre kazdého tazil pacient.

1.3.2 Prehlad legislativhych predpisov v oblasti verejného zdravotného poistenia

Pocas roka 2022 nadobudlo uc€innost viacero vdeobecne zavaznych pravnych predpisov regulujucich
oblast verejného zdravotného poistenia. Vzhladom na pocetnost a rozsah tychto legislativhych zmien
si v tejto Casti spravy dovolujeme poukazat' na tie najzasadnejSie.

S ucinnostou od 1. 1.2022 bola zavedena povinnost zdravotnych poistovni v pripade zaniku
zmluvného vztahu zdravotnej poistovne s poskytovatelom v8eobecnej ambulantnej zdravotnej
starostlivosti bez pravneho nastupcu bezodkladne vyrozumiet o tejto skuto€nosti poistenca, s ktorym
mal poskytovatel uzatvorend dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti. Zdravotna poistoviia
zaroven poistenca informuje o dostupnych poskytovateloch v8eobecnej ambulantnej zdravotne;j
starostlivosti, ktorym je prideleny zdravotny obvod, v ktorom ma poistenec bydlisko.

V suvislosti so snahou o sledovanie a vytvorenie optimalnej siete poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti bola zdravotnym poistovniam ulozena zakonna povinnost’ poskytovat samospravnym
krajom udaje zo zmluv o poskytovani zdravotnej starostlivosti a udaje z dodatkov k tymto zmluvam
v zakonom zadefinovanom rozsahu a udaje z registrov poistencov zdravotnych poistovni v jednotlivych
obciach v pésobnosti daného samospravneho kraja.

Vo vztahu k auditorom zdravotnych poistovni, ktori overuju uctovnu zavierku zdravotnej poistovne,
bola zavedena povinnost bezodkladne informovat urad nielen o akejkolvek skutoCnosti, ktora méze
svedcit o porudeni zakonov a inych vSeobecne zavaznych pravnych predpisov, ktora méze ovplyvnit
riadne vykonavanie verejného zdravotného poistenia, alebo méze smerovat k vyjadreniu vyhrad voci
uctovnej zavierke zdravotnej poistovne alebo k vplyvu na jej nepretrzité fungovanie, ale aj
o skutocnosti, ktora méze viest' k odporu¢aniam auditora zdravotnej poistovni, ktoré sa neuvadzaju
v auditorskej sprave.

V roku 2022 nadobudla ucinnost aj pravna Uprava, ktora zaviazala zdravotné poistovne uhradzat
prispevok na ¢innost’ Narodného institutu pre hodnotu a technolégie v zdravotnictve.

V suvislosti s rozSirenim okruhu oséb, vo vztahu ku ktorym sa uplatriuje nulovy limit spolutuéasti na
doplatkoch za lieky, bola s u€innostou od 1. 1. 2022 vo vztahu k zdravotnym poistovniam zavedena
povinnost vytvarat zoznam poistencov s narokom na okamzité uplatnenie limitu spoluucasti
u poskytovatela lekarenskej starostlivosti a povinnost uhradzat poskytovatelovi lekarenskej
starostlivosti doplatky v zakonom zadefinovanej vyske. Zaroven bolo v zakone €. 581/2004 Z. z.
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zakotvené pravo zdravotnej poistovne uplatnit’ si voc&i poistencovi narok na vratenie doplatku za lieky,
ktory zdravotna poistovia uhradila poskytovatelovi lekarenskej starostlivosti za poistenca, ktory na jeho
uhradu zo strany zdravotnej poistovne nemal narok.

Novelou zakona &. 580/2004 Z. z. u€innou do 1. 1. 2022 bol explicitne upraveny spdsob rieSenia
pripadov, ak zdravotna poistoviia dodato¢ne zisti, ze v ro€nom zuctovani poistného plateného Statom
vychadzala z nespravnych udajov o poistencoch Statu. Uvedenu pravnu upravu si vyziadala aplikacna
prax.

V suvislosti so snahou o znizovanie byrokratickej zataze bola s u€innostou od 1. 1. 2022 vypustena
zo zakona ¢. 580/2004 Z. z. povinnost’ poistenca predkladat zdravotnej poistovni v ramci plnenia
oznamovacich povinnosti podla § 23 ods. 3 pism. b), c) a d) kdpie rodného listu a kdpie sobasneho
listu. Bola tiez prijata pravna Uprava, ktora zaviedla pravo zdravotnej poistovne uplatnit si narok na
dizné poistné formou vykazu nedoplatkov aj voCi dedi€om pdvodného platitefa poistného, ak je nim

fyzicka osoba a voci pravnemu nastupcovi platitefa poistného, ak je nim pravnicka osoba.

V suvislosti s ozbrojenym konfliktom na Ukrajine bol v marci 2022 prijaty zakon €. 92/2022 Z. z., ktory
okrem inych, novelizoval aj zakon €. 580/2004 Z. z., do ktorého bolo zavedenych viacero zmien a
ustanoveni, ktoré vyplynuli z potreby zabezpelenia zdravotnej starostlivosti osGb prichadzajucich
z dévodu ozbrojeného konfliktu na Ukrajine na uzemie Slovenska.

Z dbévodu pretrvavajucej nepriaznivej situacie spojenej so Sirenim ochorenia COVID-19 v roku 2021,
bola do zakona €. 577/2004 Z. z. zavedena pravna Uprava, v zmysle ktorej sa v roku 2022 na zaklade
verejného zdravotného poistenia plne uhradzali zdravotné vykony v zakladnom prevedeni poskytnuté
pri lieCbe zubného kazu aj v pripade, ak poistenec neabsolvoval v roku 2021 preventivhu zubno-
lekarsku prehliadku.

S ucginnostou od 1. 1. 2022 vypadlo z okruhu uhrad realizovanych poistencami za sluzby suvisiace
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti Statistické spracuvanie lekarskeho predpisu a/alebo
lekarskeho poukazu. Uvedena zmena zakona €. 577/2004 Z. z. bola prijata eSte v roku 2018, avSak
ucinnost nadobudla az 1. 1. 2022.

Vzhladom na pretrvavajucu potrebu vypracovania zakladného pravneho ramca pre dlhodobu
zdravotnu starostlivost’ a paliativhu zdravotnu starostlivost’ za uéelom zvysenia kvality a lepsej
koordinacie zdravotnej starostlivosti, bol v juni 2022 prijaty zakon €. 267/2022 Z. z., ktory novelizoval
zakon €. 576/2004 Z. z. a v ramci neho definoval dlhodobu zdravotnu starostlivost a jej jednotlivé formy.
V nadvaznosti na uvedené bola predmetnym zakonom ¢&. 267/2022 Z. z. s ucinnostou od 1. 8. 2022
v zakone &. 581/2004 Z. z. na ucel monitorovania dostupnosti a vyhodnotenia kvality a efektivnosti
oSetrovatelskej starostlivosti v ramci dlhodobej zdravotnej starostlivosti zavedena povinnost
zdravotnych poistovni poskytnut MZ SR udaje o svojich poistencoch, ktorym bola poskytnuta
oSetrovatel'ska starostlivost’ v ramci dlhodobej zdravotnej starostlivosti.

Vyznamné zmeny v sektore zdravotnictva, ktoré suvisia aj s €innostou zdravotnych poistovni priniesla
aj novela zakona €. 363/2011 Z. z., ktora smerovala k zlepSeniu podmienok na vstup preukazatelne
ucinnych inovativnych liekov na nas trh, a to s cielom odstranit rozdielny pristup pacientov k lieCbe
inovativnymi liekmi s preukdzanym klinickym G€inkom a v snahe zabezpedit ucelné a efektivne
vynakladanie prostriedkov verejného zdravotného poistenia a financnu stabilitu tohto systému. Cielom
novely €. 266/2022 Z. z. ucinnej od 01. 08. 2022 bolo podporit vstup inovativnych liekov do zoznamu
kategorizovanych liekov, a teda podporit’ ich presun z tzv. vynimkového rezimu (. j. z rezimu, kedy
zdravotna poistoviia v oddévodnenych pripadoch uhradza poistencovi liek, ktory nie je zaradeny
v zozname kategorizovanych liekov na zaklade nou vopred udeleného suhlasu) do rezimu
kategorizacie. V ramci tzv. vynimkového rezimu totiz rozhodnutia zdravotnych poistovni neboli jednotné
a pacientom nebola ¢asto uhrada lieku odsuhlasena. Predmetna novela by tak mala nielen zlepsit
pristup poistencom k inovativnym liekom, ale mala by prispiet aj k efektivnejSiemu vynakladaniu
finanénych prostriedkov verejného zdravotného poistenia, a to nielen prostrednictvom podpory vstupu
generickych a biologicky podobnych liekov na trh a zefektivnenim postupu uplatfiovania existujucich
nastrojov Setrenia (revizia Uhrad, referencovanie), ale aj zavedenim novych nastrojov, akym je
napriklad zavedenie nového procesného postupu pre urovanie uhradovych skupin, &i zavedenie
institutu osobitnej cenovej regulacie.

V novembri 2022 bol prijaty zakon &. 392/2022 Z. z., ktory zaviedol vyznamné zmeny do procesu
mesacného prerozdelovania preddavkov na poistné a do procesu ro¢ného prerozdelovania poistného.
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Bol upraveny zaklad mesacného prerozdelovania z95 % na 96 % z celkovej sumy zaplatenych
preddavkov na poistné po odpocitani su¢tu preddavkov na nadlimitnd sumu za vSetky zdravotné
poistovne a k zmene doslo aj v pripade zakladu ro€ného prerozdelovania poistného, ktory bol rovhako
upraveny z 95 % na 96 % povinného poistného po odpocitani nadlimitnej sumy za vSetkych poistencov
zdravotnej poistovne.

Do vypoétu prerozdefovania boli zaradené nové premenné, a to diagnosticko-nakladové skupiny a
nakladové skupiny zdravotnickych pomdcok, o by malo napoméct k presnejSiemu segmentovaniu
skupin poistencov pre ucely celého systému prerozdelovania. V nadvaznosti na uvedené bola prijata
zakonna povinnost zdravotnych poistovni viest zoznam poistencov, ktori su evidovani ako osoby so
zdravotnym postihnutim.

Predmetna novela nadobudla ucinnost 1. 12. 2022, pricom prvykrat sa novy vypocet prerozdelovania
po zohladneni novych premennych aplikoval v mesiaci marec 2023, a to v ramci vypoc¢tu mesacéného
prerozdelovania preddavkov na poistné za kalendarny mesiac januar 2023. Vac&sia pozornost tak bude
tymto legislativnym zmenam venovana v sprave o vykonavani verejného zdravotného poistenia za
kalendarny rok 2023, kedy uz bude mozné zhodnotit aj dopad nového vypoctu prerozdelovania na
aplika¢nu prax.

V decembri 2022 bol zarover schvaleny zakon €. 518/2022 Z. z., ktory zavadza rozsiahle a doélezité
zmeny do systému verejného zdravotného poistenia, na ktorych tvorbe sa aktivne podiefal aj urad.
Urad velmi pozitivne hodnoti najma prijatie pravnej Gpravy regulacie zisku zdravotnych poist'ovni.
Zdravotné poistovne pri vykonavani verejného zdravotného poistenia nakladaju s verejnymi
prostriedkami, a teda je Ziaduce tieto verejné prostriedky v maximalnej moznej miere pouzit na uhradu
zdravotnej starostlivosti v prospech poistencov. S Gginnostou od 1. 1. 2023 bude méct zdravotna
poistoviia nakladat’' s kladnym vysledkom hospodarenia len za podmienok ustanovenych zakonom
€. 581/2004 Z. z., ktory upravuje spbésob vypoctu sumy z poistného, ktori bude zdravotna poistoviia
povinna pouzit na uhradu zdravotnej starostlivosti - zdravotnym poistovniam sa uklada povinnost
pouzit na zdravotnu starostlivost’ a suvisiace naklady podiel najmenej vo vySke 95,1 % z predpisaného
poistného v hrubej vySke upraveného o vplyv prerozdelovania poistného zvySeny o koeficient
stanoveny zakonom zohfadnujuci velkost poistného kmera zdravotnej poistovne (resp. 94,3 %
v pripade, Ze ma zdravotna poistoviia menej ako 1 miliéon poistencov).

Ak zdravotna poistoviia dosiahne kladny vysledok hospodarenia, ktory bude po zdaneni a po vykonani
povinného doplnenia rezervného fondu vy3$Si ako primerany vysledok hospodarenia, rozdiel medzi
upravenym vysledkom hospodarenia a primeranym vysledkom hospodarenia bude zdravotna
poistoviia povinna pouZit na tvorbu alebo doplnenie fondu kvality zdravia, z ktorého bude zdravotna
poistoviia mdct realizovat uhradu liekov, uhradu nakladov na realizaciu preventivnych programov
alebo programov zdravia, uhradu zdravotnych vykonov a pod. Zakon €. 518/2022 Z. z. zavadza
vyznamné zmeny aj do procesu zmeny zdravotnej poistovne. Sprisnenie podmienok v procese
podavania prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne by malo prispiet k vyraznej eliminacii pripadov
podvodnych prepoisteni a k odstraneniu pouzivania nekalych praktik zo strany oséb vykonavajucich
v prospech zdravotnych poistovni nabor poistencov. Zmeny nastali aj vo vztahu k spatvzatiam
prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne, v oblasti platenia poistného a preddavkov na poistné. Vo
veci vydavania predchadzajucich suhlasov uradu, boli zavedené nové povinnosti zdravotnych poistovni
tykajuce sa pravidiel uznavania a uhradzania vykazanych zdravotnych vykonov, bol upraveny proces
vykonavania dohlfadov nad verejnym zdravotnym poistenim, ktory by mal prispiet’ k vysSej efektivite
vykonavania dohladov a odburanim zbyto¢nej administrativnej zataze, ako aj k zrychleniu procesu
vykonavania dohlfadov. Na druhej strane urad negativne hodnoti odiatie zakonnej kompetencie uradu
nariadit’ zdravotnej poistovni, ktorej vlastné imanie v doésledku straty klesne pod minimalnu vysSku
zakladného imania povinnost predloZit na schvalenie uradu ozdravny plan. Urad zastava nazor, Ze
odnatie tejto zakonnej kompetencie uradu ma potencial ohrozit stabilitu systému verejného
zdravotného poistenia. Zakon ¢&. 518/2022 Z. z. zaviedol aj mnohé dalSie zmeny, nakolko vSak
podstatna Cast' tohto zakona nadobudla ucinnost od 1. 1. 2023, bude im venovana vacsia pozornost
v sprave o vykonavani verejného zdravotného poistenia za kalendarny rok 2023.

V suvislosti s legislativnym prostredim si zarovern na tomto mieste dovolujeme pre uplnost uviest, ze
v roku 2022 doslo k viacerym zmenam aj v zakone &. 576/2004 Z. z., €. 578/2004 Z. z., 362/2011 Z. z.
a €. 363/2011 Z. z, ktoré rovnako tvoria mimoriadne délezitu su€ast legislativneho prostredia v oblasti

22



zdravotnictva, a teda sa ustanovenia aj tychto zakonov dotykaju Cinnosti zdravotnych poistovni a
systému verejného zdravotného poistenia ako takého.

Okrem vyznamnych zakonnych zmien boli upravené existujuce, pripadne prijaté nové podzakonné
normy, ktoré su tiez uplatiiované v systéme verejného zdravotného poistenia.

Tak, ako kazdy rok, aj v roku 2022 sa uplatfovali nové znenia vyhlaSok MZ SR tykajlice sa procesu
prerozdelovania:

vyhlaska MZ SR ¢&. 377/2021 Z. z., ktorou sa ustanovuje index rizika nakladov na zdravotnu
starostlivost na rok 2022,

vyhlaska MZ SR €. 399/2021 Z. z, ktorou sa ustanovuje zoznam farmaceuticko-nakladovych skupin
na rok 2022.

V roku 2022 nadobudli udéinnost’:

vyhlaSka MZ SR ¢. 538/2021 Z. z., ktorou sa ustanovuje zoznam zdravotnych vykonov pre
klasifikacny systém diagnosticko-terapeutickych skupin,
vyhlaska MZ SR €. 9/2022 Z. z., ktorou sa ustanovuje percento uréené pre jednotlivé typy zdravotnej
starostlivosti z celkovej sumy vydavkov uréenej na zdravotnu starostlivost v rozpocte na rok 2022,
vyhlaska MZ SR €. 10/2022 Z. z., ktorou sa ustanovuje spdsob, rozsah, terminy predkladania dalSich
udajov, Struktura vydavkov na jednotlivé typy zdravotnej starostlivosti a spbésob ur€enia
percentualnych podielov pre typy zdravotnej starostlivosti pre jednotlivé zdravotné poistovne,
vyhlaSka MZ SR ¢&. 34/2022 Z. z., ktorou sa meni vyhlaska MZ SR ¢. 107/2015 Z. z., ktorou sa
ustanovuju standardy zdravotnickej informatiky a lehoty poskytovania udajov,
vyhlagka MZ SR &. 156/2022 Z. z., ktorou sa meni a dopifia vyhlaska MZ SR &. 159/2018 Z. z.
o podrobnostiach o vykazovani preddavkov na poistné na verejné zdravotné poistenie a o roénom
zuctovani poistného v zneni vyhlasky €. 327/2021 Z. z.,
vyhlaska MZ SR ¢&. 280/2022 Z. z. o spbsobe urCenia tandardnej davky lieciva, uréenia, znizenia a
zvySenia maximalnej vysky uhrady zdravotnej poistovne za Standardnu davku lie€iva a urCenia,
zmeny a zruSenia uhradovej skupiny,
vyhlaska MZ SR €. 298/2022 Z. z. ktorou sa ustanovuju podrobnosti vypoctu prislusného nasobku
hrubého domaceho produktu pre stanovenie prahovej hodnoty posudzovaného lieku,
vyhlaska MZ SR €. 316/2022 Z. z. o kategorizacii ustavnej starostlivosti,
vyhladka MZ SR &. 418/2022 Z. z., ktorou sa dopifia vyhladka MZ SR &. 84/2016 Z. z., ktorou sa
ustanovuju uréujuce znaky jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni v zneni neskorSich
predpisov,
vyhlagka MZ SR &. 460/2022 Z. z., ktorou sa meni a dopifia vyhlaska MZ SR &. 266/2012 Z. z.,
ktorou sa ustanovuju podrobnosti o vypocte indexu rizika nakladov v zneni neskorSich predpisov,
vyhlaska MZ SR €. 461/2022 Z. z., ktorou sa ustanovuju podrobnosti o kritériach na zaradenie
farmaceuticko-nakladovej skupiny, diagnosticko-nakladovej skupiny a nakladovej skupiny
zdravotnickych pomécok do zoznamu farmaceuticko-nakladovych skupin, zoznamu diagnosticko-
nakladovych skupin a zoznamu nakladovych skupin zdravotnickych pomocok a na ich vyradenie z
tychto zoznamov,
vyhladka MZ SR &. 462/2022 Z. z., ktorou sa meni a dopifia vyhlaska MZ SR &. 264/2012 Z. z.,
ktorou sa ustanovuju podrobnosti o zarad'ovani poistencov do farmaceuticko-nakladovych skupin,
opatrenie zo 16. februara 2022 &. 12433-2022-OL, ktorym sa meni a dopifia vynos MZ SR z 10.
septembra 2008 &. 09812/2008-OL o minimalnych poziadavkach na personalne zabezpecenie a
materialno-technické vybavenie jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni v zneni neskorSich
predpisov,
opatrenie MZ SR z 27. maja 2022 &. S17534-2022-OL, ktorym sa dopifia opatrenie MZ SR
€. 07045/2003 z 30. decembra 2003, ktorym sa ustanovuje rozsah regulacie cien v oblasti
zdravotnictva v zneni neskorsSich predpisov,
opatrenie z 12. augusta 2022 &. S17597-2022-OL, ktorym sa meni a dopifia vynos MZ SR z 10.
septembra 2008 &. 09812/2008-OL o minimalnych poziadavkach na personalne zabezpecenie a
materialno-technické vybavenie jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni v zneni neskorSich
predpisov,
opatrenie z 26. oktdbra 2022 &. 07045-54/2022-OL, ktorym sa meni a dopifia opatrenie MZ SR
€. 07045/2003 z 30. decembra 2003, ktorym sa ustanovuje rozsah regulacie cien v oblasti
zdravotnictva v zneni neskorSich predpisov.
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Dalsie pravne predpisy prijaté v roku 2022 s uginnostou v nasledujtcich rokoch:

- zakon &. 423/2022 Z. z. ktorym sa meni a dopifia zakon &. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej
starostlivosti uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia a o uhradach za sluzby
suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zneni neskorSich predpisov (U¢innost nadobuda
1. 1. 2024),

- vyhlaska €. 284/2022 Z. z. ktorou sa ustanovuju klu€ové ukazovatele vykonnosti NIHO, sp6sob ich
vypoctu, ich ciefové hodnoty a prisluchajuce percento ich vyznamnosti (u€innost nadobudla 1. 1.
2023),

- opatrenie zo 7. decembra 2022 &. MF/013184/2022-74, ktorym sa meni a dopifia opatrenie MF SR
z 30. novembra 2005 & MF/22930/2005-74, ktorym sa ustanovuju podrobnosti o postupoch
uctovania a ramcovej uctovej osnove pre zdravotné poistovne v zneni neskorSich predpisov
(4€innost nadobudlo 1. 1. 2023),

- opatrenie z 12. decembra 2022 &. MF/013185/2022-74, ktorym sa meni a dopifia opatrenie MF SR
z0 14. decembra 2005 ¢. MF/22933/2005-74, ktorym sa ustanovuju podrobnosti o usporiadani
a oznacovani poloziek individualnej uctovnej zavierky, obsahovom vymedzeni tychto poloZiek
a rozsahu udajov ur€enych z uctovnej zavierky na zverejnenie pre zdravotné poistovne v zneni
neskorsich predpisov (u€innost nadobudlo 1. 1. 2023).

1.4 Regulaéné prostredie

Pod regulaciou rozumieme riadenu upravu v podobe prostredia upraveného zakonmi a podzakonnymi
pravnymi normami.

Samotna regulacia je nevyhnutna pri napifani spologenskych cielov a zabezpedovani verejnych
zaujmov, a to nie len v podmienkach zdravotnictva. Regulacia v oblasti verejného zdravotnictva ma
napifiat poZiadavky poistencov, subjektov vyvijajucich svoju &innost v zdravotnictve a dalSich
zucastnenych subjektov. Zakonodarcovia prostrednictvom zakonov a sekundarnych pravnych noriem
(napr. vyhlasky, nariadenia, vynosy ¢i opatrenia) ustanovuju podmienky a pravidla, ktorymi je vytvarané
samotné regulacné prostredie a jeho mechanizmy. Hlavny regulator v oblasti zdravotnictva je MZ SR,
pricom jeho ulohou v tomto smere je plnit svoju funkciu najma vydavanim rozhodnuti v sulade
a v medziach prislusnych pravnych predpisov a prijimanie podzakonnych noriem.

Prave s ciefom zabezpecit poistencom dostupnu a bezpetnu zdravotnu starostlivost boli v systéme
verejného zdravotného poistenia zavedené regulacné mechanizmy, a to s ohladom na zabezpecenie
efektivneho hospodarenia s finanénymi zdrojmi s dérazom na hospodarnost a ucelnost pri ich
vynakladani. Ug&elom reguladnych mechanizmov v podmienkach SR je najmé zabrafovanie
neefektivnemu hospodareniu v podmienkach obmedzenych finanCnych zdrojov. ManaZovanie
regulacného prostredia si vyZzaduje okrem normativnej bazy aj kvalitné analytické a rozhodovacie
nastroje, ktoré umoznuju implementaciu zmien do praxe.

Regulacné prostredie a jeho mechanizmy su v podmienkach SR vytvarané najma v prostredi
stanovovania maximalnych cien liekov, zdravotnickych pomocok a dietetickych potravin; stanovovania
poplatkov v zdravotnictve za sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti;
prerozdelovania preddavkov na poistné na verejné zdravotné poistenie a prerozdelovania poistneho,
ale aj v oblasti minimalneho materidlno-technického vybavenia a personalneho zabezpeclenia
jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni (ambulantnych aj ustavnych), €i rozsahu a frekvencie
preventivnych prehliadok.

Délezitymi aktérmi v ramci regulaéného prostredia su zdravotné poistovne, ktoré v ramci svojej Cinnosti
uplatiiuju regulatné mechanizmy prostrednictvom nakupu zdravotnej starostlivosti podla vopred
stanovenych pravidiel a podmienok (napr. obmedzenie frekvencie niektorych vykonov, kritérium
odbornosti indikujuceho lekara); schvalovacich €innosti (napr. v suvislosti s hospitalizaciami, kupelnou
starostlivostou ¢&i lieCbou v zahranici); pravidiel zaradovania do dispenzarnej starostlivosti, ako aj do
zoznamov poistencov €akajucich na planovanu zdravotnu starostlivost, ale napriklad aj podmienok
uhrady zdravotnych vykonov poskytovanych nad ramec zakonom stanoveného rozsahu. Zdravotné
poistovne si vytvaraju individualne podmienky v zavislosti od svojej konkrétnej stratégie pri nakladani
s prostriedkami verejného zdravotného poistenia . Tieto pravidla musia reflektovat na platné
legislativne prostredie.
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V oblasti nakupu zdravotnej starostlivosti, najma z pohFadu cien za poskytnuti zdravotnu
starostlivost,, je vSak regulacia absolutne nepostacujuca. Absentuje akykolvek regulacny ramec,
ktory by ur€oval jasné pravidla pre stanovovanie cien v zdravotnictve. Zdravotné poistovne si v ramci
svojej €innosti vytvaraju individualne podmienky v zavislosti od svojej konkrétnej stratégie pri nakladani
s prostriedkami verejného zdravotného poistenia, a to aj v pripade stanovovania cien za zdravotnu
starostlivost. Tieto pravidla by mali reflektovat na platné legislativhe prostredie, a to nielen formalne,
ale aj s ohfadom na pokrytie skutoénych nakladov poskytovatelov zdravotnej starostlivosti.

Za posledné obdobie vnima urad pozitivne v suvislosti s vychadzanim v Ustrety poistencovi Upravu
moznosti rieSit zamietnutie uhrady lieku, ktory nie je zaradeny v zozname kategorizovanych liekov,
poistovriou. Novela zakona ¢&. 363/2011 Z. z. uc€inna od 1. 8. 2022, umozfiuje poistencovi, v pripade Ze
poistoviia zamietne Uhradu lieku aj napriek podanému odvolaniu, obratit sa na urad a poziadat ho
o vykonanie dohladu. Uvedenym postupom je mozné zabezpedit na zaklade opakovaného presetrenia
posudenie spravnosti postupu dotknutej zdravotnej poistovne.

Problémom v8ak nadalej podla uradu zostava formulacia ustanovenia § 88 ods. 9 zakona ¢. 363/2011
Z. z., podla ktorého zdravotna poistoviia ma moznost’ odsuhlasit’ uhradu lie€by na zaklade
ziadosti poskytovatela pre konkrétneho poistenca v oddvodnenych pripadoch. Urad vnima
problém, Ze nie su stanovené presné kritéria pre odévodnené pripady, kedy by mala zdravotna
povinnost’ explicitne stanovenu povinnost’ liek uhradit’. Bolo by vhodné zvazit' legislativnu Upravu
tejto problematiky, aby bolo v tazkych Zivotnych situaciach posilnené pravo poistenca a aby bol pristup
k jedinej vhodnej moznosti lieCby garantovany a poistenec by nebol odkazany len na individualne
rozhodnutie zdravotnej poistovne. Nateraz ma urad za to, Ze je v individualnych pripadoch rozumny
spolo¢ny postup na zaklade odporacéania s NIHO',

12

https://udzssksk.sharepoint.com/sites/Intranetvzor2/SitePages/Spolo%C4%8Dn%C3%A9-vyhl%C3%A1senie-

%C3%9ADZS .aspx
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2 Trh verejného zdravotného poistenia

21 Pocty a Struktura poistencov

Tabulka €. 6: PocCet poistencov k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 celkom

31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena Zmena Vv %
Pocet poistencov celkom 5182734 5167 379 15 355 0,3%
Poistenci Statu 2900170 2930 411 -30 241 -1,0%
Ekonomicky aktivni poistenci (EAP) 2 282 564 2 236 968 45 596 2,0%

Zdroj: urad

Pocet poistencov sa v roku 2022 v porovnani s predchadzajucim rokom vyrazne nezmenil. Z celkového
poctu 5 182 734 poistencov je 44 % ekonomicky aktivnych, za 56 % poistencov plati poistné Stat.
Ide najmd o déchodcov, deti, Studentov, matky na materskej a rodi€ovskej dovolenke a
nezamestnanych evidovanych na urade prace.

Z pohladu prijmov do zdravotného systému je situacia odlina. 44 % ekonomicky aktivnych
poistencov prispieva formou odvodov do zdravotného systému 78 %-mi jeho celkovych
prijmov. Poistné za poistencov $tatu je hradené zo Statneho rozpoctu, na ktory prispievaju vsetci
pracujuci a firmy prostrednictvom odvodov a dani. Dalo by sa teda povedat, ze celych takmer 6 mid.
eur sa ro¢ne vyzbiera na zdravotnictvo od zamestnancov, zamestnavatelov a samostatne zarobkovo
¢innych osob.

Graf €. 3: PocCet poistencov k 31. 12. 2022 v €leneni podla ekonomickej aktivity a ich podiel na prijmoch

do zdravotného systému

Prijmy do zdravotného
systému EAP a poistenci Statu
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EAP a poistenci statu
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Poistenci statu = Ekonomicky aktivni poistenci Poistenci &tatu = Ekonomicky aktivni poistenci

Zdroj: urad, ZP
2.2 Zdravotné poistovne

Na Slovensku posobia tri zdravotné poistovne, najvacsie zastupenie ma Statna VSeobecna zdravotna
poistovia, a.s. (ICO: 35 937 874), nasleduje DOVERA zdravotna poistoviia, a. s. (ICO: 35 942 436),
najmensie trhové zastupenie ma Union zdravotna poistovia, a. s. (ICO: 36 284 831).

VSZP je sto percentne vlastnena jedinym akcionarom, ktorym je $tat, zastipeny MZ SR. MZ SR je aj
zriadovatelom VSZP. KoneCnymi uzivatelmi vyhod su podla Registra partnerov verejného sektora t. ¢.:
Ing. Richard Strapko, MUDr. Beata Havelkova, MPH a Ing. Lubomir Kovacik, ktori su zaroveri verejnymi
funkcionarmi v riadiacej Struktare's.

13 https://rpvs.gov.sk/rpvs/Partner/Partner/Detail/13741
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ZP Dévera je sto percentne vlastnena spolo¢nostou HICEE B.V., Amsterdam, Holandsko, jej
kone¢nym vlastnikom je Penta Investments Limited so sidlom 3rd floor Osprey House, 5-7 Old Street,
St. Helier, JE2 3RG Channel Islands. Kone¢nymi uZivatelmi vyhod su podla verejne dostupného
Registra partnerov verejného sektora okrem inych aj: Marek Dospiva, Jaroslav Has¢ak, Valéria
Hastakova, Marek Petercak a Michal Vrzgula™.

Vlastnikom ZP Union je holandska spolo¢nost ACHMEA B. V. so sidlom Handelsweg 2, Zeist 3707NH,
Holandsko, kone¢nou ovladajucou osobou je spolocnost Vereniging Achmea so sidlom Handelsweg 1
Zeist, 3707 NG Netherlands. Kone¢nymi uzivatemi vyhod su podfa Registra partnerov verejného
sektora t. &.: Mgr. Michal Spanar, MBA, Ing. Elena Majekova, Ing. Jozef Koma, PhD., Ing. Tomas
Kalivoda a od 21. 10. 2022 Murat Erzincanli (do 20. 10. 2022 Marinus Johannes Scholten)'

Graf €. 4: Pocet poistencov k 31. 12. 2022 v ¢leneni podla poistovni a ich pocty podla jednotlivych
krajov

PocCet poistnecov zdravotnych Pocty poistencov k 31.12.2022
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Zdroj: trad

Tabulka €. 7: PoCet poistencov k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 podla poistovni

31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
“ ZP ZP « ZP ZP « ZP ZP
e Dévera Union A Dévera Union ez Dévera Union
Pocet 2 879 680 |1 664 363 638 691 |2 880 591 |1 666 529 620 259 0,0 % -0,1 % 3,0%
poistencov
celkom
Poistenci 1607 601 | 949242 343 327 | 1601 571 977 543 351 297 0,4 % 29 % -2,3%
Statu
Ekonomicky |1 272079 | 715121 295364 |1279020 | 688 986 268 962 -0,5 % 3,8 % 9,8 %
aktivni
poistenci
Zdroj: trad

V porovnani s rokom 2021 zaznamenali VSZP a ZP Dovera mierny pokles poctu poistencov. Pocet
poistencov VSZP poklesol o 1 tisic poistencov a ZP Dévera zaznamenala pokles o 2 tisic poistencov.
Narast poistencov nastal iba v ZP Union, a to o 18 tisic.

4 hitps://rpvs.gov.sk/rpvs/Partner/Partner/Detail/15833
15 hitps://rpvs.gov.sk/rpvs/Partner/Partner/Detail/12145
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Na grafe nizSie vidno, Ze dlhodobo klesa pocet poistencov VSZP v prospech sukromnych poistovni.

Graf €. 5: Pocet poistencov jednotlivych poistovni v rokoch 2010 — 2022
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Zdroj: arad
2.3 Prepoist'ovacia kampan v roku 2022

Na zaklade udajov z centralneho registra poistencov mézeme konstatovat, Zze v roku 2023 medzirocne
stupol pocet poistencov ZP Dévera o 13 273 poistencov, ZP Union o 6 694 poistencov a poklesol vo
VSZP o 19 967 poistencov.

Zdravotnu poistoviiu zmenilo od 1. 1. 2023 viac ako 180 tisic poistencov. Urad v roku 2022 evidoval
213 396 prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne (narast oproti roku 2021 o 24 381 prihlaSok).
Akceptovanych bolo predbezne 180 431 prihlaSok (narast oproti roku 2021 o 28 526 prihlasok),
neakceptovanych bolo 32 965 (pokles oproti roku 2021 o 4 145 prihlasok).

Graf €. 6: PocCet akceptovanych prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne od 1. 1. 2023 podla krajov
Prepoistenie - kraje 5
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Orientacna mapa poltu poistencov 5 akceptovanou priklaikouw a identifitovarnim frvalym pobyiom v SR

Zdroj: trad

Urad v roku 2022 v suvislosti s prepoistovanim k 1. 1. 2023 riesil dohfadom na dialku 242 podani
v suvislosti so zmenou zdravotnej poistovne. Najviac podani, ktoré boli rieSené dohladom na dialku
bolo evidovanych voc&i ZP Dévera, a to 132 podani, nasledovala ZP Union so 67 podaniami a najmenej
podani smerovalo vodi VSZP, a to 43 podani.
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Poistenci vo svojich podaniach uvadzali, ze k zmene zdravotnej poistovne doslo bez ich vedomia, ze
zo strany osdb, ktoré s nimi prihlasku spisali, boli poskytnuté zavadzajuce, i nepravdivé informacie,
pripadne boli informovani o spisani ankety o ponukanych benefitoch, &i prieskumu spokojnosti so
zdravotnou poistoviiou, nie o podani prihlasky, prihlaSku podpisali v rychlosti, bez domyslenia
dosledkov, poistenci poskytli svoje osobné Udaje, avSak namietali, Zze prihlasku nepodpisali, ze podpis
na prihlaske bol falsovany, Ze nepodavali spatvzatie prihlasky na zmenu zdravotnej poistovne a pod.

Zaznamenali sme aj podnety zdravotnych poistovni na prepoistovaciu kampan, v ktorych sa zdravotné
poistovne navzajom napadali a poukazovali na spésob vedenia kampane, poskytovanie zavadzajicich
a nepravdivych informacii, poskytovanie benefitov a pod., o sa v8ak v ramci vykonanych dohladov
nepreukazalo.

Taktiez sme zaznamenali podania, ktoré slviseli s podozreniami z pouzivania nekalych praktik pri
nabore poistencov, a to zo strany osob, ktoré v prospech zdravotnych poistovni nabor poistencov
vykonavaju. S tymito osobami zdravotné poistovne formalne spolupracuju na zaklade dohdd o pracach
vykonavanych mimo pracovného pomeru (spravidla na zaklade dohéd o vykonani prace). Zdravotné
poistovne tak s nimi vstupuju do ¢asovo obmedzeného pravneho vztahu, uzavretého vyluéne len na
ucel vykonavania naboru poistencov za odplatu, pricom vySka odplaty je bezprostredne zavisla od
poctu prijatych prihladok. Na tomto zaklade zdravotné poistovne spolupracuju s osobami, ktoré
nemusia spinat Ziadne kritéria déveryhodnosti & odbornej spdsobilosti, tieto osoby oslovuju poistencov
priamo na ulici, v nakupnych centrach, na staniciach, a vzhfadom na podmienky, za ktorych je tymto
osobam na zaklade dohody o vykonani prace vyplacana odmena, su tieto osoby motivované snahou
ziskat ¢o mozZno najvyssi pocet prihlasok, na €o Castokrat vyuzivaju nekalé praktiky. V Casti 3.1
uvadzame pocty zamestnancov pracujucich na dohodu mimo pracovného pomeru v zdravotnych
poistovniach, kde je vidno, Ze pocty takychto zamestnancov v sukromnych zdravotnych poistovniach
niekolkonasobne prevysuju pocet kmerhovych zamestnancov.

Urad v &ase vrcholiacej prepoistovacej kampane vydal tladovl spravu, v ktorej nabadal poistencov
k obozretnému a uvazlivému pristupu k zmene zdravotnej poistovne.

Sumarny prehl'ad za poslednych 10 rokov v poéte akceptovanych prihlasok

Urad analyzoval vyvoj v poéte akceptovanych prihlagok od roku 2013. Trend v prepoistovani je mierne
stupajuci, s vynimkou obdobia COVID-19.

Graf €. 7: 10 ro€ny vyvoj v pocte akceptovanych prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne
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Za prezentované 10 ro¢né obdobie urad eviduje 931 107 poistencov, ktori podali prihlaSku na zmenu
zdravotnej poistovne, €o predstavuje celkovy pocet 1 431 420 akceptovanych prihlasok.
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Z udajov vyplyva, Ze od roku 2012 podal prihlaSku na zmenu zdravotnej poistovne aspon raz kazdy 5-
ty poistenec.

Urad tento rok vzhlfadom na podozrenia z nekalych prepoistovacich praktik, na ktoré uz minuly rok
upozornil v sprave, analyzoval tento rok prepoistenie jednotlivo v rokoch 2018 az 2022, aj sumarne za
poslednych pat rokov. Podrobné Udaje su zverejnené v interaktivnej ¢asti webovej stranky uradu:
Zmena zdravotnej poistovne — Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (udzs-sk.sk).

Z dat vyplyva, Ze za poslednych 5 rokov sa patkrat prepoistilo 6 526 poistencov, ktori predstavuju 1,01
%. Styrikrat sa prepoistilo 18 764 [udi, trikrat 33 234 [udi, ¢o predstavuje 5,13 % poistencov. Dvakrat
za uvedené obdobie zmenilo zdravotnu poistoviu 79 525 ludi, teda 12,28 %.

Z analyzovanych dat dalej vyplyva, Ze obec Lomnicka v okrese Stara Luboviha dominuje v top 30
obciach s najintenzivnej§im prepoistovanim za roky 2018 az 2022. V tejto obci sa 3 a viackrat
prepoistilo 40 % obyvatelov obce. Nasleduje Ruska Vola v okrese Vranov nad Toplou s 34 %
obyvatelstva, na tretom mieste bola obec Lipovec v okrese Rimavska Sobota.

Vsetky tri poistovne v poslednych rokoch minuli desiatky miliénov eur na pochybnu prepoistovaciu
kampan v najchudobnejSich oblastiach Slovenska. Kedze naklady na prepoistovaciu kampan su
suCastou mzdovych vydavkov, nie je mozné presne vyc€islit, aka suma z verejnych zdrojov bola pouzita
na tento UcCel azdravotné poistovne sa vramci svojich zakonnych moznosti vyhybaju
zverejiovaniu takychto udajov.

V suvislosti s podozrenim z podvodnych prepoistovani uz urad podal aj trestné oznamenie a aktivne
spolupracuje s vedenim Generalnej prokuratury SR na zaklade Dohody o spolupraci, ktoru urad
5. 12. 2022 uzavrel s Generalnou prokuraturou SR. Trestné oznamenie bolo podané pre podozrenie
zo spachania trestného Cinu neopravneného nakladania s osobnymi udajmi podla § 374 zakona
¢. 300/2005 Z. z. a dalSich suvisiacich trestnych ¢€inov, ktorych skutkové podstaty mohli byt' naplnené
v désledku nezakonného postupu uplatiiovaného v procese naboru poistencov v systéme verejného
zdravotného poistenia na uzemi Slovenskej republiky.

30



3 Organizacia, riadenie a kontrola zdravotnych poist'ovni

3.1 Organizacia a riadenie

Tabulka €. 8: Priemerny po¢et zamestnancov ZP (prepocitany na celé pracovné uvazky)

31.12. 2022 31.12. 2021
VSZP ZP ZP VSZP ZP ZP
Dévera Union Dévera Union
Priemerny pocet 1908 706 325 1921 701 327
zamestnancov
Pocet poistencov 2 879 680 1664 363 638 691 2 880 591 1 666 529 620 259
Pocet poistencov na 1 1509 2 357 1965 1 500 2377 1897
zamestnanca
Zdroj: ZP

Tabulka €. 9: Pocty €lenov spravnych a kontrolnych organov ZP

31.12. 2022 31.12. 2021
VSZP ZP ZP VS§ZP ZP ZP
Doévera Union Dovera Union

Predstavenstvo

Dozorna rada
Zdroj: ZP

Tabulka €. 10: PoCet zamestnancov ZP pracujucich na dohodu mimo pracovného pomeru

2022 2021
V§ZP ZP ZP V§ZP ZP ZP
Dovera Union Dovera Union

Dohoda o pracovnej €innosti 23 44 20 4 34 8
Dohoda o vykonani prace 2 360 5390 1916 1069 4 862 1916
Dohoda o brigadnickej €innosti 136 30 52 37 16 29
Studentov

Spolu 2519 5464 1988 1110 4912 1953

Zdroj: ZP

Zdravotné poistovne zamestnavaju na dohodu mimo pracovného pomeru vyznamny pocet
zamestnancov, ktory vroku 2022 vo vSetkych zdravotnych poistovniach prevySuje pocet
zamestnancov v pracovhom pomere. NajvysSi podiel zamestnancov pracujucich na dohodu ma
ZP Dbvera, ktora zamestnava 7,7krat viac zamestnancov pracujucich na dohodu ako zamestnancov
v pracovnom pomere (ZP Union 6,1krat viac a VSZP 1,3krat viac).

Naplf prace zamestnancov pracujucich na dohodu mimo pracovného pomeru zahffia vo V3ZP odbornu
administrativnu €innost a externy nabor poistencov. V pripade ZP Dévera ide o administrativne
¢innosti, propagaciu ZP a ziskavanie poistencov. Podla informacii od ZP Union takito zamestnanci su
prijimani na administrativne prace, marketingové aktivity, prepoistovanie poistencov do ZP pocas
kampane, zabezpecovanie akcii.

3.2 Revizna a schvalovacia ¢innost’

Revizna ¢innost’

Zdravotné poistovne v sulade so svojimi zakonnymi povinnostami vykonavaju kontrolnd ¢€innost
u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a v zariadeniach socialnej pomoci, s ktorymi maju uzatvorenu
zmluvu. Zdravotné poistovne vykonavaju kontrolnu Cinnost’ aj u platitelov poistného.

Kontrolna €innost’ zdravotnych poistovni u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a v zariadeniach
socialnej pomoci je zamerana na ucelnost, efektivnhost a hospodarnost vynakladania prostriedkov
verejného zdravotného poistenia, rozsah a kvalitu poskytovania zdravotnej starostlivosti a na
dodrziavanie zmluv. Kontrolna ¢innost’ zdravotnych poistovni u platitefov poistného je zamerana na
zistenie spravnej vysky vymeriavacieho zakladu, vykazaného poistného, odvadzanych preddavkov na
poistné, na zistenie spravneho vypoctu roéného zuctovania poistného a dodrziavania lehoty splatnosti
preddavkov na poistné a nedoplatku z roéného zuétovania poistného.
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Zdravotné poistovne sice vykonavaju kontrolnd a reviznu c¢innost vsulade so zakonnymi
poziadavkami, ale ako pri mnohych dalSich oblastiach v zdravotnictve, aj tu chyba jednoznacna
metodika rovnaka pre vSetky zdravotné poistovne, ktora by zabezpedila porovnatelnost udajov medzi
zdravotnymi poistoviami.

Tabulka €. 11: Naklady na ZS kontrolované reviznymi pracovnikmi a uspora z revizii

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
VS§ZP ZP ZP VSZP ZP ZP

Dévera Union Dévera Union
Kontrolovana suma 3 599 967 1462 762 487 493 3179140 1 316 996 446 158
Naklady na poskytnutu 3 860 055 1586 467 509 844 3598 276 1440 166 450 452
zdravotnu starostlivost
Kontrolovana suma 93 % 92 % 96 % 88 % 91 % 99 %
(ako percento z celkovych
nakladov na ZS)

Zdroj: ZP

Spomedzi troch zdravotnych poistovni najviac kontroluje opravnenost’ vykazanych nakladov na
zdravotnu starostlivost’ ZP Union. V roku 2022 preSlo reviznou kontrolou 96 % nakladov na
poskytnutu zdravotnu starostlivost.

Tabulka &. 12: Uspory z reviznej innosti podla typu zdravotnej starostlivosti

31.12. 2022 31.12. 2021
v tis. eur VS§ZP ZP ZP VS§ZP ZP ZP
) Dévera Union Dévera Union
Uspora z reviznej €innosti - Ustavna
zdravotna starostlivost 166 405 6171 10 819 84 735 5352 32 460
Uspora z reviznej ¢innosti - ambulantna
zdravotna starostlivost 22434 12 056 4759 18 577 11139 4129
Uspora z reviznej innosti - SValLZ 17 052 13194 12 077 13 149 10 010 11978
Uspora z reviznej &innosti - iné 32 706 14 365 521 21 608 7212 956
Celkova Uspora z reviznej ¢innosti 238 597 45 785 28 176 138 069 33713 49 523
Uspora (ako percento z kontrolovane;j
sumy) 7% 3% 6 % 4% 3% 1%
Zdroj: ZP

*ZP Dévera opravila tdaje zverejnené v roku 2021

ZP Union v prechadzajucich rokoch vykazovala aj najvy$Siu usporu z reviznej Cinnosti (az 11 %
z kontrolovanej sumy v roku 2021). Po zmene metodiky, ktorou sa pribliZili vykazovaniu v ostatnych
zdravotnych poistovniach, sa vroku 2022 vySka uUspor zreviznej Cinnosti dostala na uroven 6 %
z kontrolovanej sumy. V roku 2022 vykazovala najvy$siu Gsporu z reviznej éinnosti VSZP. Uspora
dosiahla 7 % z kontrolovanej sumy.

VSZP dosiahla v roku 2022 najvySSie uspory z reviznej Cinnosti v ustavnej zdravotnej starostlivosti.
Medzirogny néarast Uspor pri tomto type zdravotnej starostlivosti je 96 %. Uspora v tychto pripadoch
pozostava z vycislenia nespravne vykazanej ustavnej zdravotnej starostlivosti. Vzhfadom na pausainu
uhradu nakladov na ustavnu zdravotnu starostlivost vSak dosiahnuta uspora zreviznej Cinnosti
nepredstavuje aj znizenie platieb poskytovatefom zdravotnej starostlivosti. ZP Dévera dosiahla v roku
2022 najvysSiu Usporu zreviznej Cinnosti v ostatnych typoch zdravotnej starostlivosti (ADOS,
jednodhova zdravotna starostlivost, lieky, zachranna zdravotna sluzba a pod.) a ZP Union dosiahla
najvysSiu usporu z reviznej €innosti pri SValLZ.

Tabulka &. 13: Pomer poctu reviznych pracovnikov k vySke nakladov na ZS jednotlivych ZP

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
VSZP ZP ZP V§ZP ZP ZP
Dévera Union Dévera Union

Naklady za zdravotnu starostlivost 3 860 055 1 586 467 509 844 3598 276 1440 166 450 452
Priemerny pocet vSetkych reviznych 107 46 34 97 45 41
zamestnancov

Pomer poc¢tu reviznych zamestnancov 0,00003 0,00003 0,00007 0,00003 0,00003 0,0000
k vy8ke nékladov na ZS 9

Zdroj: ZP
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Graf €. 8 Revizna &innost' zdravotnych poistovni v roku 2022
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Zdroj: ZP

V grafe su zosumarizované udaje tykajuce sa reviznej €innosti zdravotnych poistovni. Najviac
kontroluje ZP Union (96 % z celkovych nakladov na poskytnutu zdravotnu starostlivost). NajvysSie
uspory dosahuje V8ZP (7 % z kontrolovanej sumy). Najviac reviznych pracovnikov v pomere
k vySke nakladov na zdravotnu starostlivost’ vykazuje ZP Union.

Schvalovacia ¢innost’

Schvalovacia ¢€innost zdravotnych poistovni pokryva viaceré oblasti. Najvy$siu posudzovanu
hodnotu vS§ak maju ziadosti tykajlce sa schval'ovania liekov, predstavuju az 83 % posudzovanej
hodnoty. Ziadosti sa tykaju Ghrady neregistrovanych liekov'®, liekov nespifajicich preskripéné alebo
indikaéné obmedzenia a ostatnych liekov vyzadujucich schvalenie zdravotnej poistovne. Dal$imi
vyznamnymi schvafovanymi polozkami su uhrada kupelnej starostlivosti, uhrada spoluucasti
poistencovi a uhrada planovanej zdravotnej starostlivosti v zahranici.

Graf €. 9: Schvalovacia ¢innost zdravotnych poistovni v roku 2022

nost ZP v roku 2022

Uhrada neregistrovanych liekov
Uhrada liekov nespliajucich preskripéné alebo
indikacné obmedzenie
Uhrada liekov podliehajticich schvaleniu ZP
Uhrada spoluti¢asti poistencovi

B Kupelna starostlivost

Planovana liecba v zahranici

B Ostatné

Zdroj: ZP

16 § 88 ods. 7 a), b) a ods. 8 a) a b) zakona ¢&. 363/2011 Z. z.
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Uhrada liekov

Tabulka €. 14: Schvalovacia ¢innost’ — uhrada liekov (neregistrované lieky, lieky s preskripénym alebo
indikaénym obmedzenim a ostatné lieky vyzadujuce schvalenie zdravotnou poistoviiou)

v tis. eur vszp ZP Dévera ZP Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021
Pocet posudzovanych Ziadosti 80720 75 084 35 302 31895 8 141 7115
Hodnota posudzovanych Ziadosti 481 889 427 887 136 634 119 401 48 902 42 064
Schvalené ziadosti 97 % 97 % 96 % 97 % 96 % 96 %

Zdroj: ZP

V priebehu roka 2022 zdravotné poistovne posudzovali vySe 124 tisic ziadosti v sume vysSe 667
milionov eur o uhradu lieku z verejného zdravotného poistenia, ktoré si vyzadovali posudenie
a schvalenie zdravotnou poistoviiou. Podiel schvalenych Ziadosti predstavoval v zdravotnych
poistovniach priblizne 96 % az 97 % a hodnota schvalenych liekov bola 653 miliénov eur.

Urad upozorfiuje na rizikd a vazne dosledky absencie transparentnych pravidiel predpisovania a
povolovania Specialnych neregistrovanych liekov. Tieto pravidla by mali zohladriovat etické,
medicinske a su¢asne aj ekonomické hladiska tak, aby v spolo€nosti prevladal nazor, Ze sa s verejnymi
zdrojmi ur¢enymi na zdravotnictvo naklada ucelne, spravodlivo a suasne bez diskriminacie. V roku
2022 posudzovali zdravotné poistovne 13 220 ziadosti o Uhradu neregistrovanych' liekov v celkove;j
hodnote takmer 79 mil. eur. Schvalenych bolo 90 % takychto Ziadosti v sume takmer 78 mil. eur. Za
krok spravnym smerom povazujeme pre tieto ucely zriadenie nezavislého uradu — Narodného institatu
pre hodnotu a technolégie v zdravotnictve (https://niho.sk/en/).

Kipelna starostlivost’

Tabulka €. 15: Schvalovacia ¢innost — kupelna starostlivost

v tis. eur vszp ZP Dévera ZP Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021
Pocet posudzovanych Ziadosti 46 579 37 311 21 047 16 972 5958 4 601
Hodnota posudzovanych Ziadosti 42 804 33 876 19 222 15 273 5 826 4 650
Schvalené ziadosti 88 % 90 % 76 % 75 % 81 % 78 %

Zdroj: ZP

Kupelna starostlivost bola po liekoch (suCet vSetkych kategérii tykajucich sa liekov) druhou
najhodnotnejSou posudzovanou kategériou v roku 2022. V priebehu roka 2022 zdravotné poistovne
posudzovali viac ako 73,5 tisic Ziadosti v hodnote takmer 68 milibnov eur o schvalenie kupelnej
starostlivosti. Podiel schvalenych ziadosti bol najvyssi vo VSZP, ktora schvalila 88 % podanych
Ziadosti.

Uhrada spolutiéasti poistencovi

Tabulka €. 16: Schvalovacia €innost — Uhrada spolut€asti poistencovi

v tis. eur V§ZP ZP Dovera ZP Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021
Pocet posudzovanych Ziadosti 843959 | 344836 |1044 750 | 883133 190 459 | 129 576
Hodnota posudzovanych Ziadosti 27 374 9746 22 339 18 645 8 335 5244
Schvalené ziadosti 73 % 72 % 79 % 83 % 73 % 78 %

Zdroj: ZP

Najviac ziadosti posudzovanych v ramci schvalovacej €innosti sa tyka schvalenia uhrady spoluucasti
poistencovi. Do tejto kategodrie patri aj schvalovanie tzv. benefitov poskytovanych zdravotnymi

7 Zakon &. 363/2011 Z. z. § 88 ods. 7 a), b) a ods. 8 a) a b), t. . nekategorizované lieky, lieky bez uradne uréenej ceny,
neregistrované lieky, neregistrované indikacie (pri registrovanych liekoch)
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poistoviiami. Vo vSetkych zdravotnych poistovniach bolo spolu posudzovanych vyse 2 milionov
ziadosti v celkovej hodnote 58 miliénov eur. Priemerna hodnota posudzovanej ziadosti tak bola 28
eur. Najvyssi podiel schvalenych Ziadosti mala ZP Dévera 79 %, VSZP a ZP Union schvalila rovnako
73 % takychto Ziadosti.

Ostatné oblasti podliehajuce schvalovacej €innosti ZP

Do ostatnych oblasti bolo zahrnuté schvalovanie mimoriadne finanéne naro¢nej zdravotnej
starostlivosti, uhrada zdravotnej starostlivosti u nezmluvného poskytovatela zdravotnej starostlivosti,
uhrada vykonov s predchadzajicim suhlasom revizneho lekara a planovana lie¢ba v zahranici.
NajvyznamnejSiu Cast predstavuje uhrada zdravotnej starostlivosti u nezmluvného poskytovatela
zdravotnej starostlivosti, kde zdravotné poistovne spolu prijali vySe 78 tisic ziadosti v celkovej sume
3,3 mil. eur.

Tabulka €. 17: Schvalovacia €innost — uhrada ZS u nezmluvného poskytovatela ZS

v tis. eur V§ZP ZP Dévera ZP Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021
Pocet posudzovanych Ziadosti 1252 1472 67 378 30 995 9 561 1765
Hodnota posudzovanych Ziadosti 569 528 2080 1447 638 210
Schvalené ziadosti 41 % 64 % 82 % 82 % 85 % 83 %
Zdroj: ZP

Najviac ziadosti na schvalenie priSlo do ZP Dévera, az 67 378 Ziadosti, ¢o je narast o viac ako 117 %
oproti roku 2021. ZP Ddévera schvalila 82 % z tychto Ziadosti. Najmenej Ziadosti posudzovala V§ZP,
ktora schvalila 41 % takychto Ziadosti.

Podnety od poistencov evidované uradom k schvalovacej €innosti zdravotnych poist'ovni

Urad v roku 2022 evidoval 57 podani poistencov v suvislosti s neschvalenim lietby zdravotnou
poistovriou. Najviac, 33 podani bolo voéi VSZP, 14 voci ZP Ddévera a 10 voci ZP Union, teda pocty
zodpovedajuce pomernej velkosti poistovni.

Graf €. 10: Podnety od poistencov k schvalovacej €innosti ZP v roku 2022

Podnety od poistencov evidované uradom v roku 2022
k schvalovacej Cinnosti ZP
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Zmluvy medzi ZP a poistencom
Zmluvy medzi ZP a PZS
Ostatné

VS§ZP ZP Doévera ZP Union

Zdroj: urad

Vac&sina podani od poistencov sa tykala neschvalenia kupelnej lie€by a neschvalenia ingj lieCby, liekov
i zdravotnickych pomdcok zdravotnou poistovriou.
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3.3

Zdravotné poistovne maju zriadené utvary vnutornej kontroly,

Vnutorna kontrola

ktorych ¢&innost je zamerana

predovSetkym na kontrolu plnenia uloh zdravotnej poistovne za ucelom riadneho a bezpe&ného
vykonavania verejného zdravotného poistenia, dodrZiavanie zakonov ¢. 580/2004 Z. z., €. 581/2004 Z.
z. a ostatnych vSeobecne zavaznych pravnych predpisov a internych predpisov.

V roku 2022 najviac podnetov od poistencov rieSila ZP Union - 89 podnetov, ZP Dévera 74
podnetov a VSZP 66 podnetov.

Tabulka €. 18: Prehlad o podnetoch rieSenych utvarmi vnatornej kontroly ZP v roku 2022
31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu V§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP
Dévera Union Dévera Union

Clenené podla oblasti,
ktorej sa podnet tykal:
Zdravotna starostlivost 37 16 15 6 46 10 23 13
Konanie zamestnancov 19 10 6 3 14 7 3 4
ZP a nedostatky v &innosti
ZP
Verejné zdravotné 24 10 9 5 63 45 6 12
poistenie
Neopravnena zmena ZP* 149 30 44 75 389 0 1 388
Spolu 229 66 74 89 512 62 33 417
Opodstatnené 17 % 47 % 4% 7% 78 % 15 % 6 % 94 %
Neopodstatnené 75 % 39 % 85 % 93 % 19 % 63 % 94 % 6 %
V rieeni, odloZené, 7% 14 % 11 % 0% 3% 22 % 0% 0%
postupené

Zdroj: ZP

*Pre viac informacii o prepoistovacej kampani pozri ¢ast’ 2.3 tejto spravy.

ZP Dbvera iba 4 % podnetov vyhodnotila ako opodstatnené, ZP Union takto vyhodnotila 7 % podnetov

a vo VSZP to bolo 47 % podnetov.

Najviac podnetov sa tykalo neopravneného prepoistenia v obidvoch rokoch, tejto téme sa blizSie
venujeme v Casti 2.3 tejto spravy. Okrem prepoistenia sa najviac podnetov v roku 2022 tykalo oblasti

zdravotnej starostlivosti (Uhrada zdravotnej starostlivosti, kipelnej starostlivosti, benefitov a pod.).

Graf €. 11: Podnety rieSené utvarmi vnutornej kontroly ZP v roku 2022

Podnety rieSené utvarmi vnutornej kontroly ¢lenené
oblasti

Zdravotna starostlivost
Konanie zamestnancov ZP a
nedostatky v ¢innosti ZP

Verejné zdravotné poistenie

B Neopravnené zmena ZP

Zdroj: ZP
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3.4 Vyhodnotenie organizacie, riadenia a vnutornej kontroly zdravotnych
poistovni

Organizacia zdravotnych poistovni je vzhlfadom na ich réznu velkost, manazment a ciele r6zna. VSZP
ma najmenej poistencov na jedného zamestnanca, ¢o naznacuje v porovnani so sukromnymi
zdravotnymi poistoviiami nizSiu efektivitu v organizacii prace. AvSak VSZP disponuje narocnejSim
poisthnym kmefom a zaroveni ako Statna poistoviia mézZe plnit aj Specifické ulohy. V roku 2022
napriklad vypomahala pri zabezpecCovani starostlivosti pre odidencov z Ukrajiny, ktorym bola na
Slovensku zabezpefovana neodkladna zdravotna starostlivost. Tieto vydavky boli VSZP uhradené, ale
administrativa musela byt zabezpelena zo strany poistovne. VSZP dlhodobo dosahuje stratu
a manazment VSZP by mal prehodnotit cenové podmienky voci poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti s ohladom na produkciu poskytovatelov.

Najviac poistencov na jedného zamestnanca vykazuje ZP Dévera, ktora ale zaroven zamestnava
najviac zamestnancov na dohodu mimo pracovného pomeru (az 7,7krat viac zamestnancov na
dohodu ako ,kmenovych® zamestnancov).

Zdravotné poistovne sice vykonavaju kontrolni areviznu Ccinnost v sulade so zakonnymi
poziadavkami, ale ako pri mnohych dalSich oblastiach v zdravotnictve, aj tu chyba jednoznac¢na
metodika rovnaka pre vSetky zdravotné poist'ovne, ktora by zabezpedila porovnatelnost’ udajov
medzi zdravotnymi poistoviiami. Pravidla si kazda zdravotna poist'oviia uréuje sama, priom ich
moze zaviest’' alebo zmenit’ bez toho, aby mala jasne zakonom stanovent povinnost’ svojich
partnerov upozornit' na ich zavedenie alebo zmenu. Aktualna absencia ich nastavenia
komplikuje pracu lekdrom, nemocniciam, kupelom a dalSim poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti. V praxi sa tak stava, Zze sa o zmene dozvedia az potom, ako zdravotnu starostlivost
poskytnu, zdravotny vykon vykazu, no zdravotna poistovia ju odmietne uhradit. To zbyto¢ne zvySuje
administrativne zatazenie a do systému vnasa nejasnosti.

Na zaklade poskytnutych dat od zdravotnych poistovni vidime, Ze najviac v ramci reviznej éinnosti
kontroluje ZP Union (96 % z celkovych nakladov na poskytnutu zdravotnu starostlivost). Najvyssie
uspory z reviznej ¢innosti dosahuje VSZP (7 % z kontrolovanej sumy). Najvacsia Cast’ uspor je vSak
z ustavnej zdravotnej starostlivosti, kde uspora pozostava z vycislenia nespravne vykazanej ustavnej
zdravotnej starostlivosti. Vzhladom na pau$alnu uhradu nakladov na ustavnu zdravotnu starostlivost
vS8ak dosiahnuta Uspora z reviznej €innosti nemusi predstavovat aj znizenie platieb poskytovatefom
zdravotnej starostlivosti.

VyznamnejSie rozdiely v schvalovacej ¢innosti medzi zdravotnymi poistovhami boli pri schvalovani
uhrady u nezmluvného poskytovatela, kde ZP Dovera schvalila 82 % z tychto Ziadosti a naopak
V&ZP schvalila iba 41 % takychto Ziadosti. Dal$i vyznamny rozdiel je v poéte ziadosti o uhradu
spoluucéasti poistenca, kde pocet posudzovanych Ziadosti ZP Dévera bol vy3si ako vo VSZP, ¢o
nezodpoveda ich podielom na trhu. Do tejto kategérie patri aj schvalovanie tzv. benefitov
poskytovanych zdravotnymi poistoviiami a podfla informacii od zdravotnych poistovni prave tie tvorili
vacsinu ziadosti v tejto kategorii.

Vacsina podani od poistencov na urad v suvislosti so schvalovacou €innostou zdravotnych poistovni
sa tykala neschvalenia kupelnej lieCby a neschvalenia lieCby, liekov &i zdravotnickych pomécok
zdravotnou poistovriou.

Dohladovu cCinnost' v tejto oblasti vykonava na urade odbor dohladu nad nakupom zdravotnej
starostlivosti, ktory v roku 2022 vykonal az 80 dohfadov.
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Tabulka €. 19: Prehlad dohladov vykonanych ODZNS v roku 2022

Predmet dohladov

Pocet dohladov

Uhrada za ZS, zdrav. vykony 20
Benefity ZP/nepreplatenie benefitu poistencovi 16
Zmluvy medzi ZP a PZS 13
Dostupnost’ ZS a verejna minimalna siet’ 12
Cinnost ZP 5
Vykazovanie zdravotnych vykonov 2
Finan¢éné zmluvné rozsahy/objemy 2

Neschvalenie liecby/liekov 4

Iné 6

Celkovy sucet 80

Zdroj: trad

Odbor dohladu nad nakupom zdravotnej starostlivosti preveroval v ramci vykonu dohladu €innost
zdravotnej poistovne suvisiacu primarne so vztahmi s poskytovate/mi zdravotnej starostlivosti, napr.
preveroval podozrenie z nezabezpecCenia dostupnosti zdravotnej starostlivosti poistencom, skumal
prerozdelovanie verejnych zdrojov zo strany zdravotnej poistovne pre poskytovatelov Ustavnej
zdravotnej starostlivosti atd. V pripade zistenia nedostatkov na strane zdravotnej poistovne, boli
ulozené opatrenia na odstranenie zistenych nedostatkov a ich pri€in. Ak prijaté opatrenia zdravotnej
poistovne sa javili ako nedostatoéné, bola zdravotna poistoviia opakovane vyzvana na prijatie
efektivnych opatreni. V jednom pripade Odbor dohladu nad nakupom zdravotnej starostlivosti pristupil
k uloZeniu sankcie v spravnom konani zdravotnej poistovni, avSak ku dnu spracovania tejto spravy

rozhodnutie v predmetnej veci nie je pravoplatné.
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4 Hospodarenie zdravotnych poist'ovni

Tabulka €. 20: Prehlad hospodarenia ZP v roku 2022 a vybrané finan¢né ukazovatele

v tis. eur (vynosy +, naklady -) VSZP ZP Dévera ZP Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021

SUVAHA
Aktiva 699 691 655 551 518 009 492 980 212 314 209 003
Nehmotny majetok 12 645 12 901 135 264 151 561 4746 5176

z toho poistny kmeri 0 0 126 893 144 706 0 0
Finan¢né umiestnenie 27 949 28 979 862 881 115 136
Pohladavky 494 455 453 077 223 446 207 053 106 648 94 568
Hotovost 120 126 118 635 137 530 114 355 94 068 101 456
Hmotny hnutelny majetok, zasoby a ostatné aktiva 44 516 41 959 20 907 19130 6 737 7 667
Pasiva 699 691 655 551 518 009 492 980 212 314 209 003
Vlastné imanie 41 449 35149 205 282 219 288 42 532 46 325

z toho zakladné imanie 519 180 359 180 33600 33600 16 600 16 600
Technické rezervy 346 794 334 818 184 314 179 891 122 035 116 710

z toho rezervy na poistné plnenia 343 682 334 222 176 049 167 897 85748 81415
Zavazky z verejného zdravotného poistenia 291 080 267 889 109 613 76 131 42 813 35 354
Bankové uvery 0 0 650 930 0 0
Ostatné rezervy a ostatné pasiva 20 368 17 695 18 150 16 740 4934 10 614
VYKAZ ZISKOV A STRAT
Predpisané poistné v hrubej vyske 3478 153 3318234 1901 996 1774 480 736 392 659 023
Vplyv prerozdelovania 389 392 336 110 -220 788 -193 887 -163 119 -142 824
Predpis poistného po prerozdelovani 3 867 545 3654 344 1681 208 1 580 593 573 273 516 199
Naklady na poskytnutt ZS -3 860 055 -3 598 276 -1 586 467 -1 440 166 -509 844 -450 452
Zmena stavu TR na poistné plnenia -9 460 -2 120 -8 152 -34 931 -4 333 -14 870
Naklady na ZS netto -3 869 515 -3 600 396 -1 594 619 -1 475 097 -514 177 -465 322
Ostatné vynosy a naklady z VZP -52 614 -50 309 -20 505 -18 005 -25183 -9 401
Vysledok hospodarenia z VZP -54 584 3639 66 084 87 491 33913 41 476
Prevadzkova rézia -98 048 -88 437 -57 466 -49 190 -27 280 -27 765
Ostatné naklady/vynosy prevadzkovej ¢innosti -529 -1574 -21 488 -14 748 -1 040 -5 885
Dane a poplatky -607 -378 -1136 -6 229 -4 486 -4 292
Vysledok hospodarenia celkom -153 768 -86 750 -14 006 17 324 1107 3534
Vybrané finanéné ukazovatele:
Ukazovatel likvidity (v drioch) 11 12 31 28 67 80
Ukazovatel kapitalovej primeranosti 1% 1% 5% 5% 7% 9%
Doba inkasa pohladavok v diioch 43 42 43 43 53 52
Doba splatnosti zavazkov v drfioch 60 61 58 53 82 84
Rentabilita vlastného imania (ROE) -371% -247 % -18% 23 % 3% 8%
Rentabilita predpisaného poistného (ROS) -1,4% 0,1 % 3,9% 5,5 % 5,9% 8,0 %
Ziskova marza (PM) -4,0% -2,4% -0,8% 1,1 % 0,2% 0,7 %

Zdroj: ZP — neauditované uctovné zavierky
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Vypocet vybranych finanénych ukazovatelov (neauditované udaje):

Likvidita (v drioch) Hotovost x 365/Naklady na ZS netto

Kapitalova primeranost’ Vlastné imanie */Predpis poistného po prerozdelovani

Doba inkasa pohladavok v drfioch (Pohladavky - Pohladavky z prerozdelovania) x 365/Predpisané
poistné v hrubej vyske

Doba splatnosti zavazkov v diioch (Zavazky z VZP-Zavazky z prerozdel. + Rezervy na poistné plnenia)
x 365/Naklady na ZS netto

Rentabilita vlastného imania VH po zdaneni/Vlastné imanie *

(ROE)

Rentabilita predpisaného VH z VZP/Predpis poistného po prerozdelovani

poistného (ROS)

Ziskova marza (PM) VH po zdaneni/Predpis poistného po prerozdelovani

* V pripade ZP Dévera sme pre ucely vycislenia ukazovatelov, do ktorych vstupuje VI, eliminovali zostatkovi hodnotu
poistného kmeria. Ide o nehmotné aktivum, ktorého ocenenie je do velkej miery zaloZzené na manazérskom odhade, na ¢o
upozorriuje aj auditor vo svojej sprave. Odpis, resp. opravna polozka kazdoro¢ne vyraznym spdésobom zniZuje zisky, preto
cela jeho zostatkové hodnota bude musiet’ byt v buducnosti vykryta dostatocnou vyskou viastného imania.

Komentar k vysledkom hospodarenia zdravotnych poistovni za rok 2022 a suvisiacim
ukazovatel'om (PM, ROS a ROE)

V8ZP a sukromna ZP Ddévera skoncili v roku 2022 so stratou. VSZP dosiahla stratu vo vySke 153,8 mil.
eur, ZP Dovera stratu vo vyske 14,0 mil. eur, ZP Union dosiahla zisk vo vyske 1,1 mil. eur. Celkova
strata v sektore je do velkej miery ovplyvnena narastom nakladov na zdravotnu starostlivost dosledkom
ozivenia objemu poskytnutej starostlivosti po skon&eni pandémie COVID-19, ako aj rastom cien
v ekonomike.

Ukazovatel Rentabilita vlastného imania (ROE — Return On Equity) hovori o tom, aky zisk resp. stratu
zdravotna poistovia vykazuje v pomere K jej vlastnému imaniu. Tento ukazovatel sa bezne pouZziva na
prezentaciu navratnosti viozeného kapitalu. V3ZP vykazuje ROE na urovni -371 %, ZP Dévera -18 %
a ZP Union 3 %. Tento ukazovatel sa vSak neda rovnako Citat v pripade Statnej a sukromnych
zdravotnych poistovni. VS§ZP ako Statna zdravotna poistoviia hospodari samostatne podla rozpoctu
schvaleného jedinym akcionarom, ktorym je stat. Rozpoc€et VSZP je uz pri schvalovani nastaveny tak,
aby vSetky prijmy z poistného boli (po odratani vydavkov na prevadzku) vratené do systému
zdravotnictva ako vydavky na zdravotnu starostlivost. ZP Dbévera a ZP Union su sukromnymi
zdravotnymi poistoviiami a ako také planuju svoje rozpocty s istym ziskom, ktory je pre akcionara
prirodzenym zdrojom navratnosti kapitalu.

Za ucelom lepSej perspektivy je mozné sa na vysledok hospodarenia pozriet cez ukazovatel Ziskova
marza (PM - Profit Margin), ktory vyjadruje pomer zisku, resp. straty k predpisanému poistnému po
prerozdelovani. Z tohto pohladu V8ZP ukoncila rok 2022 so stratou v hodnote 4 % z predpisaného
poistného po prerozdelovani, ZP Dbvera so stratou 0,8 % a ZP Union so ziskom 0,2 % z predpisaného
poistného po prerozdelovani.

Riadok Vysledok hospodarenia z VZP hovori o tom, ako zdravotnd poistovia hospodarila
s prostriedkami z verejného zdravotného poistenia, odhliadnuc od ostatnych (najma prevadzkovych)
nakladov a vynosov. Tu vidime, Zze VSZP dosiahla stratu z verejného zdravotného poistenia vo vySke
54,6 mil. eur, kym sukromné poistovne dosiahli zisk - ZP Dévera 66,1 mil. eur a ZP Union 33,9 mil. eur.

Opat za ucCelom lepSieho porovnania davame do pomeru vysledok hospodarenia z verejného
zdravotného poistenia k predpisanému poistnému po prerozdelovani, ato pomocou ukazovatela
Rentabilita predpisaného poistného (ROS — Return On Sales). VSZP vykazala stratu z verejného
zdravotného poistenia v hodnote 1,4 % z predpisaného poistného po prerozdelovani, ZP Dovera zisk
3,9 % a ZP Union zisk 5,9 % z predpisaného poistného po prerozdelovani.

Ako ktora poistovha hospodari s prostriedkami verejného zdravotného poistenia je mozné vidiet' na
porovnani mesaénych prijmov a vydavkov na zdravotnu starostlivost’ na jedného poistenca.
VSZP ma prijem z jedného poistenca mesaéne v priemere 111 eur, na jeho zdravotnu starostlivost
vynalozi v priemere 112 eur, teda o1 euro viac, ako za neho dostala. V pripade sukromnych
zdravotnych poistovni pozorujeme prebytok prijmov z verejného zdravotného poistenia nad vydavkami.
ZP Dobvera ma prijem za jedného poistenca mesatne v priemere 84 eur a na jeho zdravotnu
starostlivost vynalozi 79 eur, t. j. 0 5 eur menej, ako za neho dostala. ZP Union ma prijem za jedného
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poistenca mesacne v priemere 72 eur, na jeho zdravotnu starostlivost vynalozi 61 eur, t.j. o 11 eur
menej, ako za neho dostala.

Graf €. 12: Mesacné prijmy a vydavky z VZP v roku 2022 na 1 poistenca (v eur) podla poistovni

Mesacné prijmy a vydavky na ZS na poistenca podla
poistovni (v eurach)

120
100 111
80
60 e 72
40
20 5 11
Y -1
20 V§ZP ZP Dévera ZP Union
m Prijmy z poistenia na 1 poistenca - po prerozdelovani
= Vydavky na zdravotnu starostlivost na 1 poistenca
Rozdiel v prijmoch a vydavkoch na 1 poistenca
Zdroj: ZP

Pozn. 1: Do prijmov su zahrnuté dariové a nedariové prijmy, do vydavkov su zahrnuté vydavky na ZS a zakonom stanovené
prispevky, tdaje su nasledne predelene priemernym poctom poistencov prisiusnej ZP v roku 2022. Dariové prijmy zahfiaji
aj prijmy z prerozdelovania poistného, nedariové prijmy zahrriaju aj refundaciu nakladov na ZS poskytnuti poistencom EU.
Pozn. 2: Vyznamné rozdiely medzi poistovriami v prijmoch na jedného poistenca st spésobené tym, Ze ide o prijmy po
prerozdelovani. Keby sme sa pozreli na priemerné prijmy na jedného poistenca pred zohladnenim prerozdelovania, rozdiel
medzi tymito prijmami by bol men$i (VSZP 100 eur na 1 poistenca priemerne, ZP Dévera 95 eur a ZP Union 93 eur, malé
rozdiely by boli sp6sobené inou skladbou poistencov podla ich ekonomickej aktivity a prijmami z refundacie za ZS poskytnutu
poistencom EU). Prave prerozdelovaci mechanizmus méa zabezpedit to, aby sa zdroje zdravotného systému dostali tej
zdravotnej poistovni, ktora ma z pohladu chorobnosti najnakladnejsich poistencov a potrebuje preto najviac prostriedkov na
ich zdravotnu starostlivost.
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4.1 Prijmy a vydavky

Tabulka €. 21: Prijmy a vydavky zdravotnych poistovni k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 sumarne

v tis. eur,

31.12. 2022

31.12. 2021

prijem +,
vydavok -

Spolu

VSZP

ZP
Dovera

ZP
Union

Spolu

V8ZP

ZP
Dovera

ZP
Union

Stav
pefiaznych
prostriedkov
na zac.
obdobia

334 427

118 635

114 355

101 437

369 727

223703

68 918

77 106

PRIJMY
CELKOM

6 205 283

3990 751

1668 402

546 129

5 695 584

3601 249

1581999

512 336

Darnové
prijmy

5977 733

3782755

1652 824

542 154

5626 821

3548 199

1569 791

508 831

-vtom
prijmy
Z prerozdelo-|
vania

0

380 807

-222 234

-158 573

0

306 018

-186 740

-119 279

Nedariové
prijmy

61 867

42 313

15578

3976

65 270

49 684

12134

3452

Granty a
transfery

4322

4322

2 566

2438

74

53

Prijmové
finanéné
operacie

1361

1361

928

928

Vklady do
zakladného
imania

160 000

160 000

VYDAVKY
CELKOM

6 187 985

3989 261

1645 226

553 498

5730 885

3706318

1536 562

488 005

Vydavky na
zdravotnu
starostlivost

5911 302

3 847 657

1558 108

505 537

5458 292

3573 820

1434 828

449 644

Zakonom
stanovené
prispevky

66 393

42 141

18 388

5 864

61799

39 873

17 076

4 849

Vydavky na
prevadzkovu
ginnost’

179 420

95 633

57 035

26 752

166 049

88 011

49 782

28 256

Dane,
poplatky a
staré
exekucné
trovy

24 454

2593

11415

10 446

34 074

2776

26 041

5256

Vydavkové
finanéné
operacie

1236

1236

1837

1837

Splatky
bankovych
uverov

280

280

8 835

8 835

Vyplata
dividend

4900

4900

Stav
penaznych
prostriedkov
na konci

obdobia

351725

120 126

137 531

94 068

334 426

118 635

114 355

101 437

Zdroj: ZP
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41.1 Analyza penaznych tokov podla druhu ¢innosti

Graf &. 13: Cisté pefiazné toky jednotlivych ZP v roku 2022 podla druhu &innosti

Cisté pefiazné toky v roku 2022 podra druhu &innosti

200 000

100 000

-100 000

-200 000
Hlavna ¢innost Investi¢na cinnost Finan¢na ¢innost

Zdroj: ZP

Pefiazné toky z hlavnej Cinnosti predstavuju rozdiel prijmov z poistného a vydavkov na zdravotnu
starostlivost, zakonné prispevky, prevadzku adane. Vroku 2022 dala VSZP na zdravotnu
starostlivost’ a prevadzku o 153,8 mil. eur viac, ako boli jej prijmy z poistného. V pripade oboch
sukromnych zdravotnych poist'ovni prijmy z poistného prevysovali vydavky na zdravotnu
starostlivost a prevadzku (v pripade ZP Ddovera o 25,7 mil. eur, ZP Union o 1,6 mil. eur).

Penazné toky zinvestiCnej Cinnosti predstavuju najma kapitalové vydavky (VSZP 4,8 mil. eur, ZP
Dévera 2,2 mil. eur, ZP Union 4,0 mil. eur).

Penazné toky z financnej Cinnosti v pripade VSZP predstavuju predovSetkym financnu injekciu 160 mil.
eur formou zvySenia zakladného imania. V pripade ZP Union ide o vyplatu dividendy vo vySke 4,9
mil. eur. ZP Dovera zaplatila splatky bankového uveru vo vyske 280 tis. eur. Aj tieto platby maju
dopad na bilanciu sektora verejnej spravy a teda celého rozpoctu SR. Tak, ako vysvetfuje vo svojich
prilohach Rada pre rozpoétovu zodpovednost, sufastou sektora verejnej spravy je aj ta Cast
hospodarenia sukromnych zdravotnych poistovni, ktord suvisi s verejnym zdravotnym poistenim
vratane vyplaty dosiahnutého zisku alebo splatok Uverov.'® Vykazany, ale nerozdeleny zisk minulych
rokov teda z pohfadu rozpoltu verejnej spravy predstavuje riziko (najvyznamnejSie v pripade ZP
Dovera: k 31. 12. 2022 je to 175,6 mil. eur).

Graf &. 14: Cisté pefiazné toky jednotlivych ZP v roku 2021 podfa druhu &innosti

Penazné toky v roku 2021 podla druhu Cinnosti
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Zdroj: ZP
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Priloha ¢&.3 Hodnotenia Navrhu rozpoétu verejnej spravy za roky 2015 az 2017: htips://www.rrz.sk/wp-

content/uploads/2021/04/Hodnotenie-Navrhu-rozpoctu-verejnej-spravy-na-roky-2015-2017.pdf#fpage=34
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Aj v roku 2021 dala VSZP na zdravotnu starostlivost’ a prevadzku o 99,2 mil. eur viac, ako boli jej
prijmy z poistného. V pripade oboch sukromnych zdravotnych poistovni opat prijmy
z poistného prevysovali vydavky na zdravotnu starostlivost a prevadzku (v pripade ZP Dévera o 55,7
mil. eur, ZP Union o 28,1 mil. eur).

Penazné toky z investi¢nej ¢innosti v roku 2021 predstavovali najma kapitalové vydavky (VSZP 4,9 mil.
eur, ZP Dévera 1,4 mil. eur, ZP Union 3,7 mil. eur).

ZP Dévera zaplatila 8,8 mil. eur splatku bankového uveru (finan¢na ¢innost).

4.1.2 Porovnanie prijmov a vydavkov na verejné zdravotné poistenie

To, ako ktora poistoviia hospodari s prostriedkami verejného zdravotného poistenia, je mozné vidiet gj
na porovnani prijmov a vydavkov na zdravotnu starostlivost na jedného poistenca.

VSZP ma prijem z jedného poistenca ro¢ne v priemere 1 328 eur, na jeho zdravotnu starostlivost
vynalozi v priemere 1 349 eur, t. j. 0 21 eur viac, ako za neho dostala.

V pripade sukromnych zdravotnych poistovni pozorujeme prebytok prijmov z verejného zdravotného
poistenia nad vydavkami. ZP Doévera ma prijem za jedného poistenca ro¢ne v priemere 1 006 eur, na
jeho zdravotnu starostlivost vynalozi 950 eur, t. j. o 56 eur menej, ako za neho dostala.

ZP Union ma prijem za jedného poistenca ro€ne v priemere 862 eur, na jeho zdravotnu starostlivost
vynalozi 808 eur, t. j. 0 54 eur menej, ako za neho dostala.

Tabulka €. 22: Prijmy a vydavky z VZP za rok 2022 podla poistovni v prepocéte na 1 poistenca
(v eur)

Priemer V8ZP ZP ZP
Dovera Union

Prijmy z poistenia na 1 poistenca priemerne (v eur) 1168 1328 1006 862
Vydavky na zdravotnu starostlivost na 1 poistenca priemerne 1155 1349 950 808
(v eur)

Rozdiel v prijmoch a vydavkoch na 1 poistenca 13 -21 56 54
priemerne (v eur)

Zdroj: ZP

Pozn.: Do prijmov su zahrnuté dariové a nedariové prijmy, do vydavkov st zahrnuté vydavky na ZS a zakonom stanovené
prispevky, udaje st nasledne predelené priemernym poctom poistencov prislusnej ZP v roku 2022. Dariove prijmy zahrfiaji
aj prijmy z prerozdelovania poistného, nedariové prijmy zahfriaju aj refundaciu nakladov na ZS poskytnutt poistencom EU.

4.1.3 Prijmy zdravotnych poist'ovni
Danové prijmy

Danové prijmy predstavuju uhradené preddavky na poistné od ekonomicky aktivnych poistencov
a poistencov Statu, plus prijmy z ro€nych zuctovani, upravené o prerozdelovanie poistného.

Tabulka €. 23: Danové prijmy zdravotnych poistovni v roku 2022

v tis. eur Spolu V§ZP ZP ZP
Dévera Union
Poistné za EAP 4 688 063 2691924 1447 076 549 063
- zamestnavatelia 3 046 565 1743 804 947 406 355 355
- zamestnanci 1218 680 697 574 378 962 142 144
-SzCo 318 133 192 206 81734 44 193
- ini platitelia 104 685 58 340 38 974 7 371
Poistné za poistencov Statu 1288 969 709 998 427 551 151 420
Prerozdelovanie poistného 0 380 807 -222 234 -158 573
Iné dariové prijmy 700 26 431 243
Dariové prijmy 5977 733 3782755 1652 824 542 154

Zdroj: ZP
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Graf €. 15: Prijmy zdravotnych poistovni z poistného podla typu platitela v roku 2022 (v tis. eur)

Prijmy z poistného v 2022 podla typu platitela
Poistné za poistencov Statu
ini platitelia
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Zdroj: ZP

Priemerne platil ekonomicky aktivny poistenec mesacne na zdravotné poistenie v roku 2022 sumu
172 eur (v roku 2021 to bolo 161 eur), za poistenca statu platil Stat mesacne v priemere 37 eur
(rovnako ako v roku 2021).

Tabulka €. 24: Priemerna vySka mesaéného zdravotného odvodu za 1 poistenca v roku 2022 podla
ekonomickej aktivity

2022 2021 Zmena
Prijmy Pocet na1 Prijmy Pocet na 1 na 1
z poistného | poistencov poistenca z poistného poistencov poistenca poistenca
(v tis. eur) mesacne (v tis. eur) mesacne mesacne
(v eur) (v eur)
Poistenci 1288 969 2901 148 37 1292124 2930 411 37 0%
Statu
Ekonomicky 4 688 063 2274 816 172 4 333 936 2 236 968 161 7%
aktivni
poistenci
Spolu 5977 032 5175 964 96 5626 060 5167 379 91 5%
Zdroj: ZP, drad
Nedanové prijmy
Nedariové prijmy zahffhaju najma refundaciu nakladov za zdravotnu starostlivost poskytnutu

poistencom EU (77 % celkovych nedariovych prijmov). Tuto refundaciu poskytuje zdravotnym
poistovniam urad, ktory v procese cezhrani¢nej zdravotnej starostlivosti vystupuje ako sty¢ny organ.

BlizSie informacie ohfadom cezhrani¢nej zdravotnej starostlivosti su uvedené v Casti 4.3.4.1 tejto
spravy.

4.1.3.1 Prerozdelovanie poistného

Prerozdelovanie poistného spodiva v uplatiiovani zakladného principu verejného zdravotnictva, a to je
princip solidarity - medzi zdravymi a chorymi obanmi, medzi starymi a mladymi, medzi bohatSimi a
chudobnejSimi atd'.

Prerozdelovanie poistného predstavuje vyznamny nastroj na vyrovnavanie rizika, ktoré vyplyva
z nerovnakej Struktury poistného kmena jednotlivych zdravotnych poistovni. Pojmom prerozdelovanie
poistného oznacujeme redistribuciu zdrojov z verejného zdravotného poistenia medzi jednotlivymi
zdravotnymi poistovhami tak, aby odzrkadfovala chorobnost kmefia zdravotnych poistovni. Inak
povedané, zdravotna poistoviia, ktora poistuje viac chorych poistencov a musi teda zabezpecit
rozsiahlu a ¢asto finan¢ne naro¢nu zdravotnu starostlivost’ svojim poistencom, ma narok na vacsiu ¢ast
zdrojov ako ta zdravotna poistovna, ktorej poistenci su zdravsi. Tento mechanizmus ma zabezpedit,

45



aby boli zdroje verejného zdravotného poistenia smerované tam, kde je to z medicinskeho pohladu
potrebné, bez ohladu na to, na ucty ktorej zdravotnej poistovne boli prvotne vyzbierané.

Eurdpski odbornici zastavaju nazor, Zze najlepsi systém prerozdelovania poistného ma Holandsko,
ktoré vyuziva kritérium FNS (farmaceuticko-nakladova skupina) od roku 2002. Na Slovensku bol
prevzaty model prave z Holandska a od roku 2010 preSiel viacerymi uUpravami. V roku 2022 bol
prerozdelovaci mechanizmus na Slovensku definovany pomocou tychto parametrov:

o demografické ukazovatele — vek a pohlavie, pricom kazdej z 18-tich vekovych skupin a zvlast
kazdému pohlaviu je priradeny index rizika nakladov (uréeny pomocou demografickych Statistik),
ktory predstavuje nakladovost’ danej skupiny poistencov;

e ekonomicka aktivita poistenca — €i ide o ekonomicky aktivneho poistenca alebo poistenca Statu,
t.]. deti, Studenti, dochodcovia, nezamestnani a pod., priCom poistenci Statu maju iné indexy rizika
ako EAP;

o farmaceuticko-nakladova skupina (FNS) — na zaklade udajov o spotrebe liekov za obdobie
poslednych 12 mesiacov sa poistenec zaradi do niektorej z FNS. Kazdej FNS je priradeny index
rizika, ktory vyjadruje oCakavané naklady danej farmaceuticko-nakladovej skupiny oproti
priemernym nakladom. V roku 2022 bolo ustanovenych 13 FNS s indexom rizika od 1,575
(Autoimunitné ochorenia lieCené biologickou lieCbou) az po 283,1508 (spinalna svalova atrofia).
V roku 2021 to bolo 14 FNS s indexom rizika od 0,3032 (astma) az po 265,2036 (spinalna svalova
atrofia). V pripade, ak mozno poistenca zaradit do viacerych FNS, zaradi sa len do jednej FNS s
najvyssim indexom rizika nakladov;

e viacrotna ndakladova skupina (VNS) - je ur€ena nakladmi na zdravotnu starostlivost
vynalozenymi na poistenca za predchadzajuce tri roky. V roku 2022 bolo ustanovenych 8 VNS
s indexom rizika nakladov od 0 po 15,1633. V roku 2021 to bolo 8 VNS s indexom rizika od 0 po
14,8040. Ak mozno poistenca zaradit do viacerych VNS, poistenec sa zaradi vzdy do
najnakladnejsSej VNS;

e nadlimitna suma — tzv. ex-post prerozdelovanie, na zaklade ktorého je eliminované riziko
zdravotnych poistovni, vyplyvajuce z prilis vysokych nakladov na individualnych poistencov.

Prerozdelovaci mechanizmus je zaloZeny na odhadnuti buducich nakladov na poistenca pomocou
predikéného modelu, do ktorého vstupuju parametre ur€ujuce rizikovost tohto poistenca. Nezohladruje
skutocné platby za poskytnutu zdravotnu starostlivost, s vynimkou parametra nadlimitnej sumy, ktory
do vypoCtu vnasa efekt zrealnenia skutocnych nakladov na ZS individualnych extrémne drahych
poistencov.

Kompletny proces prerozdelovania poistného a ulohy a povinnosti jednotlivych subjektov v tomto
procese su striktne uréené legislativou. Prerozdelovanie metodicky zastreSuje MZ SR, za spravnost
a kompletnost dat vstupujucich do vypoltu zodpovedaju zdravotné poistovne. V roku 2022 bol
v kompetencii uradu iba samotny vypocet vysledku prerozdelovania.

|

>

| = ]

\ jednotlivym FNS atd. J k j

J

/ Pripravuje a aktualizuje \ K Oznamuiju uradu udaje \ / Urad vykonava kontrolu \

metodiku k vypoctu o celkovej sume zaplatenych udajov oznamenych ZP,
prerozdefovania, ustanovuje preddavkov a o celkovej sume spracovava vypocet
zoznam FNS a VNS, povinného poistného, poéte mesadného a roéného
aktualizuje indexy rizika poistencov podfa veku, prerozdelovania a vycisfuje
nakladov, ustanovuje pohlavia a ekonomickej vysledok prerozdelovania
kategorie liekov aktivity, pocte poistencov poistného pre kazdu
prislichajuce zaradenych do FNS a VNS. zdravotnu poistovriu.
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Mesacéné prerozdelovanie preddavkov na poistné

Zakladom mesacného prerozdelovania preddavkov na poistné je 95 % celkovej sumy zaplatenych
preddavkov na poistné po odpoéitani suétu preddavkov na nadlimitnG sumu. Urad podla poétov
poistencov v jednotlivych vekovych skupinach podla pohlavia a ekonomickej aktivity a podla poctu
poistencov zaradenych v jednotlivych FNS a VNS a prislichajucich indexov rizika nakladov stanovi
celkovu sumu, na ktord ma kazda zdravotna poistoviia narok po mesaénom prerozdelovani a nasledne
uréi vysledok mesaéného prerozdelovania pre kazdu zdravotnu poistoviiu. Vysledkom mesaéného
prerozdelovania pre zdravotnu poistoviu je rozdiel celkovej sumy, na ktori ma kazda zdravotna
poistoviia po mesaénom prerozdefovani narok a zakladu mesaéného prerozdelovania pre zdravotnu
poistoviu.

Tabulka €. 25: Prehlad udajov z mesaéného prerozdelovania preddavkov na poistné v roku 2022

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu VSZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP
Dévera Union Dévera Union
Celkova 5895031 | 3358711 1846 196 690 124 | 5573539 | 3216064 1732519 624 955

suma
zaplatenych
preddavkov
(Zgésij(; MPPP 5600279 | 3190776 1753 886 655617 | 5294862 | 3055 261 1645 893 593 707
0
Celkova 5600279 | 3570195 1533 056 497 029 | 5294862 | 3382247 1453 530 459 085
suma, na
ktoru ma ZP
narok po
MPPP
Vysledok 0 379 419 -220 830 -158 588 0 326 986 -192 364 -134 622
MPPP (+/-)
Zdroj: trad

Roéné prerozdelovanie poistného

Zakladom ro¢ného prerozdelovania poistného je 95 % povinného poistného (celkova suma poistného,
ktoré je platitel poistného povinny odviest zdravotnej poistovni za rozhodujuce obdobie, upravena
o sumu vysledku ro¢ného zuctovania poistného) po odpocitani nadlimitnej sumy za vSetkych
poistencov zdravotnej poistovne. Urad podla poétov poistencov v jednotlivych vekovych skupinach
podla pohlavia a ekonomickej aktivity a podla poctu poistencov zaradenych v jednotlivych FNS a VNS
a prisluchajucich indexov rizika nakladov stanovi celkovu sumu, na ktoru ma kazda zdravotna
poistoviia narok po roCnom prerozdefovani poistného a nasledne uréi vysledok rocného
prerozdelovania poistného pre kazdu zdravotnu poistoviiu. Vysledkom rocného prerozdefovania
poistného pre zdravotnu poistoviiu je rozdiel celkovej sumy, na ktoru ma kazda zdravotna poistovna
po rocnom prerozdelovani poistného narok a zakladu ro¢ného prerozdelfovania poistného pre
zdravotnu poistoviu.

Tabulka €. 26: Prehlad udajov z roéného prerozdelovania poistného v roku 2022
31. 12. 2022 (ro¢né prerozdel. 2021) 31. 12. 2021 (ro¢né prerozdel. 2020)

v tis. eur
3 zP zP x ZP 2
Spolu V&zZP Dévera Union Spolu vszp Doévera | Union

5700 049 | 3279 158 1775490 645 401 | 5264 233 3115027 | 1 596 346 552 860

Celkova suma
povinného poistného
95% zakladu 5415046 | 3115200 | 1686715 | 613131 | 5001022 | 2959276 | 1516529 | 525217
povinného poistného

Nadlimitna suma 177733 | 130 657 38 572 8 504 X X x x

Zaklad RPP 5237 313 | 2984 543 1648 143 604 627 | 5001 022 2959276 | 1516 529 525 217

Celkova suma, na

ktori ma ZP narok |5 237 313 | 3 321 987 1452 093 463 233 | 5001 022 3231613 | 1356 034 413 375
po RPP

Vysledok RPP

0 337 444 -196 051 -141 393 0 272 337 | -160495 | -111 842
(*+-)
Prerozdelené
formou MPPP 0 326 986 -192 364 | -134 622 0 260772 | -151533 | -109 239
Zostava prerozdelit
formou RPP (+/-) 0 10 458 -3 687 -6 771 0 11 565 -8 962 -2 603
Zdroj: urad
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Z dovodu zvysenia zakladného imania VSZP, ku ktorému §tat z pozicie jediného akcionara VSZP
pristupil v roku 2020 a v roku 2022, napadla spoloCnost ZP Dbévera opravnymi prostriedkami vSetky
rozhodnutia uradu vydané vo veci mesacného prerozdelovania preddavkov na poistné za kalendarne
mesiace januar 2021 az december 2022, a rovnako tak aj rozhodnutie dradu vydané vo veci ro¢ného
prerozdelovania poistného za kalendarny rok 2020 a 2021 opravnymi prostriedkami (ZP Dévera
postupne napada opravnymi prostriedkami aj rozhodnutia uradu vydané vo veci mesacného
prerozdelovania preddavkov na poistné na nasledujuce obdobia, t. j. za kalendarne mesiace roka
2023).

Rozhodnutia, ktorymi urad nevyhovel opravnym prostriedkom spolo¢nosti ZP Ddvera podanym vo i
rozhodnutiam uradu vydanym vo veci prerozdelovania, ako aj samotné rozhodnutia uradu vydané vo
veci prerozdelovania, spolo¢nost ZP Dévera postupne napada spravnymi zalobami.

Predmetom zal6b podanych zo strany spolo¢nosti ZP Ddévera na urad je preskimanie zakonnosti
predmetnych rozhodnuti. Spolo¢nost ZP Dévera totiz zastava nazor, Ze prostriedky, ktoré stat ako
jediny akcionar VSZP pouzil na zvySenie zakladného imania V8ZP a ktoré boli zo strany VSZP pouzZité
na uhradu zdravotnej starostlivosti maju byt zaradené do predmetu prerozdelovania. Spolo¢nost ZP
Dévera svoju argumentaciu opiera o ¢l. 12 a €&l. 40 ustavy, pricom spochybriuje to, Ze su prostriedky
zakladného imania V8ZP sugastou vlastného (obchodného) majetku VEZP. Zaloby podavané zo strany
spoloénosti ZP Dévera su v stiéasnosti postupne zo strany stdu doruéované Gradu na vyjadrenie. Urad
sa s argumentaciou spolo¢nosti ZP Ddvera uvadzanou v Zalobach nestotozriuje atrva na tom, ze
prostriedky zakladného imania Ziadnej zdravotnej poistovne, ateda ani V3ZP neméOzZu byt za
sucasného pravneho stavu zahrnuté do predmetu prerozdelovania, nakolko ide o pravo akcionara,
ktoré mézu uplatnit’ rovnako Stat ako akcionar VSZP, ako aj sukromny akcionar ZP Dovera a ZP
Union. V predmetnej veci tak bude rozhodovat’ sud.

4.1.4 Vydavky zdravotnych poist'ovni
4.1.4.1 Vydavky na zdravotnu starostlivost’

Graf €. 16: Vydavky na ZS v roku 2022 v ¢leneni podfa typu poskytovatela ZS
Vydavky naZS v r

Nemocnice
Lekarne a vydajne ZP
SAS
Polikliniky
mVAS
SValLz

HIné

Zdroj: ZP

Najviac penazi v roku 2022 uhradili zdravotné poistovne nemocniciam (45 % celkovych vydavkov na
zdravotnu  starostlivost), potom lekarflam a vydajniam zdravotnickych pomodcok (20 %).
Specializovanym ambulanciam i$lo 10 % a vSeobecnym 5 % vydavkov na zdravotnl starostlivost.
Polikliniky sa na celkovych vydavkoch na zdravotnu starostlivost podiefali 7 %, spolo¢né vySetrovacie
a lieCebné zloZky 4 %. V polozke iné su ostatni poskytovatelia zdravotnej starostlivosti (zachranna
zdravotnd sluzba, dopravna zdravotna starostlivost, lieCebne a kupele, ADOS a iné), ako aj vydavky
na zdravotnu starostlivost poskytnuti v zahrani¢i a iné vydavky. BlizSie informacie ohladom
cezhrani¢nej zdravotnej starostlivosti su uvedené v Casti 4.3.4.1 tejto spravy.
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Tabulka €. 27: Vydavky na ZS v roku 2022 a 2021 podla poistovni

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
Spolu V§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP Spolu
Dévera Union Dévera Union

Nemocnice [2653498 (1800806 | 652755 199937 P 489602 [1691286 620 414 177 901 7%
Lekarnea |1164710 746 142 325 526 93042 1041768 672 386 289 236 80 146 12 %
vydajne
zdrav.
pomécok
SAS 597 716 | 355580 177 440 64 696 552 927 331 096 159 755 62 076 8 %
Polikliniky 413 266 | 258 237 92 158 62 871 387635 | 240721 88 920 57 995 7%
VAS 327 714 181 508 108 396 37 810 293 213 164 013 96 691 32510 12 %
SvalLz 219 826 150 789 55 885 13 151 211 040 146 634 53 003 11 403 4%
Iné 534 572 354 595 145 947 34030 | 482107 327 684 126 809 27 614 1%
Vydavky 5911302 3 847657 1558 108 505537 5458292 3573820 | 1434828 449 644 8 %
na ZS
celkom

Zdroj: ZP

Informacie o tom, kolko zdrojov zo zdravotného poistenia sa pouzije na akud formu zdravotnej
starostlivosti, su uvedené v Casti 4.3.4.

4.1.4.2 Doplatky poistencom za lieky, dietetické potraviny a zdravotnicke pomocky

V zmysle zakona €. 363/2011 Z. z. vracaju zdravotné poistovne peniaze za lieky, dietetické potraviny
a zdravotnicke pomécky tym poistencom, ktori splnili podmienky ochranného limitu na doplatky za
lieky. Ide najma o deti do 6 rokov, drzitefov preukazu TZP arézne typy déchodcov, pricom kazda
z tychto skupin poistencov ma zdkonom stanoveny limit spoluuéasti. Ak sa na poistenca vztahuju
viaceré limity spolutcasti, uplatni sa pre poistenca ten vyhodnejsi. Do limitu sa zapocitava doplatok za
najlacnejSiu verziu generického lieku na trhu. To znamena, Ze v pripade liekov poistenec nehradi
doplatok len v tom pripade, Ze mu bol vydany genericky liek zaradeny v zozname kategorizovanych

v v

Od 1. 1. 2022 boli medzi poistencov s nulovym limitom zaradeni aj drzitelia preukazu TZP a poberatelia
réznych typov dochodkov, ktorych prijem nepresiahol stanovenud maximalnu hranicu prijmu za
kalendarny Stvrtrok. Poistenci s nulovym limitom spoluicasti dostanu priamo v lekarni lieky bez
doplatku, priCom lekaren si doplatky nasledne narokuje mesa¢ne od zdravotnych poistovni. Poistenci
s nenulovym limitom spoluu€asti doplatky za lieky uhradia a nasledne im ich zdravotna poistovna
preplati na kvartalnej baze. V roku 2022 zdravotné poistovne zrealizovali uhrady za doplatky za lieky
za 4. Stvrtrok 2021 a 1. - 3. Stvrtrok 2022. VypocCet a Uhrady za 4. Stvrtrok 2022 zdravotné poistovne
uskuto€riuju v marci 2023.
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Tabulka €. 28: Doplatky poistencom za lieky preplacané zdravotnymi poistovitami v roku 2022

Limit Typ poistenca Spolu VSZP ZP ZP
spoluucasti Dévera Union
12 eur drzitel preukazu Pocet 266 648 194 138 57 702 14 808
TzP/TzP-S; poistencov
poberatel Suma 5618 4028 1230 360
invalidného/invalidného zaplatenych
vysluhového déchodku; doplatkov (v tis.
invalidna osoba bez eur)
naroku na invalidny
déchodok
30 eur Poberatel Pocet 88 501 64 202 21220 3079
starobného/vysluhového poistencov
doéchodku, déchodku z Suma 2 007 1454 475 78
iného ¢&l. $tatu EU, NO, zaplatenych
LI, IS, CH - ak nie je v doplatkov (v tis.
tomto State poisteny, nie eur)
je pob. déchodku z
tretieho Statu;
osoba v déchodkovom
veku bez naroku na
starobny déchodok;
poberatel pred€asného
dochodku bez naroku na
starobny déchodok
0 eur dieta do 6 rokov (ktoré k Pocet 571 168 179 972 313 834 77 362
1. dfiu kalendarneho poistencov
Stvrtroka nedovfsilo 6 Suma 8 097 3102 3 581 1414
rokov veku) zaplatenych
doplatkov (v tis.
eur)
0 eur osoba uvedena v skupine | Pocet 1423 342 703 920 661 304 58 118
12 eur, resp. 30 eur, poistencov
ktorej prijem za predch. Suma 45 950 32 460 11 106 2 384
Stvrtrok nie je vysSi ako zaplatenych
180 % priem. mes. mzdy doplatkov (v tis.
v SR spred dvoch rokova | eur)
zarover dochodok* nie je
vys$Si ako 60 % priem.
mes. mzdy v SR spred
dvoch rokov
Pocet poistencov spolu 2 349 659 1142 232 1054 060 153 367
Suma zaplatenych doplatkov spolu (v tis. eur) 61672 41 044 16 392 4236

Zdroj: ZP

*V roku 2022 je hranica prijmu poistenca za Stvrtrok 2 039,40 eur a mesaéného déchodku 679,80 eur. V pripade, ak
poistenec nepresiahol stanovent maximalnu hranicu prijmu za kalendarny Stvrtrok, tak nadalej pre neho platia podmienky
limitu spoluuéasti vo vyske 12, resp. 30 eur.

Pre porovnanie uvadzame aj tabulku s doplatkami poistencom za lieky v roku 2021.

Tabulka €. 29: Doplatky poistencom za lieky preplacané zdravotnymi poistoviiami v roku 2021

Limit Typ poistenca Spolu VS§ZP ZP ZP
spoluucasti Dévera Union
12 eur drzitel preukazu TZP, Pocet 820 481 639 067 153 154 28 260
invalidny poistencov
dbéchodcalinvalidny Suma 16 922 12 902 3142 878
vysluhovy d6chodca, zaplatenych
invalidna osoba bez naroku doplatkov (v tis.
na déchodok eur)
30 eur starobny dochodca, Pocet 281 080 216 780 57 742 6 558
vysluhovy déchodca, poistencov
dbéchodca z iného Suma 5 886 4 531 1180 175
¢lenského Statu, osoba zaplatenych
v déch. veku bez naroku na doplatkov (v tis.
déchodok eur)
10 eur, dieta do 6 rokov a dieta do 6 | Pocet poistencov 333 520 107 177 144 400 81943
resp. 0 eur | rokov - drZitel preukazu Suma 5609 2236 2207 1166
TZP (ktoré k 1. driu zaplatenych
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kalendarneho Stvrtroka doplatkov (v tis.

nedovrsilo 6 rokov veku) eur)
Pocet poistencov spolu 1435 081 963 024 355 296 116 761
Suma zaplatenych doplatkov spolu (v tis. eur) 28 417 19 669 6 529 2219

Zdroj: ZP

Suma uhradenych doplatkov za lieky v roku 2022 narastla v porovnani s rokom 2021 o takmer 33 mil.
eur. Narast je spbsobeny legislativnou zmenou, ktora vyznamnym spésobom rozsirila skupinu
poistencov s nulovym doplatkom.

4.1.4.3 Zakonom stanovené prispevky

Zakon €. 581/2004 Z. z. uklada zdravotnym poistovniam povinnost prispievat na ¢innost niektorych
ddlezitych subjektov pdsobiacich v ramci sektoru zdravotnictva. VySka prispevkov je stanovena ako
percento z celkovej sumy z roného prerozdelovania poistného, detailny prehlad prispevkov je
uvedeny v tabulke nizsie.

Tabulka €. 30: Z&dkonom stanovené prispevky zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

v tis. eur Percento 31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
prispevku | gpoly [ VazZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP Spolu
Union Dévera Union

Dévera
Prispevok 0,450 % | 23568 | 14 949 6 534 2085 | 22936 14 870 6 334 1732 3%
na &innost
ubzs
Prispevok 0,410% | 21473 | 13620 5954 1899 | 20967 13 554 5819 1593 2%
na ¢innost
NCZI
Prispevok 0,350 % | 18331 | 11627 5082 1621 | 17 896 11 449 4923 1524 2%
na &innost
operacnych
stredisk
Prispevok 0,026 % 3021 1945 817 258 X X X X X
na ¢innost
NIHO*
Zakonom 1,236 % |66 393 |42 141 18 388 5864 |61799 39 17 076 4 849 7%
stanovené 873
prispevky
celkom
Zdroj: ZP
*Narodny institat pre hodnotu a technolégie v zdravotnictve bol zriadeny k 1. 1. 2022. Na kalendarny rok 2022 je vy$ka
prispevku na ¢innost institutu 0,026 % zo zakladu na jej uréenie. Na kalendarne roky 2023 a 2024 je ro¢na vyska prispevku
na ¢innost intitutu 0,032 %.

4.1.4.4 Prevadzkové vydavky

Poistovne mali v roku 2022 zdkonom (§ 6a zakona €. 581/2004 Z. z.) stanoveny limit, kolko pefiaznych
prostriedkov mézu v danom roku vynalozit na prevadzkové ucely. Tento limit prevadzkovych vydavkov
je vyjadreny v percentach z roného uhrnu poistného a je pre kazdu zdravotnu poistoviu iny, kedZe do
vypoctu limitu vstupuje Udaj o pocte poistencov danej zdravotnej poistovne.

V roku 2022 pouzili vSetky zdravotné poistovne na prevadzku menej, ako bol ich zakonom stanoveny
limit - V&ZP o 15,9 mil. eur, ZP Dbévera o 9,1 mil. eur a ZP Union o 1,4 mil. eur mene;j.

V roku 2021 pouZili zdravotné poistovne VSZP a ZP Dbévera na prevadzku menej, ako bol ich zdkonom
stanoveny limit. ZP Union v8ak pouzila na prevadzku viac o 2,4 mil. eur. Toto prekroCenie ZP Union
financovala zinych zdrojov vsulade s § 6a ods. 5 pism. a) zdkona €. 581/2004 Z. z. Valné
zhromazdenie ZP Union totiz schvalilo viazanie Casti nerozdelenych ziskov minulych rokov v sume
rovnajucej sa prekro€eniu limitu na pokrytie prekro¢enia vysky vydavkov na prevadzkové Cinnosti nad
zadkonom stanoveny limit. Akcionar potvrdil obmedzenie buducej distribucie tychto zdrojov v prospech
akcionarov, v zhode s prislusnymi pravnymi predpismi. Urad zastava nazor, Zze spdsob, aky ZP Union
zvolila, je sice formalne v sulade so zakonom, ale nie je dostatoéne transparentny. Urad ma za to, ze
cielom zakonnej upravy bolo zabezpecCit, aby sa na pripadné prekro€enie limitu prevadzkovych
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vydavkov pouzili vlastné zdroje spolo¢nosti, ktoré budu pre tento ucel Specificky vyClenené a
transparentne vykazované. Tym, ze zablokované prostriedky zostali vykazané na ucte Hospodarske
vysledky minulych rokov, tvoria su€ast vysledkov hospodarenia minulych rokov, o méze poskytovat
mylnd informaciu a viest v budulcnosti k nespravnej interpretacii vlastnych zdrojov zdravotnej
poistovne.

Novela zakona €. 581/2004 Z. z. prijata koncom roka 2022 uz neuvadza maximalny limit vydavkov na
prevadzkovu €innost, ale stanovuje maximalnu vySku zisku a minimalny limit nakladov na zdravotnu
starostlivost, ¢im nepriamo vymedzuje aj maximalnu vySku prevadzkovych nakladov. Tato novela ma
Specialnu upravu, ktorou bolo ZP Union umoznené zvysit prevadzkovu réziu az na vySe 5 %
z poistného, pri€om napriklad v pripade VSZP su to len 3 %.

Tabulka €. 31: Limity prevadzkovych vydavkov zdravotnych poistovni a ich plnenie v roku 2022 a
2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
VS§ZP ZP ZP VS§ZP ZP ZP
Dovera Union Dovera Union
Roény uhrn poistného 3413599 1883 247 705 623 3 258 595 1751152 636 030
Limit vydavkov na prevadzkové 3,42 3,66 4,13 3,42 3,66 4,14
Cinnosti poistovne v %
Limit vydavkov na prevadzkové 116 745 68 927 29 142 111 444 64 092 26 332
Cinnosti poistovne v tis. eur
Skutocna vyska vydavkov na 100 781 59 831 27 707 92 528* 59 626 28 700*
prevadzkové innosti
Rozdiel (+ rezerva, - 15 964 9 096 1435 18 916 4 467 -2 368
precerpanie)
Rozdiel 14 % 13 % 5% 17 % 7% -8 %
- PouZzitie prostriedkov z inych 0 529 0 0 859 2 368

zdrojov

Zdroj: ZP

* skutoc¢na vyska vydavkov na prevadzkové &innosti za rok 2021 bola prepoéitana na zaklade vysledku dohladu uradu

Urad sa v roku 2022 detailnejSie zameral na kontrolu vykazovanych prevadzkovych vydavkov a plnenia
ich limitov. V priebehu roka 2022 drad v tejto suvislosti vykonal dohfady na mieste vo v3etkych troch
zdravotnych poistovniach. Pri vykone dohladu vykonal kontrolu aj nad tym, €i zdravotné poistovne
nezahrnuli do prostriedkov uréenych na zdravotnu starostlivost’ aj také vydavky, ktoré su podla zakona
prevadzkovymi vydavkami. V dvoch pripadoch urad v tejto suvislosti konstatoval nedostatky, ktoré boli
nasledne zdravotnymi poistoviiami odstranené.

BlizSie informacie o tom, na €o presne boli pefiazné prostriedky urené na prevadzku pouzité, su
uvedené v Casti 4.3.8 tejto spravy.

4.2 Finanéna pozicia zdravotnych poist'ovni

Tabulka &. 32: Udaje o finanénej pozicii zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu VsSZP ZP ZP Spolu VSZP ZP ZP
Dévera Union Dévera Union

Nehmotny 152 655 12 645 135 264 4746 169 638 12 901 151 561 5176
majetok
Finanéné 28 926 27 949 862 115 29 996 28 979 881 136
umiestnenie
Pohladavky 824 549 494 455 223 446 106 648 754 698 453 077 207 053 94 568

-vtom 80 886 80 886 0 0 72 301 72 301 0 0
pohladavky
Z prerozdel.
Ostatné 423 884 164 642 158 437 100 805 403 202 160 594 133 485 109 123
aktiva
a Casoveé
rozliSenie
Aktiva 1430 014 699 691 518 009 212314 |1 357 534 655 551 492 980 209 003
celkom
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Vlastné 289 263 41 449 205 282 42 532 300 762 35149 219 288 46 325
imanie
Technické 653 143 346 794 184 314 122 035 631419 334 818 179 891 116 710
rezervy
-vtom 44 552 0 8 265 36 287 47 289 0 11 994 35 295
rezervy
Z prerozdel.
Ostatné 6 285 4702 586 997 7214 5221 612 1381
rezervy
Zavazky 443 506 291 080 109 613 42 813 379 374 267 889 76 131 35354
z VZP
-vtom 44 058 0 31200 12 858 38 222 0 28917 9 305
zavézky
Z prerozdel.
Prijaté 650 0 650 0 930 0 930 0
bankové
uvery
Ostatné 37 167 15 666 17 564 3937 37 835 12 474 16 128 9233
pasiva
Pasiva 1430 014 699 691 518 009 212314 |1 357534 655 551 492 980 209 003
celkom
Zdroj: ZP

Udaje o finanénych poziciach zdravotnych poistovni vychadzaji z predbeznych uétovnych zavierok
k 31. 12. 2022, ktoreé v Case pripravy tejto spravy neboli auditované.

4.2.1 Nehmotny majetok

Tabulka &. 33: Udaje o $truktire nehmotného majetku zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu VSZP ZP ZP Spolu VSZP ZP ZP
Dovera Union Dbévera Union
Poistny kmeni 126 893 0 126 893 0 144 706 0 144 706 0
Softvér 24 213 12 298 8 246 3669 23 609 12 639 6 855 4115
Nehmotny majetok 1549 347 125 1077 1323 262 0 1061
v obstarani
Nehmotny 152 655 12645 | 135 264 4746 | 169 638 12 901 151 561 5176
majetok celkom
Zdroj: ZP

4.2.1.1 Poistny kmen v uc¢tovnictve ZP Dévera

ZP Dobvera vykazuje v uctovnej zavierke ako dlhodoby nehmotny majetok poistny kmern, ktory
nadobudla formou kontroverzného predaja podniku.

V roku 2009 urad umoznil koncentraciu akcionarskych prav Penta Investments cez kipu poistovne
APOLLO zdravotna poistoviia, a. s., (ICO: 35 942 436) (dalej len ,Apollo“) od spoloénosti Agel, a to
formou kontroverzného predaja podniku, ktory umoznil v uz spojenom podniku DOVERA zdravotna
poistovfia, a. s., (ICO: 35 942 436) jej vedeniu zalG&tovat hodnotu poistného kmeia takmer pol miliardy
eur a vykazat jednorazovo vysoky zisk na urovni 460 mil. eur.

Poistny kmen nemdéze byt majetkom zdravotnej poistovne a rovnako nim nemdze byt ani odplata za
pripadny odplatny prevod poistného kmena, lebo vykonavanie zdravotného poistenia je €innostou vo
verejnom zaujme, pri ktorej sa hospodari s verejnymi prostriedkami a nie s vlastnym majetkom
zdravotnych poistovni. Urad obdobne ako aj Finan&na sprava SR zastava nazor, Ze o poistnom kmeni
sa nemalo vobec uctovat, t. j. Ze jeho hodnota je nula.

Tuto transakciu v ¢ase spracovania tejto spravy opéatovne preveruje NAKA ' Transakcia bola
v priebehu roka 2022 aj predmetom dariovej kontroly zo strany finan¢nej spravy. Téa potvrdila pokutu tri
miliony eur pre sukromnu ZP Dévera. Dévodom ma byt nespravny postup pri uc¢tovani o poistnom

19
wrapper

https://www.ta3.com/clanok/235828/sukromna-poistovna-dovera-sa-stazuje-na-sikanu-statu-avizuje-pravne-kroky#article-
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kmeni.?’ Toto rozhodnutie ZP Dévera napadla na stude. Ak by aj v kone¢nom vysledku sud nedal za
pravdu Financnej sprave SR, ktora tvrdi, Ze hodnota je nula, urad zastava nazor, ze prvotné ocenenie
poistného kmena vo vyske 485 mil. eur, na zaklade ktorého si ZP Dbévera kazdoroCne zniZuje
hospodarsky vysledok aj zaklad dane, malo byt vyznamne nizSie (vid nizsie).

Auditor ZP Dévera dlhodobo upozorfiuje vo svojom auditorskom vyroku formou tzv. zdéraznenia
skuto¢nosti na ocenenie nehmotného majetku ZP Ddvera, konkrétne na ocenenie poistného kmena.
Zdbraznenie skutoénosti je odstavec v sprave auditora, ktory upozorfiuje na skutoCnosti nalezZite
vykazané alebo vysvetlené a popisané v uctovnej zavierke, ktoré su podla Usudku auditora natofko
dolezité, Ze su zasadné pro pochopenie uctovnej zavierky inym uzivatelom.

Auditor v poslednej zverejnenej sprave (za rok 2021) uviedol Zdéraznenie skuto¢nosti tykajuce sa
nehmotného majetku poistovne v nasledovnom zneni:

,<Upozoriiujeme na poznamky II.3. (Dlhodoby nehmotny a hmotny majetok a I1l.2. (Hmotny a nehmotny
majetok). Spoloénost k 31. decembru 2021 vykazala znehodnotenie dlhodobého nehmotného majetku
v kumulativnej hodnote 165 518 tis. eur. Odhady a predpoklady, ktoré manazment zohladnil pri vypocte
znehodnotenia zahfhaju aktualne data, ako aj predpokladany buduci vyvoj v suvislosti s aktivnymi
poistencami poistného kmena a diskontnu sadzbu uplatnenu na buduce pefiazné toky. Na pouZité
odhady mézu mat vyznamny vplyv pripadné budiuce zmeny v legislative, ktoré nie su predikovatelné a
nie su pod kontrolou spolo¢nosti.*

Nie je vbbec beznou praxou, aby mala spolo¢nost pbsobiaca vo finanénom sektore zdéraznenie
skuto€nosti v auditorskom vyroku. Skuto¢nost, Ze takéto zdbraznenie skutoCnosti sa vyskytuje iba
vynimocne, ilustruje aj prehfad auditorskych vyrokov bank a poistovni za rok 2021, z ktorych ma vo
vyroku k uétovnej zavierke zddraznenie skuto¢nosti iba jeden subjekt.

Tabulka €. 34: Prehlad vyrokov subjektov finanéného trhu za rok 2021

Subjekt Vyrok Auditor P/B
Allianz - Slovenska poistoviia, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s. r. o0.| P
BNP Paribas Cardif Poistovria, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s. r. 0.| P
CSOB Poistoviia, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s. r. 0.| P
KOMUNALNA poistoviia, a. s., Vienna Cisty KPMG Slovensko spol. s r. o. P
Insurance Group
KOOPERATIVA poistoviia, a. s., Vienna Cisty KPMG Slovensko spol. s r. o. P
Insurance Group
NN Zivotna poistoviia, a. s. Cisty KPMG Slovensko spol. s r. o. P
NOVIS Insurance Company, NOVIS zdOraznenie | Mazars Slovensko, s. r. 0. P
Versicherungsgesellschaft, NOVIS skutocnosti

Compagnia di Assicurazioni, NOVIS
Poistovnia, a. s.

PARTNERS poistovna, a. s. Cisty VGD Slovakia, s. r. 0. P
Union poistovna, a. s. Cisty Ernst & Young, s.r. 0. P
Wistenrot poistovia, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s.r. 0.| P
Ceskoslovenska obchodna banka, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s.r. 0.| B
Prima banka Slovensko, a. s. Cisty Ernst & Young, s. r. 0. B
Privatbanka, a. s. Cisty Ernst & Young, s. r. 0. B
Slovenska sporitelfia, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s.r. 0.| B
Slovenska zaruéna a rozvojova banka, a. s. Cisty Deloitte Audit s. r. 0. B
Tatra banka, a. s. Cisty BDO Audit, spol. s . o. B
VSeobecna uverova banka, a. s. Cisty Ernst & Young, s. . 0. B
365.bank, a. s. Cisty KPMG Slovensko spol. sr. o. B
CSOB stavebna sporitelfia, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s.r. 0.| B
Prva stavebna sporitelfa, a. s. Cisty Deloitte Audit s. r. o. B
Wistenrot stavebna sporitelfia, a. s. Cisty PricewaterhouseCoopers Slovensko, s.r. 0.| B

Zdroj: www.registeruz.sk
*P-poistovria, B-banka

20 hitps://tvnoviny.sk/ekonomika/clanok/368337-financna-sprava-potvrdila-pokutu-tri-miliony-eur-pre-poistovnu-dovera
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Ocenenie poistného kmena

Prvotné ocenenie poistného kmeria v uctovnych knihach ZP Ddvera bolo v sume priblizne 485 milionov
eur, ¢o predstavovalo hodnotu 562 eur na jedného poistenca v kmeni. Urad ma k dispozicii nezavisly
znalecky posudok?!, podla ktorého hodnota takto vykazaného poistného kmeria mala byt radovo niz$ia,
a to na urovni len priblizne 26,2 miliéna eur, ¢o predstavuje hodnotu 30 eur na jedného poistenca
v kmeni.

Tabulka €. 35: Prehlad sum, o ktoré je nadhodnotené aktivum poistny kmen v uétovnych zavierkach
spolo¢nosti ZP Dévera od 31. 12. 2009 do 31. 12. 2022

Datum Ocenenie vykazané Hodnota poistného kmena podfa Rozdiel, t. j.
ohodnotenia v Uctovnych zavierkach nového znaleckého posudku (v eur) nadhodnotenie
ZP Dbvera (v eur) vykazovaného aktiva
(poistny kmen) (v eur)
31.12. 2009 484 725 294 26 242 000 458 483 294
31.12.2010 470 183 535 25906 000 444 277 535
31.12. 2011 455 641 776 25917 000 429724776
31.12.2012 441100 017 25703 000 415 397 017
31.12.2013 426 558 258 25 374 000 401 184 258
31.12. 2014 355928 176 25 372 000 330 556 176
31.12.2015 312570 816 25292 000 287 278 816
31.12.2016 298 029 057 25 300 000 272 729 057
31.12.2017 276 359 551 25273 000 251 086 551
31.12.2018 255 006 586 25 260 000 229 746 586
31.12.2019 236 950 275 25133 000 211 817 275
31.12. 2020 159 247 536 25 035 000 134 212 536
31.12. 2021 144 705 777 24 758 000 119947 777
31.12. 2022 126 892 526 24 359 000 102 533 526

Zdroj: znalecky posudok, neauditovana uctovna zéavierka ZP Dbvera

Graf €. 17: Prehlad ocenenia poistného kmena v u¢tovnych zavierkach spolo¢nosti ZP Dévera a podfla
nového znaleckého posudku od 31. 12. 2009 do 31. 12. 2022

Prehlad ocenenia poistného kmena

500000 000 €
450000 000 €
400000 000 €

350000 000 €
300000 000 €
250000 000 €
200000 000 €
150000 000 €
100000 000 € l I L
50000 000 €
0€ [ ] [ ] ] ] ] ]

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
m Ocenenie v uctovnych zavierkach ZP Dovera
m Hodnota poistného kmera podfa nového znaleckého posudku
Zdroj: znalecky posudok, neauditovana uctovna zévierka ZP Dbévera

To, Ze ocenenie na urovni priblizne 485 milibnov eur je vyznamne nadhodnotené, potvrdzuje aj fakt, Zze
pri jedinom predaji akcii zdravotnej poistovne, ku ktorému na Slovensku doSlo medzi dvoma nezavislimi

21 Znalecky posudok bol vypracovany s datumom 29. 3. 2023.
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subjektami, bola predajna cena za 51 %-ny podiel spolo¢nosti Apollo zdravotna poistovia, a. s., ktora
mala v tom Gase asi 440 tisic poistencov priblizne 6,6 miliona eur?.

Zostatkova cena a uctovanie v roku 2022

Tabulka €. 36: Analyza zostatkovej ceny poistného kmeria ZP Dévera v roku 2022 a 2021

v tis. eur 2022 2021
Pbvodné ocenenie 484 725 484 725
Opravky (odpis 3 % ro€ne) 189 043 174 501
Opravné polozky (mimoriadna oprava ocenenia) 168 790 165 518
Zostatkova hodnota 126 893 144 706
Zdroj: ZP Dévera
Tabulka &. 37: Udtovanie o poistnom kmeni ZP Dévera v roku 2022 a 2021
v tis. eur 2022 2021
Stavk 1. 1. 144 706 159 248
Roc¢ny odpis 3 % 14 542 14 542
Opravna polozka 3271 0
Stav k 31. 12. 126 893 144 706

Zdroj: ZP Dévera

BezZny odpis poistného kmena v celkovej sume 14,5 mil. eur je v sulade s odpisovym planom. Ro¢na
odpisova sadzba poistného kmenia je 3 %, ur€ena bola na zaklade predpokladanej priemernej doby
doZitia poistencov poistného kmena podfa ich veku a pohlavia v ¢ase obstarania tohto dlhodobého
nehmotného majetku. Vo vykaze ziskov a strat je tento odpis vykazany na riadku Ostatné naklady.

Na zaklade upravy analyzy buducich diskontovanych penaznych tokov ZP Dbévera v roku 2022, tak ako
aj niekolkokrat predtym, upravila pévodny vypocet ocenenia poistného kmena, ked zauctovala opravnu
polozku vo vyske 3,3 mil. eur. Vo vykaze ziskov a strat je tvorba opravnej polozky vykazana na riadku
Tvorba opravnych poloziek k nehmotnému majetku. Celkova vykdzana opravna polozka je uz
v hodnote takmer 169 mil. eur. Vyjadrenie auditora k 31. 12. 2022 nam do datumu tejto spravy napriek
opakovanej Ziadosti nebolo dorucené.

Hospodarske vysledky ZP Dévera boli aj v roku 2022 vyznamne ovplyvnené ucétovanim odpisu
a opravnej polozky k poistnému kmenu spolu vo vyske 17,8 mil. eur, pricom tieto naklady v koneénom
ddsledku znizuju hospodarsky vysledok zdravotnej poistovne ako aj jej zaklad dane.

Vzhladom na odporucenie advokatskej kancelarie a dalSie suvislosti urad podal diha 18. 4. 2023 na
Urad Specialnej prokuratury trestné oznamenie, ktorého predmetom je aj podozrenie z naplnenia
skutkovej podstaty trestného €inu skresfovania udajov hospodarskej a obchodnej evidencie.

4.2.2 Finanéné umiestnenie

Tabulka ¢&. 38: Udaje o $trukture finanéného umiestnenia zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu V§ZP |ZP Dévera | ZP Union Spolu V§ZP ZP Doévera | ZP Union

Pozemky a 20 240 19 263 862 115 21 110 20093 881 136
stavby
Podielové 6 197 6 197 0 0 6 216 6216 0 0
cenné papiere
a vklady
v obch. spol.
Iné finan¢né 2 489 2489 0 0 2670 2670 0 0
umiestnenie
Finan¢né 28 926 27 949 862 115 29 996 28 979 881 136
umiestnenie
celkom

Zdroj: ZP

22 Spolo¢nost E.I.C., a.s. predala 30. jula 2008 svoj 51%-ny podiel v spolo¢nosti Apollo zdravotna poistoviia, a.s., ktora mala v tom
Case asi 440 tisic poistencov, spolo¢nosti AGEL, a.s. za 6,6 miliéna eur.
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4.2.3 Pohladavky a opravné polozky

Tabulka 6. 39: Udaje o Struktire pohladavok a opravnych poloZiek ZP v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu VSZP ZP Dévera | ZP Union Spolu V§ZP ZP Dbvera | ZP Union

Pohladavky 1229118 | 695772 306 170 227176 | 1138 011 643 419 297 342 197 250
celkom, brutto

Z toho po 39 % 37 % 30 % 60 % 40 % 37 % 34 % 58 %

splatnosti
Z toho pohfadavky | 1144617 | 685116 249 867 209634 | 1055368 | 632565 242 692 180 111
zVZP

- voCi poistenym 946 975| 530925 219 331 196 719 882801 | 499 060 215 288 168 453

- voci 46 377 24 677 14 197 7 503 38 554 18 943 11719 7 892
poskytovatelom ZS

- voci inej ZP 80 932 80 886 0 46 72 301 72 301 0 0
(z prerozdelovania
poistného)

- vo&i UDZS 62 744 42 345 16 340 4 059 61 555 42 104 15 686 3765
(cezhranic¢na ZS)

- vo¢i MZ SR 7 590 6 283 0 1307 167 157 0 0
Z toho ostatné 84 501 10 656 56 303 17 542 82 643 10 854 54 650 17 139
pohladavky
oP 404 569 | 201 317 82724 120 528 383313 | 190 342 90 289 102 682
k pohladavkam
Z toho OP k 397937 | 195430 82714 119 793 376 334 184 103 90 282 101 949
pohladavkam
z VZP

- voCi poistenym 395 443 194 988 81988 118467 | 373886| 183654 89 608 100 624

- voci 2472 442 704 1326 2422 449 648 1325
poskytovatelom ZS

- voci inej ZP 0 0 0 0 0 0 0 0
(z prerozdelovania
poistného)

- vo&i UDZS 22 0 22 0 26 0 26 0
(cezhranic¢na ZS)

- vo¢i MZ SR 0 0 0 0 0 0 0
Z toho OP 6 632 5887 10 735 6979 6 239 733
k ostatnym
pohladavkam
Pohladavky 824 549 | 494 455 223 446 106 648 754 698 | 453077 207 053 94 568
celkom, netto
Z toho pohladavky 746 681 489 686 167 154 89 841 679 033 | 448 462 152 410 78 161
zVZP

- voCi poistenym 5515632 | 335937 137 343 78 252 508 914 | 315406 125 679 67 829

- voei 43 905 24 235 13 493 6177 36 131 18 494 11 070 6 567
poskytovatelom ZS

- voci inej ZP 80 932 80 886 0 46 72 301 72 301 0 0
(z prerozdelovania
poistného)

- vodi UDZS 62 721 42 345 16 317 4 059 61 529 42 104 16 660 3765
(cezhranic¢na ZS)

- vo¢i MZ SR 7 590 6 283 0 1307 157 157 0 0
Z toho ostatné 77 868 4769 56 292 16 807 75 665 4615 54 643 16 407
pohladavky

Zdroj: ZP

VSZP vykazuje k 31. 12. 2022 pohladavku vo i inej zdravotnej poistovni z prerozdelovania poistného
vo vySke 80,9 mil. eur (k 31. 12. 2021: 72,3 mil. eur), sklada sa z: vysledku mesacného prerozdelovania
preddavkov na poistné za mesiac oktober 2022 voci ZP Union (12,9 mil. eur), odhadov mesa&ného
prerozdelovania preddavkov na poistné za mesiace november a december 2022 (57,1 mil. eur) a

odhadu vysledku ro¢ného prerozdelovania poistného za rok 2022 (10,9 mil. eur).
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4.2.3.1 Tvorba opravnych poloziek a odpisy pohladavok

Zdravotné poistovne tvoria opravné polozky k pohfadavkam zohladfnujuc riziko neuhradenia
pohladavky. Zdravotné poistovne si vytvaraju vnutorné predpisy tvorby opravnych poloziek, ktoré
vychadzaju z vyvoja pohladavok a uhrad v predchadzajucich obdobiach.

Najvacsiu Cast pohladavok z verejného zdravotného poistenia tvoria pohladavky voéi poistencom. Pri
tvorbe opravnych poloZiek je rizikovost pohfadavok voc€i poistenym posudzovana predovSetkym podla
typu platitefa (zamestnavatelia, samostatne zarobkovo &inné osoby, samoplatitelia atd.) a doby po
splatnosti pohlfadavky.

K odpisu pohladavok dochadza pri upusteni od jej vymahania zdravotnou poistoviiou. K odpisovanym
pohladavkam uz boli va¢sinou vytvorené opravné polozky, a tym padom nie je dopad na hospodarsky
vysledok ZP v beznom roku vyznamny. VySka vytvorenych opravnych poloziek k odpisanym
pohladavkam predstavovala v roku 2022 pri VSZP 98 %, pri ZP Dbévera 99 % a pri ZP Union 76 %.
V roku 2021 bol podiel pri VSZP 99 %, pri ZP Dbévera 99 % a pri ZP Union 78 %.

Tabulka €. 40: Prehlad odpisovanych pohladavok v roku 2022 a 2021
v tis. eur 31.12. 2022 31. 12. 2021

Spolu VSZP ZP ZP Union Spolu V§ZP ZP Dévera ZP Union

Dévera
Pohladavky 84 691 49 523 26 888 8 280 103 726 73 146 22716 7 864
odpisané do
nakladov
Zru$enie -81 457 -48 520 -26 628 -6 309 | -100 962 -72 357 -22 497 -6 108
opravnych
poloziek
uctovanych ako
vynos
Vplyv na 3234 1003 260 1971 2764 789 219 1756
vysledok
hospodarenia

Zdroj: ZP

4.2.3.2 Uplatiovanie pohladavok na poistnom

V roku 2022 sa uplatiiovanie pohfadavok na poistnom vykonavalo vydavanim vykazov nedoplatkov
podla § 17a zakona ¢&. 580/2004 Z. z., ktoré vydavali zdravotné poistovne, a vydavanim rozhodnuti
prostrednictvom dradu podla § 18 ods. 1 pism. a) bod 3 zakona &. 581/2004 Z. z. Urad rozhodoval
o namietkach poistenca alebo platitela poistného proti vykazu nedoplatkov podfa § 77a zakona
€. 580/2004 Z. z., ak namietkam nevyhovela zdravotna poistoviia v plnom rozsahu. Proti rozhodnutiam
uradu nebolo mozné podat riadny opravny prostriedok a rozhodnutia nadobudli pravoplatnost’ dfiom
dorucenia.

Tabulka €. 41: Vykazy nedoplatkov vydané v roku 2022

v tis. eur Pocet Suma (v tis. eur)

Spolu V§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP

Dovera Union Dovera Union

Vykazy nedoplatkov 513 953 | 246 413 200 025 | 67 515 | 218 689 | 128 381 54 203 | 36 105
Podané namietky k VN 4 851 3424 941 486 X X X X
Namietky postupené na urad 253 190 35 28 583 311 244 28
k VN
Rozhodnutia vydané tradom
k VN 169 130 20 19 255 226 11 18

Zdroj: arad, ZP
Pozn.: Tabulka reprezentuje vykazy nedoplatkov vydané v roku 2022 a s nimi stvisiace namietky a rozhodnutia
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Tabulka €. 42: Vykazy nedoplatkov vydané v roku 2021

v tis. eur Pocet Suma (v tis. eur)

Spolu VSZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP

Dévera Union Dévera Union

Vykazy 467 016 | 242229 168 804 55 983 168 567 102 568 47 437 18 562
nedoplatkov
Podané namietky 4974 3441 1068 465 X X X X
k VN
Namietky 320 223 64 33 354 287 47 19
postupené na urad
k VN
Rozhodnutia 187 134 44 9 210 167 28 15
vydané uradom
k VN

Zdroj: urad, ZP

Pozn.: Tabulka reprezentuje vykazy nedoplatkov vydané v roku 2021 a s nimi suvisiace namietky a rozhodnutia

4.2.4 Ostatné aktiva a casové rozliSenie

Tabulka &. 43 Udaje o $trukture ostatnych aktiv a asového rozli$enia zdravotnych poistovni v roku

2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
Spolu V§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP Spolu
Dévera Union Dévera Union

Penazné 351724 120 126 137 530 94 068 334 446 118 635 114 355 101 456 5%
prostriedky
Hmotny 11 076 3779 5 866 1431 11 554 4 407 5254 1893 -4 %
majetok
Casové 61 049 40 737 15 041 5271 57 174 37 552 13 876 5746 7 %
rozliSenie
Iné aktiva 35 0 0 35 28 0 0 28 25 %
Ostatné 423 884 164 642 158 437 100 805 403 202 160 594 133 485 109 123 5%
aktiva
a casové
rozliSenie
celkom

Zdroj: ZP

NajvyznamnejSou poloZkou na uctoch €asového rozliSenia su naklady buducich obdobi, kde su
zahrnuté platby nakladov buducich obdobi, ktoré boli uhradené v beznom obdobi. Ide najma
o prispevky na €innost uradu a Narodného centra zdravotnickych informacii na rok 2023, zaplatené
v roku 2022. Vyznamnym nakladom buducich obdobi pri VSZP je naklad na centralny nakup liekov.

Podrobnejsie informacie o zakonnych prispevkoch zdravotnych poistovni su uvedené v €asti 4.1.4.3.

4.2.5 Vlastné imanie

Tabulka €. 44: Prehlad pohybov vlastného imania VSZP v roku 2022
v tis. eur, 2022
AR Ty AU - 1.1. Zvysenie Vysporiadanie 31.12.

vysledku
hospodarenia
Zakladné imanie 359 160 000 0 519 180
180

Rezervné fondy 0 0 0 0
Ostatné fondy tvorené zo 112 0 0 112
zisku
Ocen. rozdiely nezahrnuté 3 607 68 0 3675
do VH
Neuhradena strata -241 000 0 -86 750 -327 750
Vysledok hospodarenia za -86 750 -153 768 86 750 -153 768
uo
Vlastné imanie celkom 35149 6 300 0 41 449

Zdroj: VSZP
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V roku 2022 bolo navySené zakladné imanie VSZP o 160 mil. eur. Strata roku 2021 vo vySke 86 750
tis. eur bola presunuta do neuhradenej straty minulych obdobi.

Tabulka €. 45: Prehlad pohybov vlastného imania VSZP v roku 2021

v tis. eur, 2021
zvysenie +, znizenie 1.1. Zvysenie Znizenie Oprava Vysporiadanie 31.12.
. chyby min. vysledku
uo hospodarenia

Zakladné imanie 359 180 0 0 0 0 359 180
Rezervné fondy 0 0 0 0 0 0
Ostatné fondy 112 0 0 0 0 112
tvorené zo zisku
Ocen. rozdiely 3785 0 -178 0 0 3 607
nezahrnuté do VH
Neuhradena strata -96 424 0 0 -30 396 -114 180 -241 000
Vysledok ) -114 180 -86 750 0 114 180 -86 750
hospodarenia za UO
Vlastné imanie 152 473 -86 750 -178 -30 396 0 35149
celkom

Zdroj: VSZP

Oprava chyby minulého ucétovného obdobia zaucétovana v roku 2021 vyplyva z opravy rocného
prerozdelovania za rok 2019.

Tabulka €. 46: Prehlad pohybov vlastného imania ZP Dbvera v roku 2022

v tis. eur, 2022
zvysenie +, znizenie - 1.1. Zvysenie Vysporiadanie 31.12.
vysledku

hospodarenia
Zakladné imanie 33 600 0 0 33 600
Rezervné fondy 10 080 0 0 10 080
Ostatné kapitalové fondy 23 0 0 23
Nerozdeleny zisk 158 261 0 17 324 175 585
Vysledok hospodarenia za
uo 17 324 -14 006 -17 324 -14 006
Vlastné imanie celkom 219 288 -14 006 0 205 282

Zdroj: ZP Dbévera

ZP Dbvera v roku 2022 previedla zisk roku 2021 vo vySke 17 324 tis. eur na uCet nerozdeleného zisku
minulych obdobi.

Tabulka €. 47: Prehlad pohybov vlastného imania ZP Dbvera v roku 2021

v tis. eur, 2021
zvySenie +, 1.1. Zvysenie Oprava Presun z RF Vysporiadanie 31.12.
LA = chyby min. vysledku

vuo hospodarenia
Zakladné imanie 33 600 0 0 0 0 33 600
Rezervné fondy 119 522 0 0 -82 587 -26 856 10 080
Ostatné
kapitélové fondy 23 0 0 0 0 23
Nerozdeleny
zisk 59 216 0 16 458 82 587 0 158 261
Vysledok
hospodarenia
za UO -26 856 17 324 0 0 26 856 17 324
Vlastné imanie
celkom 185 506 17 324 16 458 0 0 219 288

Zdroj: ZP Dbévera

ZP Dovera v roku 2021 vysporiadala stratu za rok 2020 vo vySke 26 856 tis. eur z rezervného fondu.
Zaroven upravila rezervny fond na zakonom stanovenu minimalnu hodnotu a presunula 82 587 tis. eur
na nerozdeleny zisk minulych obdobi.
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Oprava ro&ného prerozdefovania za rok 2019 ocistena o vplyv dane z prijmu bola zauctovana v roku
2021 ako oprava chyby minulého uctovného obdobia do nerozdeleného zisku.

Tabulka €. 48: Prehlad pohybov vlastného imania ZP Union v roku 2022

v tis. eur, 2022
zvySenie +, zniZenie - 1.1. Zvy3enie Vyplata dividend Vlysporiadanie 31.12.
vysledku

hospodarenia
Zakladné imanie 16 600 0 0 0 16 600
Rezervné fondy 0 0 0 707 707
Nerozdeleny zisk 26 191 0 -4 900 2827 24 118
Vysledok hospodarenia
za UO 3534 1107 0 -3534 1107
Vlastné imanie
celkom 46 325 1107 -4 900 0 42 532

Zdroj: ZP Union
ZP Union v roku 2022 previedla zisk roku 2021 vo vyske 3 534 tis. eur. Cast zisku vo vyske 2 827 tis.

eur presunula do nerozdeleného zisku minulych obdobi a ¢ast vo vyske 707 tis. eur do rezervného
fondu. ZP Union vyplatila v roku 2022 dividendy vo vySke 4 900 tis. eur.

Tabulka €. 49: Prehlad pohybov vlastného imania ZP Union v roku 2021

v tis. eur, 2021
zvysenie +, znizenie - 1.1. Zvy3enie Oprava chyby min. Vysporiadanie 31.12.

uo vysledku

hospodarenia

Zakladné imanie 16 600 0 0 0 16 600
Rezervné fondy 3320 0 0 -3 320 0
Nerozdeleny zisk 9823 0 17 145 777 26 191
Vysledok hospodarenia
za UO -4 097 3534 0 4097 3534
Vlastné imanie celkom 25 646 3534 17 145 0 46 325

Zdroj: ZP Union

ZP Union v roku 2021 vysporiadala stratu vo vySke 4 097 tis. eur sumou 3 320 z rezervného fondu
a 777 tis. eur z nerozdeleného zisku minulych obdobi.

Ako oprava chyby minulého uctovného obdobia vroku 2021 bola zauftovana oprava ro¢ného
prerozdelovania za rok 2019 ocistena o vplyv dane z prijmu a oprava technickych rezerv na
prerozdelovanie z rokov 2019 a 2020.

4.2.6 Technické rezervy

V sulade s ustanovenim § 6 ods. 9 zékona &. 581/2004 Z. z. su zdravotné poistovne povinné vytvarat
technické rezervy na uhradu za zdravotnu starostlivost, ktora nebola ku dfiu uctovnej zavierky
uhradend, na uhradu za zdravotnu starostlivost, ktora bola poskytnuta ku drfiu u¢tovnej zavierky, ale do
toho terminu nebol zdravotnej poistovni doru€eny uctovny doklad a na uhradu planovanej zdravotnu
starostlivost pre poistencov zaradenych v zozname poistencov ¢akajucich na poskytnutie planovanej
zdravotnej starostlivosti.

Kazda zdravotna poist'oviia si vSak vytvara technické rezervy inym spésobom a v réznej vyske,
pretoze absentuje vykonavaci predpis, ktory by upravoval sp6sob a vysku tvorby technickych rezerv
a na ktorého prijatie urad dérazne apeluje. Kym &tatna zdravotna poistovna tvori technické rezervy iba
na urovni zakonnych poZiadaviek podla zakona €. 581/2004 Z. z., sukromné zdravotné poistovne maju
opatrnejsi pristup a tvoria rezervy aj na tzv. odloZzenu alebo inu planovanu zdravotnu starostlivost
v hodnote desiatok milibnov eur podla vlastnych internych pravidiel, ktoré nie su medzi sebou
zrovnatelné (ZP Dbévera vykazuje k 31. 12. 2022 rezervy nad ramec zakonnych poziadaviek v sume
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47,7 miliébnov eur, ZP Union v sume 14,7 miliéna eur). Keby bol pristup k tvorbe technickych rezerv
konzistentny medzi poistoviiami, ich vysledky hospodarenia by vyzerali vo vzajomnom porovnani inak.

Technické rezervy tvorené zdravotnymi poistoviiami su v tabulkach pohybov rozdelené do niekolkych
kategorii s nasledovnou obsahovou naplriou.

Technickeé rezervy na lieCbu na uzemi SR na poskytnutt zdravotnu starostlivost, ktora nebola do konca
uctovného obdobia uhradena, a na poskytnutu zdravotnu starostlivost, ku ktorej zdravotnej poistovni
nebol doruéeny uctovny doklad, predstavuju technické rezervy, ktorych tvorba je v sulade
s poziadavkami legislativy.

Technické rezervy na lieCbu v cudzine predstavuje rezervu na schvalenu zdravotnu starostlivost
poistencom zdravotnej poistovne na uzemi EU, ktora nebola do konca uétovného obdobia uhradena.
Tvorba tejto rezervy je v sulade s poziadavkami legislativy.

Technické rezervy na vykony pre poistencov Cakajucich na poskytnutie zdravotnej starostlivosti
predstavuje sucet nasobkov poctu poistencov zaradenych na ¢akacej listine a predpokladanej ceny za
zdravotnu starostlivost. Tvorba tejto rezervy je v sulade s poZiadavkami legislativy. Metodiku tvorby
tejto rezervy a zoznam diagndéz, na ktoré sa ma tvorit, upravuje vyhlaska MZ SR ¢&. 412/2009 Z. z.
Podrobnejsie informacie o zozname poistencov €akajucich na poskytnutie zdravotnej starostlivosti su
v Casti 5.12.

Technické rezervy na lieCbu na tdzemi SR — nad ramec zakona ¢&. 581/2004 Z. z. predstavuje vSetky
rezervy tvorené zdravotnymi poistovriami, ktoré su vytvarané nad ramec poziadaviek § 6 ods. 9 zakona
€. 581/2004 Z. z. VSZP takto tvori rezervy spojené s doplatkami za lieky a benefithnym programom. ZP
Dévera tvori technicku rezervu nad ramec diagn6z stanovenych vo vykonavacom predpise a vytvara
aj rezervy na zdravotnu starostlivost suvisiacu s transplantaciami, finanéne naro¢nou liecbou,
planovanymi hospitalizaciami a planovanou kupefnou lie€bou. Okrem vysSie uvedenych ZP Dbvera
tvori aj technické rezervy na odloZenu zdravotnu starostlivost. Ide o zdravotnu starostlivost, ktora bola
odlozena kvéli pandémii COVID-19, najma o odlozené preventivne prehliadky a lekarske vykony
planované, av3ak zatial nezaradené na Cakacej listine. ZP Union takto tvori technicku rezervu na
planovanu zdravotnu starostlivost a mimoriadne finanéne naroénu lie¢bu. Tato rezerva predstavuje
oCakavaneé naklady vo vazbe na zdravotnu starostlivost, ktora k 31. 12. bola schvalena, ale eSte nebola
poskytnuta.

Technické rezervy na mesacné prerozdelovanie vytvara ZP Union mesacne a nasledne uctuje do
nakladov podla rozhodnuti uradu, k 31. 12. 2022ma zauctovanu rezervu na novembroveé a decembrové
prerozdelovanie preddavkov na poistné. ZP Dbévera vroku 2022 zauctovala vSetky vysledky
mesacnych prerozdelovani na zaklade rozhodnuti uradu priamo do zavazkov, stav rezervy na mesacné
prerozdelovanie k 31.12. 2022 je 0 (pre blizSie informacie o prerozdelovani poistného vid Cast
4.1.3.1).

Technické rezervy na rocné prerozdelovanie vytvaraju ZP Dovera a ZP Union, kedZe roCné
prerozdelovanie poistného sa vykonava na aktualny rok az v nasledujucom kalendarnom roku (pre
blizSie informacie o prerozdelovani poistného vid ast 4.1.3.1)

Tabulka €. 50: Prehlad pohybov technickych rezerv VEZP v roku 2022 a 2021

v tis. eur, zvySenie +, 2022 2021

znizZenie - 1.1. Tvorba Pouzitie 31.12. 1.1. Tvorba Pouzitie 31.12.
TR na poistné 334 222 319742 | -310282 343 682 332102 317822 | -315702 334 222
plnenie

- TR na lie¢bu na 298 721 271604 | -280 801 289 524 293 270 287 166 | -281715 298 721
tuzemi SR - na
poskytnutu ZS, ktora
nebola uhradena

- TR na lie¢bu na 12 080 12 707 -11 373 13414 14 783 11525 -14 228 12 080
tuzemi SR - na
poskytnutu ZS, ku
ktorej nebol doruceny
uctovny doklad

- TR na lie¢bu 12 652 27 571 -11 181 29 042 14 353 11 006 -12 707 12 652
v cudzine
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poist. Cakajucich na
poskytnutie ZS
(zékonna)

- TR na vykony pre

7473

3427

-3 631

7 269

5327

4830

-2 684

7473

- TR na liecbu na
tuzemi SR — nad
ramec zakona
¢. 581/2004 Z. z.

3296

4433

-3 296

4433

4 369

3296

-4 369

3 296

Iné TR

596

2536

-20

3112

12 160

280

-11 844

596

Technické rezervy
celkom

334 818

322 278

-310 302

346 794

344 262

318 102

-327 546

334 818

Zdroj: VSZP

Tabulka €. 51: Prehlad pohybov technickych rezerv ZP Dbvera v roku 2022 a 2021

v tis. eur, zvySenie
+, zniZenie -

2022

2021

1.1

Tvorba

Pouzitie

31.12.

1.1

Tvorba

Pouzitie

31.12.

TR na poistné
plnenie

167 897

131 256

-123 103

176 049

132 966

149 462

-114 531

167 897

- TR na lie¢bu na
tzemi SR - na
poskytnutu ZS,
ktora nebola
uhradena

88 609

97 843

-87 882

98 570

74 767

79 845

-66 003

88 609

- TR na liecbu na
Uzemi SR - na
poskytnutu ZS, ku
ktorej nebol
doruceny uctovny
doklad

22 457

16 239

-21 180

17 516

15 387

22 331

-156 261

22 457

- TR na liecbu
v cudzine

5825

4723

10 548

9589

5825

-9 589

5825

- TR na vykony pre
poist. Cakajucich na
poskytnutie ZS
(zdkonna)

1474

1063

=772

1765

808

1025

-359

1474

- TR na liecbu na
tuzemi SR — nad

ramec zakona ¢.

581/2004 Z. z.

49 532

11 387

-13 268

47 651

32415

40 437

-23 320

49 532

TR na ro¢né
prerozdelenie

11 994

8 265

-11 994

8 265

19 433

11 994

-19 433

11 994

Technické rezervy
celkom

179 891

139 520

-135 097

184 314

152 399

161 456

-133 964

179 891

Zdroj: ZP Dévera

Tabulka €. 52: Prehlad pohybov technickych rezerv ZP Union v roku 2022 a 2021

v tis. eur, zvysenie
+, zniZenie -

2022

2021

1. 1.

Tvorba

Pouzitie

31.12.

1. 1.

Tvorba

Pouzitie

31.12.

TR na poistné
plnenie

81415

697 148

-692 815

85748

66 545

588 638

-573 768

81415

- TR na lie¢bu na
tzemi SR - na
poskytnutu ZS,
ktora nebola
uhradena

56 815

420 920

-426 111

51624

39784

373529

-356 498

56 815

- TR na lie¢bu na
tuzemi SR - na
poskytnutu ZS, ku
ktorej nebol
doruceny uctovny
doklad

8114

266 694

-2568 674

16 134

11 310

198 517

-201 714

8114

- TR na liecbu v
cudzine

2729

2433

-2 279

2883

2 301

2900

-2472

2729

- TR na vykony
pre poist.
Cakajucich na

339

259

-177

420

173

250

339
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poskytnutie ZS
(zékonna)
- TR na lie¢bu na 13419 6 842 -5 574 14 688 12977 13442 -13 000 13 419
uzemi SR — nad
ramec zakona
¢. 581/2004 Z. z.
TR na mesacné 25906 313053 | -312579 26 380 22 911 280037 | -277 042 25906
prerozdelovanie
TR na ro¢né 9 389 12 148 -11 630 9907 16 691 32377 -39 679 9 389
prerozdelovanie
Technické rezervy 116 710 | 1 022 349 (-1 017 024 122 035 106 147 901 052 | -890 489 116 710
celkom
Zdroj: ZP Union
Tabulka €. 53: Vplyv tvorby TR na vysledok hospodarenia v rokoch 2022 a 2021
v tis. eur V& ZP ZP
SZP X .
Dovera Union
2022 2021 2022 2021 2022 2021
Vplyv TR tvorenych nad ramec poZziadaviek
zakona 581/2004 Z. z. na hospodarsky
vysledok ZP (- strata/ +zisk) -1137 1073 1881 -17 117 -1268 -443

Zdroj: ZP, arad

Vy&Sie uvedena suma predstavuje naklad (zaporna suma) alebo vynos (kladna suma) suvisiaci
s tvorbou a pouzitim technickych rezerv nad ramec zakona, ktory bol zahrnuty do hospodarskeho
vysledku zdravotnej poistovne. Ak by VSZP uctovala iba rezervy podla zakona &. 581/2004 Z. z., tak
by jej hospodarsky vysledok v roku 2022 bol o 1 137 tis. eur vy3Si, podobne ako v ZP Union, kde by
bol zisk vys3i o 1 268 tis. eur. Hospodarsky vysledok ZP Dbvera by bol naopak o 1 881 tis. eur niZsi.
Situacia v roku 2021 by vSak bola opacna. Ak by v roku 2021 uétovali vSetky ZP iba o zakonnych
technickych rezervach, tak by ZP Ddovera dosiahla hospodarsky vysledok vyssio 17 117 tis. eur, taktiez

aj ZP Union (o 443 tis. eur) a VSZP by dosiahla nizSi hospodarsky vysledok o 1 073 tis. eur.

VyS8Sie uvedené je nazornym prikladom toho, ako chybajuca legislativa ovplyvriuje vykazované
hospodarske vysledky zdravotnych poistovni a znemoznuje vzajomné porovnavanie ich vysledkov

hospodarenia.

Tabulka €. 54: Stav technickych rezerv zdravotnych poistovni k 31. 12. 2022 a ich vySka v prepocte

na 1 poistenca

VSZP ZP ZP
Dévera Union
pocet poistencov 2 879 680 1664 363 638 691
stav na 1 stav na 1 stav na 1
k 31.12.2022 poistenca k 31.12. poistenca k 31.12. poistenca
v tis. eur VvV eur 2022 v tis. VvV eur 2022 v tis. vV eur
eur eur

TR na poistné plnenie 343 682 119 176 049 106 85748 134

- TR na lie¢bu na uzemi 289 524 101 98 570 59 51624 81
SR - na poskytnutu ZS,
ktora nebola uhradena

- TR na lie¢bu na uzemi 13 414 5 17 516 11 16 134 25
SR - na poskytnuti ZS, ku
ktorej nebol doruceny
uctovny doklad

- TR na lie¢bu v cudzine 29 042 10 10 548 6 2 883 5

- TR na vykony pre poist. 7 269 3 1765 1 420 1
Cakajucich na poskytnutie
ZS (zékonna)

- TR na lie¢bu na uzemi 4433 2 47 651 29 14 686 23
SR - nad rémec zakona
581/2004 Z. z.
Iné TR 3112 0 0
TR na mesacné 0 0 26 380
prerozdelovanie




TR na ro¢né
prerozdelovanie

0

8 265

9907

Technické rezervy celkom

346 794

184 314

122 035

Zdroj: ZP

4.2.7 Ostatné rezervy

Tabulka €. 55: Prehlad pohybov ostatnych rezerv V8ZP v roku 2022 a 2021

v tis. eur, zvySenie +, zniZenie -

2022

2021

1. 1.

Tvorba

Pouzitie

31.12.

1. 1.

Tvorba

Pouzitie

31.12.

Rezervy na sudne spory

378

370

-2

746

422

-137

378

Rezerva na odchodné

2242

464

-806

1900

1871

871

-500

2242

Rezerva na odstupné

2144

770

-1 288

1626

1865

2488

-2 209

2144

Rezerva na pracovné a Zivotné jubilea

457

385

412

430

464

453

-460

457

Ostatné rezervy celkom

5221

1989

-2 508

4702

4 622

3905

-3 306

5221

Zdroj: VSZP

Tabulka €. 56: Prehlad pohybov ostatnych rezerv ZP Ddvera v roku 2022 a 2021

v tis. eur,

2022

2021

zvySenie +, 11
zniZenie -

Tvorba

PouZzitie

31.12.

1.1.

Tvorba

PouZzitie

31.12.

Rezervy na 612

sudne
spory

11

-37

586

800

-195

612

Ostatné 612
rezervy

celkom

11

-37

586

800

-195

612

Zdroj: ZP Dbévera

Tabulka €. 57: Prehlad pohybov ostatnych rezerv ZP Union v roku 2022 a 2021

v tis. eur, zvysenie +,
zZniZenie -

2022

2021

1.1.

Tvorba

Pouzitie

31.12. 1.

1.

Tvorba

Pouzitie

31.12.

Rezervy na sudne
spory

1067

7

-346

728

136

953

1067

Rezerva na odchodné

314

0

-45

269

374

0

314

Ostatné rezervy
celkom

1381

7

-391

997

510

953

1381

Zdroj: ZP Union

4.2.8 Zavazky z verejného zdravotného poistenia

Tabulka &. 58: Udaje o $truktire zavazkov z verejného zdravotného poistenia zdravotnych poistovni

v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
Spolu V§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP Spolu
Dévera Union Dévera Union

Voéi PZS | 324 846 | 234 037 65 072 25737 | 279115 | 216 145 39 211 23 759 16 %
Vodi 43 188 40 923 629 1636 40 370 38 375 414 1581 7 %
poistenym
Voci 31 368 16 074 12712 2 582 21 667 13 369 7 589 709 45 %
UDZS
Vodi inej 44 104 46 31200 12 858 38 222 0 28 917 9 305 15 %
P
Zavazky 443 506 | 291 080 109 613 42 813 | 379 374 | 267 889 76 131 35354 17 %
zVZP
celkom

Zdroj: ZP

Zavazky voci poskytovatefom zdravotnej starostlivosti predstavuju predovSetkym zavazky suvisiace
s nakupom zdravotnej starostlivosti. Zavazky vocCi poistencom predstavuju predovsetkym zavazky
zdravotnych poistovni z preplatkov z roéného zucétovania preddavkov poistného a zavazky za doplatky
za lieky. Zavazky voci Uradu predstavuju zavazky za zdravotnu starostlivost’ poskytnutu poistencom SR
predstavuju najma zavazky

vEU (vid 4.3.4.1).

Zavazky vo i

ingj

zdravotnej

poistovni
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z prerozdelovania. ZP Union vykazuje k 31. 12. 2022 zavazok z oktdbrového prerozdelovania, pricom
novembrové a decembrové prerozdelovanie vykazuje v ramci technickych rezerv. ZP Dévera vykazuje
k 31.12. 2022 zavazok z novembrového a decembrového prerozdelovania. VSZP vykazuje zavazok
vocCi inej ZP z dévodu refundacie zdravotnej starostlivosti.

4.2.8.1 Zabezpecenie platobnej schopnosti

Zdravotné poistovne v sulade so zakonom €. 581/2004 Z. z. preukazuju uradu zabezpecenie platobne;j
schopnosti na mesacénej baze. Platobna schopnost sa preukazuje schopnostou uhradzat svoje

zavazky vo i

poskytovatelom zdravotnej starostlivosti najneskér do 30 kalendarnych dni odo dna

splatnosti zavéazkov. Urad v roku 2022 v tejto stvislosti nezistil Ziadne porusenia zakonnych povinnosti
zo strany zdravotnych poistovni.

429 Ostatné pasiva

Tabulka &. 59: Udaje o $truktire ostatnych pasiv zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
. ZP ZP 5 ZP ZP

sipelle ez Dévera Union gl e Dévera | Union el
Zavazky voCi 5186 | 2722| 1906| 558 | 4425| 2376| 1679| 370 17 %
dodavatelom
Zavazky voCi 8473 | 5064 2 450 959 | 6751 3839 | 2089 823 26 %
zamestnancom
Kratkodobé 17402 | 5825 9524 | 2053 |17618| 4728 | 10721 | 2169 1%
rezervy
Dariové zavazky 1348 778 385 185 | 7364 561 | 1174 | 5629 82 %
Iné zavazky 4561 | 1259 3142 160 | 1329 962 167 200 243 %
Ucty Casového 197 18 157 2| 348 8 298 42 -43 %
rozliSenia
cojlf(a;r"ne pasiva 37167 | 15666 | 17564 | 3937 | 37835 | 12474 | 16128 | 9233 2%

Zdroj: ZP

NajvyznamnejSou polozkou ostatnych pasiv su kratkodobé rezervy, ato najma u ZP Dobvera.
Kratkodobé rezervy v ZP Dévera su vytvorené na zamestnanecké benefity, nevyCerpané dovolenky,
zastavenie exekucii a auditorské sluzby.

4.3

Tabulka €. 60: Hospodarenie zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

Vykaz ziskov a strat

v tis. eur
(+vynos, -
naklad)

31.12. 2022

31.12. 2021

Spolu

V8ZP

ZP Dobvera

ZP Union

Spolu

V§ZP

ZP Dovera

ZP Union

Predpisané
poistné v hrubej
vyske

6 116 541

3478 153

1901 996

736 392

5751737

3318234

1774 480

659 023

Vplyv
prerozdelovani
a poistného

5485

389 392

-220 788

-163 119

-601

336 110

-193 887

-142 824

Predpisané
poistné po
prerozdelovani

6 122 026

3 867 545

1681 208

573 273

5751136

3654 344

1 580 593

516 199

Refundacia ZS
poskytnutej
poistencom EU

48 935

33 862

11 812

3 261

42 842

29530

11 196

2116

Ostatné
technické
vynosy

28 757

19 156

6 406

3195

24 388

17 684

4818

1886

Vynosy z VZP

6199 718

3 920 563

1699 426

579 729

5818 366

3701558

1 596 607

520 201
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Néaklady na -5 956 366| -3 860 055 -1 586 467 -509 844| -5488 894| -3 598 276 -1440 166 -450 452
poskytnutd ZS
Zmena stavu -21 945 -9 460 -8 152 -4 333 -51 921 -2120 -34 931 -14 870
TR na poistné
plnenia
NakladynaZS | -5978 311| -3 869 515| -1 594 619 -514 177| -5540 815| -3 600 396| -1475 097 -465 322
netto
Zakonom -62 864 -40 259 -17 097 -5 508 -60 668 -40 190 15777 -4 701
stanovené
prispevky
Pohyb OP -105 940 -60 498 -19 319 -26 123 -78 621 -54 452 -15 491 -8 678
k pohladavkam
a odpis pohl.
Ostatné -7 190 -4 875 -2 307 -8 -5 656 -2 881 -2 751 -24
technicke
naklady
Naklady na -6 154 305| -3975147| -1633 342 -545 816| -5685760| -3 697919, -1509116 -478 725
VZP

Vysledok 45 413 -54 584 66 084 33913 132 606 3639 87 491 41 476
hospodarenia
z VZP

Prevadzkové -182 794 -98 048 -57 466 -27 280 -165 392 -88 437 -49 190 -27 765
naklady
Tvorba OP -4 711 0 -3 271 -1 440 -4 811 0 0 -4 811
k nehmotnému
majetku

Ostatné vynosy 25977 8 316 9783 7 878 23 870 8 144 9487 6 239
Ostatné -44 323 -8 845 -28 000 -7 478 -41 266 -9718 -24 235 -7 313
naklady
Dane a -6 229 -607 -1 136 -4 486 -10 899 -378 -6 229 -4 292
poplatky

Vysledok -166 667| -153 768 -14 006 1107 -65 892 -86 750 17 324 3534
hospodarenia
celkom
(+ zisk, -
strata)

Zdroj: Udaje vychédzaji z predbeznych neauditovanych tétovnych zévierok k 31. 12. 2022.

4.3.1 Predpisané poistné po prerozdelovani

Predpisané poistné po prerozdelovani predstavuje predpisané poistné v hrubej vySke upravené o vplyv
prerozdelovania poistného (viac informacii o prerozdelovani poistného je mozné najst v Casti 4.1.3.1
tejto spravy).

Tabulka €. 61: Prehlad predpisaného poistného po prerozdelovani v roku 2022 a 2021 podfla

poistovni
v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu VS§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP
Dovera Union Dovera Union

Predpisané 4825720 |2767 122 1472 636 585962 |4458926 (2608816 | 1342924 507 186
poistné - EAP

- predpisané 4774176 |2736757 | 1458744 578675 | 4418476 |2581318 | 1334665 502 493
poistné

- roéné 51 544 30 365 13 892 7 287 40 450 27 498 8 259 4 693
zuctovanie
Predpisané 1290 821 711 031 429 360 150 430 | 1292811 709 418 431 556 151 837
poistné -
poistenci Statu

- predpisané 1289 414 716 543 421 985 150 886 |1 290 425 714 545 426 286 149 594
poistné
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- rocné 1407 -5 512 7 375 -456 2 386 -5127 5270 2243
zuctovanie
Vplyv 5485 389 392 -220788 | -163 119 -601 336 110 -193 887 | -142824
prerozdelovania
poistného
- MPPP -4 013 379 419 -220830 | -162 602 -4 208 326 986 -192 364 | -138 830
- RPP 9498 9973 42 -517 3607 9124 -1 5623 -3 994
Predpisané 6122 026 |3 867 545 | 1681208 573273 |5751136 |3 654344 | 1580593 516 199
poistné po
prerozdelovani
Zdroj: ZP

4.3.1.1 Uspesnost vyberu poistného za EAP

Vstup sukromnych zdravotnych poistovni na trh priniesol vyznamné zlepSenie v Uspesnosti vyberu
poistného. V su€asnosti sa uspesnost vyberu preddavkov na poistné pohybuje okolo 98 %, pri roénom
zuctovani je to okolo 78 %.

Tabulka &. 62: Uspe$nost vyberu poistného v roku 2022 a 2021 podla poistovni

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021
Spolu VSZP ZP ZP Spolu VSZP ZP ZP
Dovera Union Dovera Union
Predpis poistného — 4683444 2685660| 1445977 | 551807 | 4318341| 2522590 1314507 | 481244
preddavky (EAP)*
Vyber poistného — 4601429| 2637327| 1428914| 535188 | 4 251564 | 2484 273| 1298 163| 469 128
preddavky (EAP)
Uspesnost’ - 98,25 % 98,20 %| 98,82% 96,99 %| 98,45%| 98,48 % 98,76 % | 97,48 %
preddavky
Nedoplatok - ro¢né 81967 43 131 20733| 18103 71828 38 909 18196| 14723
zuctovanie za
predchadzajuci rok
(EAP)
Vyber poistného — 63 846 39 084 17 888 6 874 57 128 36 002 16 117 5009
nedoplatky z roéného
zuctovania (EAP)
Uspesnost’ - 77,89 % 90,62 %| 86,28 %| 37,97 % 79,53%| 92,53 % 88,57 % | 34,02 %
nedoplatky
Zdroj: ZP

* Predstavuje skutocne prijaté preddavky za obdobie predpisu od decembra 2021 do novembra 2022 (bez odhadov daného
roku, ktoré budu prijaté aZ v roku 2023). Rovnaka metodika bola pouZita aj pri udajoch k 31. 12. 2021.

4.3.1.2 Roc¢né zuctovanie poistného na verejné zdravotné poistenie

Zdravotné poistovne su povinné podla § 19 ods. 1 zakona €. 580/2004 Z. z. vykonat ro¢né zuctovanie
poistného za predchadzajuci kalendarny rok za svojho poistenca, a ak mal poistenec zamestnavatela,
aj za tohto zamestnavatela.
V roku 2022 vykonali zdravotné poistovne ro¢né zuctovanie poistného za svojich poistencov za rok
2021. Urad plnenie tejto povinnosti monitoroval vo vdetkych zdravotnych poistovniach, zistoval
organizacno-technicku pripravenost zdravotnych poistovni na jeho vykonanie, priebezne ziskaval a
vyhodnocoval informacie o pocte a stave vykonanych ro¢nych zucétovani poistného a vyhodnocoval
dopad odpocitatelnej polozky na jeho vysledky, ako aj celkovy dopad rocného zuctovania poistného na

hospodarenie zdravotnych poistovni.

Tabulka €. 63: Prehlad roéného zuc¢tovania za rok 2021

Spolu VS§ZP ZP Dovera ZP Union
pocet suma pocet suma pocet suma pocet suma
(v tis. eur) (v tis. eur) (v tis. eur) (v tis. eur)
Pocet 941 202 503 546 297 772 139 884
vykonanych
RzzP
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Vysledok 636 788 34 511 329 591 20 114 206 550 9 866 100 647 4 531
RzzP -
preplatok

Vysledok 341 813 92 891 170 305 43 131 114 179 31657 57 329 18 103
RZzZP -
nedoplatok

Zdroj: ZP

Vsetky zdravotné poistovne vykonali roéné zuctovanie poistného za rok 2021 poistencom podla zakona
€. 580/2004 Z. z. a v sulade s vyhlaskou MZ SR ¢&. 159/2018 Z. z.

Podla § 19 ods. 19 zakona &. 580/2004 Z. z. su zdravotné poistovne tiez povinné vykonat roéné
zucétovanie poistného plateného statom. MZ SR na zéklade roéného zuctovania poistného podaného
zdravotnou poistoviiou stanovi podiel zdravotnej poistovne na celkovej platbe za poistencov Statu a
uréi kazdej zdravotnej poistovni vysku jej pohladavky alebo zavazku voci kazdej zdravotnej poistovni.
Zdravotna poistovia, ktorej vznikol zavazok vodi inej zdravotnej poistovni, je povinna ho uhradit
najneskdr do 31. 12. kalendarneho roka, v ktorom sa ro¢né zuctovanie poistného plateného Statom
vykonalo.

V roku 2022 vykonali zdravotné poistovne ro¢né zuctovanie poistného plateného statom za rok 2021.
Vysledkom ro¢ného zuc&tovania bol zavazok VSZP (6 545 tis. eur) voci ZP Dévera (5 566 tis. eur) a ZP
Union (979 tis. eur).

Tabulka €. 64: Prehlad roéného zuc¢tovania so Statom za rok 2021

v tis. eur Uhradeny preddavok za Vycislenie poistného, na Vysledok RZZP
poistencov Statu ktoré ma ZP narok
VSZP 714 545 708 000 -6 545
ZP Dovera 426 286 431 852 5 566
ZP Union 149 595 150 574 979
Spolu 1290 426 1290 426 0
Zdroj: arad

4.3.2 Refundacia zdravotnej starostlivosti poskytnutej poistencom EU

V roku 2022 vykazali zdravotné poistovne vynosy z refundacie za zdravotnu starostlivost poskytnutu
poistencom EU na Gzemi Slovenska v celkovej hodnote 48,9 mil. eur (2021: 42,8 mil. eur). Naklady na
takato zdravotnu starostlivost' refunduje zdravotnym poistovniam urad, ktory si ich nasledne narokuje
od zahrani¢nej zdravotnej poistovne toho poistenca, ktorému bola zdravotnu starostlivost poskytnuta.

BlizSie informacie ohfadom cezhrani¢nej zdravotnej starostlivosti su uvedené v Casti 4.3.4.1 tejto
spravy.

4.3.3 Ostatné technické vynosy

V roku 2022 vykazali zdravotné poistovne ostatné technické vynosy v celkovej hodnote 28,8 mil. eur.
Ide najma o vynosy zreviznej €innosti, predpis sankcii k pohladavkam z verejného zdravotného
poistenia, nadhrady zavineného protipravneho konania, ¢i nahrady vynaloZenych nakladov minulych
uctovnych obdobi.

4.3.4 Naklady na poskytnutu zdravotnu starostlivost’

Tabulka €. 65: Naklady na poskytnutu zdravotnu starostlivost v roku 2022 a 2021 podla poistovni

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021 Zme
na
Spolu V§ZP ZP ZP Spolu VSZP ZP ZP Spol
Dévera Union Doévera Union u
Uzs 1925 087 1 309 823 477 301 | 137 963 | 1 780 330 1203860 | 448 136 | 128 334 8 %
lieky a 1 307 053 905 952 302 129 98972 | 1178778 836653 | 257276 | 84849 | 11 %
dietetické
potraviny
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SAS

1148 591

672 207

367 178

109 206

1070433

641 159

334 569

94 705

7%

SvalLZ

607 010

380 470

163 496

63 044

596 414

375910

161 614

58 890

2%

VAS

383 497

212 029

127 062

44 406

348 216

198 035

111 671

38 510

10 %

zdravotnicke
pomécky

200 315

155 239

29739

15 337

175 699

138 122

24 922

12 655

14 %

zachranna
zdravotna
sluzba

158 426

89 282

50 554

18 590

138 737

79 807

44 329

14 601

14 %

kupelna
starostlivost’

48 751

30 737

14 600

3414

42154

27 424

11 938

2792

16 %

dopravna
zdravotna
sluzba

37 678

24 699

9 347

3632

34 676

22 188

8 807

3 681

9 %

ambulantna
pohotovostna
sluzba

18 208

9960

5935

2313

17 772

9 858

5795

2119

2%

vrtulnikova a
letecka
zachranna ZS

15 866

9126

4818

1922

13 597

7 953

4273

1371

17 %

ina zdravotna
starostlivost’

105 884

60 531

34 308

11 045

92 088

57 307

26 836

7945

15 %

- v tom liecba
v cudzine

50 144

25488

16 798

7 858

43 103

26 204

11 539

5 360

16 %

-vtomZS
poskytnuta
poistencovi
iného
Clenského
Statu EU

48 172

34 139

11023

3010

42 992

30 949

95625

2518

12 %

Naklady na
poskytnutu
ZS celkom

5 956 366

3 860 055

1586 467

509 844

5488 894

3 598 276

1440 166

450 452

9 %

Zdroj: ZP (pozn.: ZP Union v roku 2022 upravila naklady na ZS prezentované v sprave za rok 2021 z dévodu spresnenia
metodiky vykazovania jednotlivych nakladov)

Graf €. 18: Naklady na poskytnutu ZS podla formy poskytnutej ZS v roku 2022

-

Zdroj: ZP

4.3.4.1 Cezhrani¢na zdravotna starostlivost’

a ZS podla fomb\ésnoskvtnutei VA

lieky a dietetické potraviny

SAS
SValLZ
mVAS

zachranna a dopravna zdrav. sluzba

a amb. pohotovost’

m zdravotnicke pomdcky

m kupelna starostlivost’

Poistenec pri pobyte na Gzemi iného &lenského $tatu EU (turista, $tudent, vyslany pracovnik) ma narok
na potrebné vecné davky (Cl. 19 nariadenia 883/2004) u zmluvného poskytovatela napojeného na
verejny systém zdravotného poistenia za rovnakych podmienok ako domaci poistenec. Tento narok mu
garantuje Eurdpsky preukaz zdravotného poistenia alebo nahradny certifikat k Eurdpskemu preukazu

zdravotného poistenia, ktory poistenec pri

potrebe Cerpat vecné davky predklada priamo

poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti. Ak si poistenec preukaz nezabezpeci vopred, alebo v pripade
jeho straty, odcudzenia alebo ukonéenia platnosti, vystavuje poistencova prisludna zdravotna
poistoviia na vyziadanie nahradny certifikat k Eurépskemu preukazu zdravotného poistenia.

70



Zdravotna poistovila na Uzemi iného ¢lenského Statu vykonava reviziu poskytnutych vykonov
a uhradza uznané vykony poskytovatelovi. Nasledne si uplatfiuje pohladavku na refundaciu od
zdravotnej poistovne, v ktorej je osoba poistena.

Prava pre pouzivanie Europskeho preukazu zdravotného poistenia pre jednotlivé Staty su blizSie
Specifikované na strankach Eurdpskej komisie v sekcii Zamestnanost, socialne zalezitosti
a zaclenenie.

Potrebnou zdravotnou starostlivostou vo vztahu k poistencovi je mienena zdravotna starostlivost, ktoru
si vyzaduje zdravotny stav poistenca a musi sa mu poskytnut s ohladom na povahu zdravotnej
starostlivosti a oakavanu dizku pobytu poistenca EU v SR tak, aby sa nemusel kvdli potrebnému
oSetreniu vracat do svojej krajiny EU skér, ako poévodne zamyslal. Rozsah potrebnej zdravotnej
starostlivosti ur€uje oSetrujuci lekar. Dopravu si poistenec riesi sam.

Neodkladnou zdravotnou starostlivostou je zjednoduSene taka starostlivost, ktora ma za ciel odvratit
Zivot ohrozujuci stav osoby, charakterovo odliSnej od potrebnej starostlivosti. Je to zdravotna
starostlivost poskytovana osobe pri nadhlej zmene jej zdravotného stavu, ktora bezprostredne ohrozuje
jej zivot alebo niektord zo zakladnych zivotnych funkcii a bez rychleho poskytnutia zdravotnej
starostlivosti moze byt vazne ohrozené zdravie osoby.

Ak poistenec podla &l. 25 nariadenia ES 987/2009 v praxi znasSa celé naklady na vecné davky
poskytované podfa ¢lanku 19 zakladného nariadenia alebo ich ¢ast’ a ak pravne predpisy uplathované
instituciou miesta pobytu umozniuju preplatenie tychto nakladov poistencovi, méze poistenec postupit
Ziadost' o preplatenie nakladov institucii miesta pobytu. V takom pripade tato institacia preplati priamo
poistencovi sumu nakladov zodpovedajucu poskytnutym davkam v rozsahu a podla sadzieb nahrad,
aké urcuju jej pravne predpisy.

Pravne predpisy susedného Rakuska prave takuto moznost Specifikuju. V pripade Cerpania zdravotnej
starostlivosti u nezmluvného lekara v Rakusku intitucia preplati priamo poistencovi sumu nakladov
zodpovedajucu poskytnutym davkam v rozsahu a podla sadzieb nahrad podfa platnych rakuskych
pravnych predpisov. Po oSetreni u lekara, ktory nema zmluvu s rakuskym fondom zdravotného
poistenia (tito mavaju na ambulancii napis ,Wahlarzt“ alebo ,Keine Kassen®) neakceptujuc Eurépsky
preukaz zdravotného poistenia, mdZe poistenec poziadat prave Osterreichische Gesundheitskasse
o preplatenie nakladov az do vysky 80 % sumy, ktoru by za rovnaké oSetrenie zdravotna poistoviia
zaplatila zmluvnému lekarovi. Po refundacii Casti nakladov poistencovi si institicia miesta pobytu
uplatni tieto naklady refundaénym mechanizmom vodi prislusnej institucii poistenca.

Obcania SR do znacnej miery vyuzivaju moznost absolvovat lekarske vySetrenie alebo operacny
zakrok v &lenskych krajinach EU (planovana ZS), ato najma v pripadoch, ked ochorenie nebolo
mozné diagnostikovat a lieit v SR. Poskytnutie takejto planovanej lieCby v zahranii si vyZaduje
predchadzajuce schvalenie zdravotnou poistoviiou. V roku 2022 bola obanom SR planovana
zdravotna starostlivost poskytnuta prevazne v Ceskej republike (87 %) a Nemecku (8 %).

Poistenci EU v najva&3ej miere na Slovensku vyuZivaju zdravotnu starostlivost poskytovant
v plnom rozsahu. Ide o zdravotnu starostlivost poistencom iného ¢lenského Statu, pri€¢om zdravotna
starostlivost' je mu poskytovana za baze registracie v institucii pre vykon socialneho zabezpecenia
vinom ¢&lenskom &tate. Ide predovsetkym o cezhraniénych pracovnikov, napr. o$etrovatelky v EU,
zamestnanci eurdpskych firiem pracujuci zo Slovenska atd. V roku 2022 sa zdravotna starostlivost
poskytovana v pinom rozsahu tykala prevazne poistencov Rakuska (46 %), Ceskej republiky (28 %)
a Nemecka (10 %).

Tabulka €. 66: Vecné davky v roku 2022

v tis. VSzP ZP Dovera ZP Union Spolu

eur 2022 2022 2022 2022 2021
Pocet Suma Pocet Suma Pocet Suma Pocet Suma Pocet Suma

Poistenci
SR v EU:
Potrebna
ZS

ZS

v plnom 28 602 13 897 13127 4 467 3515 1520 45 244 19 884 32924 13 656
rozsahu

21983 11610 | 14 963 9706 7 362 4413 | 44308 | 25728 | 30335 17 703
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Planovana
ZS

ZS
sUvisiaca
S prac.
Urazom
Celkom 51 207 30 688 28 366 16 536 10 998 7751 90 571 54 974 64 086 39 426
Poistenci
EU v SR:
Potrebna
ZS

ZS

v plnom 147 657 27 306 57 086 11 539 70 450 3130 | 275193 41 975 | 258 315 40 031
rozsahu
Planovana

552 4920 230 2062 120 1817 902 8799 713 7705

70 261 46 301 1 0 117 563 114 363

22 901 5162 811 110 342 16 | 24054 5287 | 23374 5612

5 42 20 30 28 29 66 101 115 211 213
ZS

suvisiaca 51 63 5 0 0 0 56 63 34 28
s prac.

Urazom
Celkom 170 651 32 551 57 932 11 677 70 821 3212 | 299 404 47 440 | 281 934 45 884
Zdroj: trad

BlizSie informacie o zuc¢tovavanych nakladoch za vecné davky pri cezhraniCnej starostlivosti
spracovavanej uradom su v Casti 6.

Uhradovy mechanizmus a EESSI

Vydavky na cezhranicnu zdravotnu starostlivost su hradené zo systému verejného zdravotného
poistenia toho poistenca, ktorému bola zdravotna starostlivost poskytnuta. V pripade zdravotnej
starostlivosti poskytnutej poistencovi SR v zahrani€i si zahraniény poskytovatel narokuje Uhradu
vydavkov na poskytnutu zdravotnu starostlivost od uradu, ktory v oblasti cezhrani¢nej zdravotnej
starostlivosti vystupuje ako styény organ. Urad si ich nasledne narokuje od zdravotnej poistovne
poistenca, ktorému bola zdravotna starostlivost poskytnuta. V pripade zdravotnej starostlivosti
poskytnutej poistencovi iného €lenského Statu na uzemi SR su vydavky na zdravotnu starostlivost
slovenskym poskytovatefom preplacané primarne od V8ZP, ak ide o cudzinca. Ak ide o Slovaka
pracujuceho v zahranici, narokuje si ich poskytovatel od tej zdravotnej poistovne, u ktorej bol tento
poistenec naposledy poisteny. Poistovni tieto vydavky refunduje opat urad, ktory si ich nasledne
narokuje od zahrani¢nej poistovne.

Elektronicka vymena informacii socialneho zabezpecCenia (EESSI) je elektronicky systém pre vymenu
informacii v oblasti socialneho zabezpelenia migrujucich poistencov. EESSI platforma zahfha
cezhrani¢né procesy vo vSetkych oblastiach socialneho zabezpecenia vratane verejného zdravotného
poistenia. Hlavné prinosy systému EESSI spo€ivaju v rychlejSej vymene informacii medzi
organizaciami v EU, ktoré poskytuju sluzby socidlneho zabezpeéenia, o urychlilo predovsetkym
priznanie a vyplacanie socialnych davok obcanom.

4.3.5 Zakonom stanovené prispevky

Zakon €. 581/2004 Z. z. uklada zdravotnym poistovniam povinnost prispievat na ¢innost niektorych
dolezitych organizacii. VySka prispevkov je stanovena ako percento z celkovej sumy z ro¢ného
prerozdelovania poistného, detailny prehlad prispevkov je uvedeny v Casti 4.1.4.3 tejto spravy.

4.3.6 Pohyb opravnych poloziek k pohladavkam a odpis pohladavok

Na riadku Pohyb OP k pohladdvkam a odpis pohl. su vykazané pohyby opravnych polozZiek
k pohfadavkam uctované cez vykaz ziskov a strat avplyv odpisov pohladavok na vysledok

hospodarenia. Viac informacii o opravnych polozkach a odpisoch pohladavok je mozné najst v Casti
4.2.3.1 tejto spravy.
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4.3.7 Ostatné technické naklady

Na riadku Ostatné technické naklady vykazuju zdravotné poistovne najma trovy na zastavenie exekucii
a trovy pravneho zastupenia.

4.3.8 Prevadzkové naklady

Tabulka &. 67: Udaje o Strukture prevadzkovych nakladov zdravotnych poistovni v roku 2022 a 2021

v tis. eur 31.12. 2022 31.12. 2021 Zmena
Spolu V§ZP ZP ZP Spolu V§ZP ZP ZP Spolu
Dévera Union Dévera Union

Mzdy a odvody 105 708 58 137 32120 15 451 97 497 52444 29 259 15794 8 %
z miezd
IT sluzby a 17 160 10 936 4117 2107 17 175 11 205 3641 2329 0%
vypoctova
technika
Odpis majetku 8 664 5845 722 2 097 9677 5421 752 3504 -10 %
Marketingové 14 455 4 249 6 321 3885 9 394 2769 3523 3102 54 %
naklady
Postovné a 7 141 3439 2539 1163 6 995 3476 2 368 1151 2%
telekomunikaéné
sluzby
Najomné 6 461 3261 1832 1368 5523 2725 1847 951 17 %
Poradenské 3127 227 2720 180 2 202 79 2 056 67 42 %
sluzby
Spotreba 1208 408 669 131 958 317 540 101 26 %
materialu
Auditorské 281 71 122 88 308 131 110 67 -9 %
sluzby
Ostatné 18 589 11475 6 304 810 15 663 9870 5094 699 19 %
Prevadzkové 182 794 98 048 57 466 27 280 | 165 392 88 437 49 190 27 765 11 %
naklady celkom

Zdroj: ZP

4.3.9 Tvorba opravnych poloziek k nehmotnému majetku
ZP Union zauétovala v roku 2022 opravnu polozku k softvéru vo vyske 1,4 mil. eur.

V roku 2022 ZP Dévera tvorila opravnu poloZku k poistnému kmenu vo vySke 3,3 mil. eur. Viac
informacii o poisthom kmeni v u¢tovnictve ZP Dovera je mozné najst v Casti 4.2.1.1 tejto spravy.

4.3.10 Ostatné vynosy

V roku 2022 vykazali zdravotné poistovne ostatné vynosy v celkovej hodnote 26 mil. eur. Ide najma
0 pouczitie rezerv suvisiacich so spravnou ¢innostou zdravotnych poistovni, na nevycerpané dovolenky,
zamestnanecké benefity a iné.

4.3.11 Ostatné naklady

V roku 2022 vykazali zdravotné poistovne ostatné naklady v celkovej hodnote 44,3 mil. eur. Ide najma
o tvorbu rezerv suvisiacich so spravnou ¢innostou zdravotnych poistovni, na nevyCerpané dovolenky,
zamestnanecké benefity a iné.

4.3.12 Dane a poplatky

V roku 2022 vykazali zdravotné poistovne naklady na dane a poplatky v celkovej hodnote 6,2 mil. eur.

Ide najmad o naklady na dan z prijmu a okrem toho naklady na rézne poplatky, osobitny odvod
z podnikania v regulovanych odvetviach, dan z nehnutefnosti a iné.
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44 Zhrnutie k hospodareniu zdravotnych poist'ovni

VSZP a ZP Dbvera skonili v roku 2022 so stratou. VSZP dosiahla stratu vo vySke 153,8 mil. eur, ZP
Dévera stratu vo vySke 14,0 mil. eur, ZP Union dosiahla zisk vo vySke 1,1 mil. eur.

VSZP dlhodobo vykazuje zIé hospodarske vysledky, ktoré si v roku 2022 vyziadali intervenciu zo strany
Statu ako jediného akcionara poistovne, ktory dofinancoval zdravotnu poistoviiu formou zvy$enia jej
zakladného imania v celkovej sume 160 miliénov eur. VSZP, podla predbeznych informacii
o hospodareni, vykazala za prvé tri mesiace roka 2023 stratu 50,2 miliénov eur a hodnota jej vlastného
imania k 31. 3. 2023 klesla do z&pornych &isiel na Groven minus 8,8 miliéna eur. Urad bude vSak na
mesacnej baze pod vacsSim drobnohfadom sledovat plnenie obchodno-finanéného planu, ako aj
platobnej schopnosti nasej najvaésej poistovne.

Urad zastava nazor, ze ZP Dévera nadalej nadhodnocuje vlastné imanie, napriek jasnému postoju
uradu Statutarny organ nepristupil k oprave ocenenia poistného kmena. Preto je podfla Uradu skreslena
nielen suvaha tejto zdravotnej poistovne, ale aj vysledky jej hospodarenia a danovy zaklad, a to vo
vySke asi 15 mil. eur ro€ne.

ZP Union dosiahla v roku 2022 sice zisk vo vyske 1,1 mil. eur (v roku 2021 vo vySke 3,5 mil. eur), ale
svojmu akcionarovi vyplatila dividendy v roku 2022 v sume 4,9 mil. eur a v roku 2023 taktiez 4,9 mil.
eur.

VSetky tri zdravotné poistovne v poslednych rokoch minuli desiatky milionov eur na pochybnu
prepoistovaciu kamparn v najchudobnejich oblastiach Slovenska, aj v tejto suvislosti urad podal
trestné oznamenia a informoval Generalnu prokuratiru SR.

Vy&Sie uvedené hospodarske vysledky zdravotnych poistovni su vyznamne ovplyvnené aj
netransparentnymi pravidlami pri ocenovani zdravotnych vykonov. Za tu istu poskytnutu
zdravotnu starostlivost je uhradzana ina suma, €i uz porovnavame uhradu tomu istému poskytovatelovi
od troch rbéznych zdravotnych poistovni, alebo Uhradu od jednej zdravotnej poistovne réznym
poskytovatefom. Vyznamné rozdiely v tom, kol'ko jednotlivé zdravotné poist'ovne uhradzaju za
ustavnu zdravotnu starostlivost’, si désledkom absentujuceho DRG systému ako uhradového
mechanizmu. VSZP by mala razantne upravit cenové podmienky voéi poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti a znizit’ tak naklady, inak méze byt’ ohrozena jej platobna schopnost’.

Urad na zaklade dat od zdravotnych poistovni pripravil analyzu, v ktorej porovnal uhrady od
zdravotnych poistovni a produkciu vzajomne porovnatelnych nemocnic. Z analyzy vyplyva, Ze
nemocnice su financované najma statnou zdravotnou poist'oviiou, ktora v priemere na jednotku
produkcie plati vyznamne viac ako sukromné zdravotné poistovne. Vynimkou su viaceré
nemocnice na vychodnom Slovensku, ktorym na jednotku produkcie najviac plati ZP Dévera.
Zredlnenie uhrad nemocniciam od zdravotnych poistovni podla ich skuto¢nej produkcie by sice mohlo
prispiet k narovnaniu podmienok na trhu, ale nevyrieSilo by deficit systému ako celku, ten je mozné
dosiahnut iba tlakom na efektivitu systému.

V pripade ambulantnej zdravotnej starostlivosti, ako aj SValLZ, urad odporu¢a ako kontrolny
mechanizmus vy$ky uhrad benchmarky zverejnené na webe uradu??. Tieto sU odvodené z cien
zakladnych vykonov $pecialistov v Ceskej republike a poskytuju tak objektivnejsi pohlad do
problematiky kalkulovania opravnenych nakladov v tomto kluCovom segmente zdravotnej starostlivosti.

23 https://www.udzs-sk.sk/dohlad-nad-zdravotnou-a-osetrovatelskou-starostlivostou/informacie-pre-obcanov/preklad-
zoznamu-zdravotnickych-vykonov-v-cr-do-slovenskeho-jazyka-a-prepocet-ich-bodoveho-ohodnotenia-na-eura/
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5 Zabezpecenie zdravotnej starostlivosti

5.1 Schéma toku

zdrojov  z verejného

k poskytovateflom zdravotnej starostlivosti

zdravotného

poistenia

Systém verejného zdravotného poistenia v SR

(zjednoduéené schema)

Platitelia poistného

~

= Zamestnanci

= Zamestnavatelia

=  Samostatne zarobkovo
¢inné osoby

=  Stat (za poistencov

Statu)

Platitelia dividend

Tzv. dobrovolne

nezamestnané osoby

/

YA

= Stanovené pravidla
a presné sadzby poistného
(pre zamestnancov,
zamestnavatelov, SZCO)

= Platba za poistencov Statu -
kazdoro€ne upravovana
podla disponibilnych

zdrojov

)

Zdravotné poistovne

Poistenci si mézu vybrat’ jednu

z troch ZP:

= V3eobecna zdravotna
poistovna, a. s. (Statna)

= DOVERA zdravotna
poistovna, a. s. (sukromna)

= Union zdravotna poistovna,

a. s. (sukromna)

Platitel plati poistné priamo\
ZP, v ktorej je poistenec
poisteny
= Prerozdelovaci

mechanizmus

(zakonom stanoveny)
= Poistovne maju zakonom
dany limit vydavkov na

Poskytovatelia

zdravotnej starostlivosti

~

Nemocnice (Statne,
sukromné)

= Polikliniky

= VAS - Ambulancie
primarneho kontaktu
Specializované ambulancie
Kupele

Lekarne

Vydajne zdrav. pomécok,

K prevadzkové Cinnosti

/ Zhodnotenie:

V zaujme zabezpeclenia
zdravotnej starostlivosti pre
poistencov a stability systému
VZP je potrebné
zaviest’ Standardy
osvedéené v EU.
Je potrebné zaviest’ vacsiu
kontrolu prerozdelovacieho

atd.

Nastavenie vysky uhrad vodi \
poskytovatefom ZS (t. j.
distribucia verejnych zdrojov) je
v suc€asnosti plne v kompetencii
zdravotnych poistovni.

Chyba primerana cenotvorba
a jasné pravidla.

Désledok?
Finanéne podhodnoteni
poskytovatelia
(nemocnice pred kolapsom,
nedostato¢né ohodnotenie
vykonov v niektorych
odbornostiach, odchod lekarov

\ mechanizmu. /

do zahranicia)
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5.2 Uzatvaranie zmluv s poskytovatel'mi ZS

Uhrada za poskytnutt zdravotnu starostlivost je v praxi realizovana na zaklade zmliv o poskytovani
zdravotnej starostlivosti uzatvorenych medzi zdravotnou poistoviiou a poskytovate/mi zdravotnej
starostlivosti alebo na zaklade zakona po splneni zakonom predpokladanych podmienok. Zmluva je
sice vysledkom vzajomného negociaCného procesu, avSak miera zmluvnej volnosti, na ktoru sa
zdravotné poistovne Castokrat odvolavaju, je limitovana. V celom koncepte je vela odchylok od klasickej
zmluvnej volnosti (najma § 7 zakona €. 581/2004 Z. z.), uz len samotna ,povinnost” zdravotnej
poistovne uzatvarat zmluvy s poskytovatefom zdravotnej starostlivosti je vyznamnou odchylkou od

zmluvnej volnosti a popri nej existuju dalSie limity stanovené zakonom, pokial ide o obsah zmluv.

Nasledujuca tabulka zobrazuje stav zmluvnych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti podla
jednotlivych zdravotnych poistovni ku koncu roka 2022 a 2021. V8ZP zaznamenala medziroCne
najvacsi pokles zmluvnych vztahov s ostatnymi poskytovatelmi ambulantnej starostlivosti (pokles o 49)
a poskytovatelmi vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast (pokles o 16). Podobnu
situaciu zaznamenala aj ZP Dbvera, kde nastal medziroény pokles u poskytovatelov vSeobecnej
ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast (pokles o 16) a pre dospelych (pokles o 4), ako aj ZP Union,
kde nastal medziro¢ny pokles u poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre dospelych
(pokles o 10), pre deti a dorast (pokles o 8) Medziro&ny pokles zmluvnych poskytovatelov v tychto
odbornostiach je spbsobeny vysokym vekom lekarov (Graf €. 19: Vekova Struktura lekarov) a
nedostatkom mladych lekarov s prislusnou atestaciou, ktori by po nich prevzali prevadzkovanie
ambulancii. Tento vyvoj sa negativne prejavuje v dostupnosti zdravotnej starostlivosti.

Tabulka €. 68: PoCet zmluvnych PZS k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

V§ZP ZP ZP
Dévera Union
31.12. 31.12. Zmena 31.12. 31.12. Zmena 31.12. 31.12. Zmena
2022 2021 2022 2021 2022 2021
VAS pre 1694 1664 30 1668 1672 -4 1621 1631 -10
dospelych
VAS pre deti a 820 836 -16 827 843 -16 810 818 -8
dorast
SAS 448 447 1 456 455 1 462 459 3
gynekologicka
SAS zubno- 1993 1970 23 1972 1959 13 1937 1894 43
lekarska
SAS - 2653 2 647 6 2 655 2 640 15 2738 2726 12
Specializovana
ina
Ostatni poskyt. 960 1 009 -49 961 958 3 1082 1048 34
amb. ZS
Ambulantna 8 568 8 573 -5 8 539 8 527 12 8 650 8 576 74
ZS - celkom
Ustavna ZS a 232 223 9 210 203 7 204 197 7
oSetrovatelsk
a starostl.
v zariad. soc.
pomoci
Lekarenska ZS 2303 2214 89 2322 2 222 100 2483 2 368 115
a optiky
Zdroj: ZP

Pozn.: Kazdy PZS je uvedeny v tabulke iba raz, a to v tej skupine, v ktorej ZP eviduje najvd¢si objem uhrad za poskytnutu

ZS voci danému PZS.
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Vekova struktura lekarov

Na zaklade udajov o pridelenych koédoch pre profesie lekar Urad pripravil analyzu vekovej Struktury
lekarov.
Graf €. 19: Vekova Struktura lekarov

Vekova Struktura lekarov (% podiel)
40 %

33 %

30 %
22 %

e 17 % 16 %

12 %
- -
0%

mdo 30 rokov 31-40rokov m41-50rokov m51-60rokov mnad 61 rokov

Zdroj: trad
Pozn.: Analyza bola robenéa na zaklade prideleného kédu lekara. Kod lekara méze mat’ lekar prideleny aj poCas obdobia,
pocas ktorého nevykonava prax.

NajpocetnejSou skupinou lekarov z hladiska veku je vekova kategéria nad 61 rokov. Lekari
starsi ako 61 rokov predstavuju tretinu vSetkych lekarov, podiel lekarov mladSich ako 30 rokov je iba
12 %.

5.3 VsSeobecna ambulantna starostlivost’

V8eobecna ambulantna starostlivost (Casto tiez oznaCovana ako ,primarny kontakt®) si vyzaduje
okamzité opatrenia a nastavenie motivaCnych programov. Prave preto bola v roku 2021 MZ SR
vypracovana reforma primarnej ambulantnej starostlivosti. Reforma vSeobecnej ambulantne;j
starostlivosti je sucastou tzv. reformného balika, ktory bol koncom roku 2021 schvaleny a bude
financovany z Planu obnovy. V ramci reformy vSeobecnej ambulantnej starostlivosti sa od roku 2022
zacalo vykonavat vyhodnotenie stavu siete VAS tzv. monitoring VAS.

Monitoring vSeobecnej ambulantnej starostlivosti spustiio a momentalne vykonava MZ SR, od
1. 1. 2024 tuto povinnost preberie Urad. Monitoring vdeobecnej ambulantnej starostlivosti legislativne
upravuje nariadenie vliady SR &. 11/2022 Z. z.. Urad v rdmci procesu pripravy a preberania agendy
zostavil tim odbornikov za metodicku aj technicku oblast a nadviazal s MZ SR spolupracu, v ramci
ktorej prebiehaju Skolenia na vyhodnocovanie verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti, aby prevzatie agendy monitoringu verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantne;j
starostlivosti v roku 2024 prebehlo bez komplikacii.

V ramci tohto procesu urad identifikoval niekolfko nezrovnalosti, a to najma v oblasti zberu dat, ktoré
nezodpovedaju Struktire v zmysle nariadenia viady SR €. 11/2022 Z. z., ako aj nespravneho zlu€ovania
vekovych skupin, ktoré je v rozpore s uvedenym nariadenim. Z tohto dévodu MZ SR upravilo metodiku
k verejnej minimalnej sieti vSeobecnej ambulantnej starostlivosti a zmena bude zohladnena aj
v novelizacii nariadenia vlady SR ¢. 11/2022 Z. z.

Kym v roku 2022 zdrojové Gdaje o lekarskych miestach dodavali zdravotné poistovne a VUC, od roku
2023 na zaklade zakonnej povinnosti § 79 ods. 20 zakona &. 578/2004 Z. z. sa bude tento udaj
nahlasovat iba cez portal eVUC, &im sa opat zjednodus$i praca so vstupnymi datami.

Urad aktualne analyzuje vetky zdrojové Udaje potrebné pre nastavenie procesov pre vyhodnocovanie
verejnej minimalnej siete vdeobecnej ambulantnej starostlivosti 2024.
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Aj v roku 2022 MZ SR pokracovalo v reforme vSeobecnej ambulantnej starostlivosti, ktora ako primarny
kontakt pacienta s lekarom je zakladom fungujuceho systému zdravotnej starostlivosti. MZ SR s d'alSimi
odbornymi spolupracovnikmi vypracovalo dokument ,Stratégia vSeobecnej ambulantnej starostlivosti
do roku 2030“ ktory na rozdiel od koncepcie zdravotnej starostlivosti vSeobecnej ambulantne;j
starostlivosti zroku 2006 prinasa navrh konkrétnych opatreni na zlepSenie stavu vSeobecnej
ambulantnej starostlivosti. Tento dokument je vychodiskovym pre reformu v8eobecnej ambulantnej
starostlivosti (financované z prostriedkov mechanizmu Planu obnovy a odolnosti SR) a vychadza aj
z vyhodnotenia jej su€asného stavu - monitoring VAS (v zmysle novych pravidiel od roku 2022).
Reforma vSeobecnej ambulantnej starostlivosti je rozdelena do troch faz:

1. faza — Nova verejna minimalna siet

2. faza — Posilnenie kompetencného statusu vSeobecného lekara a primarneho pediatra, revizia
uhradového mechanizmu

3. faza — Znizenie administrativnej zataze

V ramci jednotlivych faz reformy boli stanovené nasledujuce prioritné oblasti implementacie opatreni:

- posilnenie kompetencii vSeobecnych lekarov pre dospelych a deti a dorast, sestier a nové formy
spoluprace,

- vzdelavanie a atraktivita povolania vSeobecny lekar,

- dostupnost vdeobecnej ambulantnej starostlivosti,

- zniZenie administrativnej zataze,

- financovanie v§eobecnej ambulantnej starostlivosti.

Zakladom reformy je posilnenie a vybudovanie silnej siete v3eobecnej ambulantnej starostlivosti
prostrednictvom posilnenia kompetencii vSeobecnych lekarov, lekarov pre deti a dorast a sestier vo
vSeobecnej ambulantnej starostlivosti, a tym odbremenenie Specializovanej ambulantnej starostliosti;
vzdelavanie a atraktivita povolania vdeobecny lekar, zniZzenie administrativnej zataze a nastavenie jej
financovania.

5.3.1 Vyhodnotenie monitoringu VAS

V ramci monitoringu VAS rozliSujeme verejnu siet’ poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti
averejnu minimalnu siet' poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti. Verejna siet
poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti v SR tvoria vSetci verejne dostupni
poskytovatelia zdravotnej starostlivosti v odbornosti vSeobecny lekar pre dospelych/vSeobecny lekar
pre deti a dorast, ktori maju aspori jedného kapitovaného poistenca, ateda maju uzatvoreny zmluvny
vztah aspon s1 zdravotnou poistoviiou. Verejna minimalna siet je vyjadrena normativom, tzn.
najmensSou potrebnou kapacitou poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti stanovenou na
zaklade parametrov monitoringu verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej starostlivosti .
Zakladné udaje ostave verejnej siete vSeobecnej ambulantnej starostlivosti vSR k1. 1. 2022 su
uvedené v nasledujucej tabulke.

Tabulka €. 69: Zakladné udaje o stave verejnej siete VAS v SR k 1. 1. 2022

VSeobecni lekari pre

VSeobecni lekari pre

dospelych deti a dorast
Pocet poskytovatelov zdravotnej starostlivosti 1911 979
Pocet lekarov 2404 1216
Pocet lekarskych miest 2071 993
Vekové rozpatie lekarov 29-95 30-93
Priemerny vek lekarov 57 59
%-to lekarov v déchodkovom veku (63+) 41 % 48 %

Zdroj: MZ SR

V zmysle novych pravidiel monitoringu siete su udaje o poskytovatelfoch v odbornostiach vSeobecny
lekar pre dospelych/vSeobecny lekar pre deti a dorast na uUrovni okresov sledované prostrednictvom
parametrov miestnej dostupnosti a potrebnej kapacity.
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Miestna dostupnost’

Miestna dostupnost’ je zabezpecena, ak maximalny €as dojazdu osobnym motorovym vozidiom
zkazdej obce do najblizSej obce s miestom poskytovania zdravotnej starostlivosti nepresiahne
25 minat. Pre porovnanie uvadzame informaciu, ze v Ceskej republike je miestna dostupnost’
vSeobecnej ambulantnej starostlivosti zabezpeéena, ak je maximalny ¢as dojazdu 35 minut.
Zvysledkov vyhodnotenia stavu siete v8eobecnej ambulantnej starostlivosti vyplyva, Ze miestna
dostupnost nebola zabezpecena pre 100 poistencov v starostlivosti vSeobecny lekar pre deti a dorast,
ato vnasledujucich obciach vychodného Slovenska: Livovska Huta, Pritufany, Rohoznik, Ruska
Poruba, Vysna Sitnica, Zavada.

Nevyhodou ukazovatela miestnej dostupnosti je, ze poukazuje len na rozmiestnenie ambulancii
vSeobecnych lekarov na uUzemi Slovenska, ale nevypoveda o realnej dostupnosti zdravotnej
starostlivosti pre pacientov v ambulanciach vSeobecnych lekarov.

Graf €. 20: Miestna dostupnost VAS

VLD VLDD
Zdroj: MZ SR
Potrebna kapacita

Potrebna kapacita vyjadruje pocet lekarskych miest vSeobecny lekar pre dospelych/vieobecny lekar
pre deti a dorast na uzemi okresu potrebny na zabezpecenie zdravotnej starostlivosti s ohfadom na
Casovu naro¢nost avnutrostatnu migraciu poistencov. Reprezentativnym ukazovatefom je miera
naplnenia potrebnej kapacity, ktora je vyjadrena ako podiel poctu lekarskych miest verejnej siete
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti apoctu lekarskych miest verejnej minimalnej siete
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti. Potrebna kapacita na uzemi okresu je zabezpe€ena, ak
hodnota tohto ukazovatela je viac alebo rovna 100 %. Z vysledkov vyhodnotenia siete vSeobecnej
ambulantnej starostlivosti vyplyva, Zze potrebna kapacita nebola zabezpe€ena v 58 okresoch vramci
vSeobecnych lekarov pre deti a dorast aaz v 66 okresoch vramci vSeobecnych lekarov pre dospelych
zcelkového poctu 71 okresov (pozn. okres Bratislava rozumieme (zemie okresov Bratislava | —
V a okres KoSice rozumieme tzemie okresov KoSice | — IV a KoSice-okolie).

Graf €. 21: Potrebnd kapacita VAS

Zdroj: MZ SR
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Stav verejnej minimalnej siete poskytovatelov VAS v SR

Vysledkom vyhodnocovania stavu verejnej minimalnej siete poskytovatefov VAS je potvrdenie
alarmujucej situacie a dlhodobych problémov v slovenskom zdravotnictve, ktoré su spojené
s nedostatkom zdravotnickych pracovnikov. V zmysle pravidiel stanovenych pre vyhodnotenie verejnej
minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej starostlivosti v SR k1. 1. 2022 chybalo spolu 623
vSeobecnych lekarov z toho 400 lekarov pre dospelych a 223 lekarov pre deti a dorast (uvedeny pocet
vSeobecnych lekarov predstavuje sucet nedostatku lekarskych miest v jednotlivych okresoch, pri¢om
nezapocCitava pripadny prebytok lekarskych miest v okresoch, kde je stav verejnej siete vySsi ako
normativ).

Pre porovnanie uvadzame graf z planu obnovy?*, ktory udava priemerny pocet véeobecnych lekarov na
1 000 obyvatelov, kde je Slovensko na chvoste rebricka.

Graf &. 22: Priemerny pocet vSeobecnych lekarov na 1000 obyvatelov

Graf 1: Priemerny poéet vSeobecnych lekarov na 1000 obyvatelov
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Aktualny stav je alarmujuci o to viac, Zze 41 % vSeobecnych lekarov pre dospelych a 48 % vSeobecnych
lekarov pre deti a dorast je v déchodkovom veku, tzn. vo veku 63 a viac rokov. Preto je pravdepodobné,
Ze ak nebudu prijaté opatrenia na zlepSenie tejto situacie, tak v nasledujucich rokoch bude dochadzat
k zhorS8eniu dostupnosti zdravotnej starostlivosti poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti,
a to aj vzhladom na to, Ze podfa udajov o vekovej Strukture lekarov je priemerny vek u vSeobecnych
lekarov pre dospelych 57 rokov a u vSeobecnych lekarov pre deti a dorast az 59 rokov.

Graf €. 23: Demograficka Struktura lekarov VLD a VLDD
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Zdroj: MZ SR

24 https://www.planobnovy.sk/site/assets/files/1064/komponent 11 _moderna_a_dostupna_zdravotna_starostlivost 1.pdf)
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Negativny trend v ramci verejnej siete poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti bolo
mozné pozorovat aj po vyhodnoteni stavu verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti k 1.1.2022 (vysledky zverejnené v juli 2022). MZ SR na svojom webovom sidle na
mesacnej baze zverejiiuje prirastky/ubytky lekarskych miest podla jednotlivych okresov. Za obdobie
mesiacov 7-12/2022 doslo k ubytku dalSich takmer 44 lekarskych miest.

Tabulka €. 70: Zmena poctu LM verejnej siete VAS VLD, VLDD v obdobi 07 - 12/2022

Zmena 07/2022 08/2022 09/2022 10/2022 11/2022 12/2022 Spolu
poctu LM
+

prirastok

- Ubytok

VLD 0,25 -0,20 -3,00 -1,88 -2,75 -19,76 -27,34

VLDD 1,63 -1,00 -3,35 -1,00 -1,00 -11,70 -16,42
Zdroj: MZ SR

Na podporu vzniku novych ambulancii vSeobecnych lekarov pre dospelych/vieobecnych lekarov pre
deti a dorast v nedostatkovych oblastiach bolo v ramci Planu obnovy vy¢lenenych viac ako 10 mil. eur
ako finanéna pomoc pre poskytovatefov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti. Uvedené finanéné
prostriedky maju podporit vznik 170 novych ambulancii v3eobecnych lekarov pre
dospelych/v§eobecnych lekarov pre deti a dorast v priebehu rokov 2022 — 2026. Maximalna vyska
prispevku na 1 ambulanciu je stanovena na 50 000 eur na urovni okresu a 60 624 eur na urovni obce.
MZ SR kazdoro€ne do 31. jula zverejni zoznam okresov a obci s alokovanym prispevkom na obdobie
august prislusného roka az jul nasledujuceho roka. Na aktualne obdobie august 2022 — jul 2023 bol
prispevok alokovany v pripade vSeobecnych lekarov pre dospelych v 42 okresoch a pre vSeobecnych
lekarov pre deti a dorast v 32 okresoch. Podla udajov MZ SR k 5. 5. 2023 splnilo podmienky naroku na
prispevok 24 Ziadatefov a naopak podmienky nesplinili 4 Ziadatelia.

Vyhodnotenie VMS VAS na urovni okresov z hlfadiska stupna ohrozenia dostupnosti zdravotnej
starostlivosti

Jednym znovych nastrojov vramci monitoringu verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti je aj klasifikacia okresov. Predstavuje nastroj, resp. ,semafor® na urCenie stupra
ohrozenia dostupnosti VAS na uzemi jednotlivych okresov SR, atym umozZziuje identifikovat' okresy,
ktoré je potrebné priorizovat v ramci prijimanych opatreni a nastavenia motivacnych nastrojov. V ramci
klasifikacie okresov su zohladhované parametre - miestna dostupnost, demograficka Struktura
vSeobecnych lekarov a miera naplnenia potrebnej kapacity poskytovatelov verejnej minimalnej siete.
Vysledkom je rozdelenie okresov do 4 skupin.

Graf €. 24: Mapa okresov SR s vyhodnotenim ohrozenia dostupnosti ZS - VLD a VLDD

Zdroj: MZ SR
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5.3.2 Dostupnost’ vSeobecnych lekarov pre dospelych a pre deti a dorast

Situacia so zabezpeCenim vSeobecnej ambulantnej starostlivosti je ako vyplyva z vyhodnotenia
monitoringu VAS doslova alarmujuca — lekari, ktori eSte pracuju, maju vysoky vek. Mnohi su uz tak
vyCerpani, Ze kon€ia svoju prax, aj ked nemaju za seba nahradu (tento stav je evidentny najma
v odlahlych regionoch). Pacienti tak ostavaju bez vSeobecného lekara a su preto nuteni za novym
lekarom dochadzat desiatky kilometrov. K 31. 12. 2022 bolo priblizne 266 tisic poistencov bez
zmluvného lekara vSeobecnej ambulantnej starostlivosti.

Tabulka €. 71: PoCet kapitovanych a vSetkych poistencov k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

k 31.12. 2022 k 31.12. 2021
. , . Bez Bez Zmena
Kapitovani VSetci . .
; " . . zazmluvneného zazmluvneného
poistenci poistenci . .
lekara lekara
VSZP 2 755 461 2 879680 124 219 138 458 -14 239
ZP Doévera 1582 332 1664 363 82 031 92 905 -10 874
ZP Union 578 831 638 691 59 860 62 860 -3 000
Spolu 4916 624 5182734 266 110 294 223 -28 113
Zdroj: ZP

* Poistenci s aktivnou kapitaciou u vS§eobecného lekara pre dospelych a vseobecného lekara pre deti a dorast

k 31. 12. 2022

Vaznu situaciu v dostupnosti vSeobecnych lekarov preukazuje aj porovnanie uvazkov zmluvnych
vSeobecnych lekarov pre dospelych podla jednotlivych zdravotnych poistovni ku koncu roku 2022
a 2021.

Tabulka €. 72: PoCet zazmluvnenych lekarskych miest k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 (VAS pre
dospelych)

Vseobecni lekari pre dospelych
Rozsah zazmluvnenych lekarskych miest podfa jednotlivych ZP
Pocet LM k 31. 12. 2022 Pocet LM k 31. 12. 2021 Zmena
VSZP 1989,0 20021 -13,1
ZP Dbvera 2088,6 2096,0 -7,4
ZP Union 2091,8 2108,2 -16,4
Zdroj: ZP

Pozn.: LM - lekarske miesto na uvazok 1,0

Z uvedeného je zrejmé, Zze medzirotne doslo na Slovensku k zniZzeniu minimalne o 16 lekarskych
uvazkov vSeobecnych lekarov pre dospelych hradenych z verejného zdravotného poistenia.

Tabulka €. 73: PoCet zazmluvnenych lekarskych miest k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 (VAS pre deti a
dorast)

VsSeobecni lekari pre deti a dorast
rozsah zazmluvnenych lekarskych miest podfa jednotlivych ZP
Pocet LM k 31. 12. 2022 Pocet LM k 31. 12. 2021 Zmena
V§ZP 926,2 950,9 -24.7
ZP Dovera 968,3 973,5 -5,2
ZP Union 955,8 975,2 -19,4
Zdroj: ZP

Pozn.: LM - lekarske miesto na tuvézok 1,0

Z uvedeného je zrejmé, Ze medziro¢ne doslo na Slovensku k znizeniu o minimalne 24 lekarskych
uvazkov vSeobecnych lekarov pre deti a dorast hradenych z verejného zdravotného poistenia.

Teraj8i stav plne odzrkadluje desatroCia zanedbanu a podfinancovanu primarnu sféru a chybajuce
koncepcné riedenia. V ostatnych rokoch boli navrhnuté Ciastkové opatrenia, ktoré mali poméct uz
takmer kolabujucej primarnej sfére - bol pripraveny rezidentsky program, doslo k zvySeniu kompetencii
vSeobecnych lekarov, k markantnému zvy3eniu uhrad pre vdeobecnych lekarov. Avsak tieto kroky uz
len Ciastkovo zmiernili aj tak uz vefmi negativny trend.
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5.3.3 Prevadzkovatelia vSeobecnych ambulancii pre dospelych a deti a dorast

Vacsina ambulancii vSeobecného lekara pre dospelych (az 89 %) je prevadzkovanych ako samostatna
vSeobecna ambulancia, 4 % ambulancii su prevadzkované zariadeniami poliklinického typu, 6 %
prevadzkuju ustavné zdravotnicke zariadenia (napr. nemocnice, kupele, atd.), zlomok percenta je
prevadzkovany inym druhom zdravotnickeho zariadenia.

Podobna situacia je aj pri vSeobecnych ambulanciach pre deti a dorast. Va¢sina ambulancii (az 95 %)
je prevadzkovanych ako samostatnd vSeobecna ambulancia, 3 % ambulancii su prevadzkované
zariadeniami poliklinického typu, 2 % ambulancii prevadzkuju ustavné zdravotnicke zariadenia (napr.
nemocnice, kupele atd’.).

Graf &. 25: Struktara prevadzkovatelov VLD a VLDD ambulancii

Struktura prevadzkovatefov VLD ambulancii Struktira prevadzkovatefov VLDD ambulancii
VLD amb. v ramci vSeob. .
nemochnic: Ostatni prevadzkovatelia VI:DD amb. v ramci
6 % VLD amb.: vSeob. nemocnic:

0, Q

poliklinikami:
3% A\

Zdroj: VSZP
Pozn.: Struktura prevadzkovatelov VLD a VLDD ambulancii vychadza z tdajov najvacésej ZP ( VSZP)

5.3.4 Uhradové mechanizmy vo vieobecnej ambulantnej starostlivosti

Uhrada zdravotnych poistovni poskytovatelom vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pozostava
z viacerych zloziek:

Mesaéna kapitacia (platba za kazdého poistenca, ktory ma s poskytovatelom vdeobecnej ambulantne;j
starostlivosti podpisanu platnd dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti) — u v8eobecnych
lekarov pre dospelych sa mesalna platba na poistenca pohybuje v rozpati od 2,50 do 5,28 eur
(v zavislosti od veku a zdravotnej poistovne), u vdeobecnych lekarov pre deti a dorast sa mesacna
platba na poistenca pohybuje vrozpati od 2,50 do 9,14 eur (v zavislosti od veku a zdravotnej
poistovne).

Dodatkova kapitacia/bonus ku kapitacii — okrem mesacnych platieb za kapitaciu a platieb nad ramec
kapitacie maju vSeobecni lekari moznost ziskat' aj dodatkovu kapitaciu (mesacna platba) na zaklade
splnenia hodnotiacich parametrov stanovenych zdravotnou poistoviiou. Splnenie kritérii vyhodnocuje
zdravotna poistovia 2x ro¢ne. U vSeobecnych lekarov pre dospelych sa dodatkova kapitacia pohybuje
v rozpati od 1,20 do 1,47 eur (v zavislosti od zdravotnych poistovni), u vSeobecnych lekarov pre deti
a dorast sa doplnkova kapitacia pohybuje v rozpati od 1,20 do 1,62 eur (v zavislosti od zdravotne;j
poistovne, pricom ZP Dbvera neposkytuje dodatkovu kapitaciu vSeobecnym lekarom pre deti a dorast).
Platba za zrealizované preventivne prehliadky (platba za zrealizovanu preventivnu prehliadku
v rozsahu 9 prehliadok do jedného roku veku poistenca, 1 prehliadka poistenca vo veku 18 mesiacov,
1 prehliadka poistenca vo veku 3 - 18 rokov raz za dva roky, 1 prehliadka poistenca od 18 rokov raz za
dva roky) u vSeobecnych lekarov pre dospelych sa platba za preventivnu prehliadku na poistenca
pohybuje v rozpati od 23,73 do 25,35 eur (v zavislosti od zdravotnej poistovne), u vSeobecnych lekarov
pre deti a dorast sa platba za preventivnu prehliadku na poistenca pohybuje v rozpati od 21,00 do 34,65
eur (v zavislosti od veku a zdravotnej poistovne).

Platba za vybrané vykony hradené nad ramec kapitacie
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Tabulka €. 74: Vybrané parametra zmluvnych podmienok zdravotnych poistovni - VLD, VLDD

v eur V§ZP ZP ZP
Dovera Union

Zakladna kapitacia — VLD* 2,60-5,15 2,50 -5,28 2,72 -5,04
Zakladna kapitacia — VLDD* 2,80-9,14 2,50 -9,55 2,72 -8,24
Dodatkova kapitacia — VLD 1,20 1,47 1,36
Dodatkova kapitacia — VLDD 1,20 - 1,62
Platba za preventivnu prehliadku — VLD 25,35 25,35 23,73
Platba za preventivnu prehliadku — VLDD* 22,75 - 34,65 21,00 - 32,20 22,75 - 34,65

Zdroj: MZ SR

* v zavislosti od veku poistenca

Pozn.: vybrané parametre zmluvnych podmienok zdravotnych poistovni zverejriuje MZ SR 2x ro¢ne (k 1.2. a 1.7.) na svojom
webovom sidle. Vy$Sie uvedené sumy platieb poskytovatefom VAS st platné k 1.7.2022, bez zmeny aj od 1.1.2023

Narastom prevadzkovych nakladov zacali lekari pozadovat od pacientov Uhrady, ktoré nesuvisia
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti. Lekar vyberom takého poplatku nesmie podmiefiovat
poskytnutie zdravotnej starostlivosti. Podla platnej legislativy, poplatky v zdravotnictve je opravneny
kontrolovat samospravny kraj.

V prilohe €. 1 uvadzame bliZSie prehlady poskytovatelov vdeobecnej ambulantnej starostlivosti pre
dospelych podla hladin poctu kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022 podla jednotlivych zdravotnych
poistovni. V prilohe €. 2 prinaSame obdobné prehfady o vSeobecnych lekaroch pre deti a dorast.

5.4 Specializovana gynekologicka ambulantna starostlivost’
Reforma S$pecializovanej ambulantnej starostlivosti

Po prvotnom monitoringu a vyhodnoteni stavu verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti k 1. 1. 2022 podla novych pravidiel sa MZ SR v roku 2022 v ramci reformy primarneho
sektora (ambulantna starostlivost) zameralo na analyzu stavu siete Specializovanej ambulantnej
starostlivosti (SAS) — samostatne na $pecializovani ambulantni gynekologicku starostlivost (GYN)
a inu Specializovanu ambulantnu starostlivost. Ciefom analyzy vykonanej MZ SR bolo zistenie stavu
a zakladnych ukazovatelov Specializovanej ambulantnej starostlivosti ako analytického podkladu na
ucely definovania novej verejnej minimalnej siete a normativu verejnej minimalnej siete poskytovatelov
Specializovanej ambulantnej starostlivosti, ktory niekolko rokov nebol aktualizovany (v sucasnosti
platny normativ Specializovanej ambulantnej starostlivosti je uvedeny v Prilohe €. 3 k Nariadeniu vlady
€. 640/2008 Z. z.). Definovanie nového normativu je nevyhnutné z dévodu jeho dopadu na dostupnost’
ambulantnej zdravotnej starostlivosti, nakolko je aj kritériom pri uzatvarani zmluv medzi zdravotnymi
poistoviiami a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti (formaine naplnenie siete PZS SAS).

Analyza $pecializovanej ambulantnej starostlivosti vychadzala zo vstupnych tdajov poskytnutych VUC,
ZP a uradom.

Specializovand ambulantnd gynekologicka starostlivost

Na rozdiel od aktualne platného normativu verejnej minimalnej siete ambulantnej gynekologickej
starostlivosti, ktory zohladnuje len pocet lekarskych miest na pocCet obyvatelov okresu boli v ramci
zistenia stavu siete poskytovatelov ambulantnej gynekologickej starostlivosti a navrhu nového
normativu a metodiky vyhodnocovania analyzované nasledovné vstupné udaje:

- pocet zmluvnych poskytovatelov ambulantnej gynekologickej starostlivosti,

- pocet, vek a vySka uvazkov lekarov v ambulantnej gynekologickej starostlivosti,

- celkovy pocet navstev, kapitovanych poisteniek, ich vek a Easova naro¢nost oSetrenia,

- migracia poisteniek v ramci okresov.
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Zakladne vysledky analyzy su uvedené v nasledujucej tabulke.

Tabulka &. 75: Zakladné Udaje o stave verejnej siete gynekologickej SAS v SR k 1. 3. 2022

Specializovana gynekologicka

SAS

Pocet PZS 584
Pocet ambulancii 721
Pocet lekarov 797
Pocet LM 618,43
Priemerny vek lekarov 57
%-to lekarov v déchodkovom veku (63+ rokov) 39%
Pocet neobsadenych LM* 35

Zdroj: MZ SR

* pocet neobsadenych LM je zaokrthleny na celé Cislo za kazdy okres samostatne (pocet LM nie je zaokruhleny na celé LM
za jednotlivé okresy, celkovy pocet je len sucet) a je ureny v zmysle navrhu novej metodiky vyhodnocovania stavu VMS
(zahfria pocet poisteniek, normativny pocet kapitovanych poisteniek, vnutrostatna migracia a index naro¢nosti)

Udaje o poéte poskytovatelov a personalnom zabezpe&eni ambulancii st so stavom k 1. 3. 2022,
ostatné analyzované udaje su za rok 2019, nakofko v roku 2020 a 2021 bola zdravotna starostlivost
v §pecializovanej ambulantnej starostlivosti, ako aj vinych sférach zdravotnictva ovplyvnena
pandémiou COVID-19.

Podobne ako to bolo v pripade monitoringu verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti, tak aj pri vyhodnocovani verejnej minimalnej siete Specializovanej ambulantnej
starostlivosti - ambulantnej gynekologickej starostlivosti, bol aplikovany rovnaky princip a parametre, a
to miestna dostupnost a potrebna kapacita. V pripade miestnej dostupnosti bol ¢as dojazdu pre verejnu
minimalnu siet ambulantnej gynekologickej starostlivostistanoveny na 35 minut, ¢o je o 10 minut viac
ako je to v pripade verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej starostlivostiVMS VAS.

Vysledkom vyhodnotenia stavu verejnej minimalnej siete ambulantnej gynekologickej
starostlivostipodla novo navrhnutej metodiky je, Zze bola z hladiska miestnej dostupnosti zabezpecena
vo vSetkych okresoch SR. Z hladiska potrebnej kapacity nebola zabezpeCena v 32 okresoch
z celkového poctu 71 okresov (pozn. okres Bratislava rozumieme Gzemie okresov Bratislava | —
V a okres KoSice rozumieme tizemie okresov Kosice | — IV a KoSice-okolie).

Podobne ako v pripade verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej starostlivosti, tak aj v ramci
analyzy stavu siete ambulantnej gynekologickej starostlivosti bola aplikovana klasifikacia okresov,
v ramci ktorej boli jednotlivé okresy zaradené do prislusného stupria ohrozenia dostupnosti zdravotnej
starostlivosti.

Graf €. 26: Mapa okresov SR s vyhodnotenim ohrozenia dostupnosti ZS - GYN
| o a
rabezrpaleny okres
a rizikovy okres
B ririkovo nedostatkovy okres

B kriticky nedostatkowy okres

Zdroj: MZ SR

V ramci analyzy stavu gynekologickej ambulantnej starostlivosti MZ SR navrhlo novy normativ, ktorym
by doSlo k znizeniu poctu lekarskych miest potrebnych na zabezpecenie verejnej minimalnej siete
ambulantnej gynekologickej starostlivosti z pdvodnych 693,6 lekarskych miest na 605,6 lekarskych
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miest. Napriek vyraznému znizeniu normativu poctu lekarskych miest je vysledkom vyhodnotenia
verejnej minimalnej siete ambulantnej gynekologickej starostlivostineobsadenie 35 lekarskych miest,
ktoré je spésobené aj tym, Ze v ramci SR su okresy, kde miera naplnenia potrebnej kapacity je 39,40
%, ale na druhej strane su aj okresy s mierou naplnenia potrebnej kapacity na urovni az 325,00 %.

Zabezpecenie Specializovanej gynekologickej ambulantnej starostlivosti je podobne ako pri ostatnych
lekarskych profesiach negativne ovplyvnené vekovou Strukturou lekarov (Graf €. 19: Vekova Struktura
lekarov).

Nasledujuca tabulka zobrazuje porovnanie Uvazkov zmluvnych gynekoldgov v ramci Specializovane;j
ambulantnej starostlivosti podfa jednotlivych zdravotnych poistovni ku koncu roku 2022 a 2021.

Tabulka &. 76: Po&et zazmluvnenych lekarskych miest k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 (SAS -
gynekoldgovia)

Gynekolégovia (v ramci SAS)
rozsah zazmluvnenych lekarskych miest podla jednotlivych ZP

Pocet LM k 31.12. 2022 Pocet LM k 31. 12. 2021 Zmena
V§ZP 561,3 560,1 1,2
ZP Dévera 609,4 602,1 7,3
ZP Union 602,7 609,2 -6,5
Zdroj: ZP

5.4.1 Uhradové mechanizmy v gynekologickej $pecializovanej ambulantnej

starostlivosti

Uhrada zdravotnych poistovni

starostlivosti pozostava z viacerych zloziek:
» Mesacna kapitacia (platba za kazdu poistenku, ktord ma s poskytovatefom platnu podpisanu
dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti),
= Platba za zrealizované preventivne prehliadky, preventivnu starostlivost pocCas tehotenstva,
= Platba za vybrané vykony hradené nad ramec kapitacie,
» Uhradu za urgité typy vykonov (napr. diagnostické USG vySetrenia) maju niektori poskytovatelia
zo strany niektorych zdravotnych poistovni limitovanu tzv. zmluvnym objemom.

poskytovatelom gynekologickej

Specializovanej

ambulantnej

V dalSej tabulke uvadzame pocet poistenkyn starSich ako 15 rokov, ktoré nie su kapitované

u gynekoléga. K 31.

v Specializovanej ambulantnej starostlivosti - gynekologia.

12. 2022 bolo priblizne 325 tisic poistenkyi bez zmluvného

lekara

Tabulka &. 77: Po&et kapitovanych poistenkyi k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 (SAS — gynekoldgia)

k 31.12.2022 k 31.12. 2021
V3etky Bez Bez Zmena
Kapitované poistenkyne zazmluvneného zazmluvneného
poistenkyne* starSie ako lekara lekéra
15 rokov
VSzP 1099 889 1280 256 180 367 176 099* 4 268
ZP Dbvera 588 436 685 270 96 834 97 011 -177
ZP Union 204 707 252 542 47 835 43766 4 069
Spolu 1 893 032 2218 068 325 036 316 876 8 160
Zdroj: ZP

*V8ZP aktualizovala udaje o pocte kapitovanych poistenkyr za rok 2021 (zmena poctu poistenkyri bez zazmluvneného

lekara)

V prilohe €. 3 uvadzame blizSie prehlady poskytovatelov Specializovanej gynekologickej ambulantne;j
starostlivosti podlfa hladin poctu kapitovanych poistenkyh k 31.12.2022 podla jednotlivych
zdravotnych poistovni a krajov.
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5.4.2 Nadlimity (neuhradené vykony) v gynekologickej Specializovanej ambulantnej
starostlivosti

VSZP a ZP Dévera stanovuju niektorym poskytovatelom Specializovanej gynekologickej ambulantnej
starostlivosti v zmluvach na niektoré typy vykonov (napr. diagnostické gynekologické USG vySetrenia)
zmluvny objem. Pokial poskytovatel zrealizuje v danom obdobi vykony nad stanoveny objem, suma za
vykony vyfakturované nad ramec zmluvného objemu (Casto nazyvané ako ,nadlimitné vykony*“) nie je
zo strany zdravotnej poistovne uhradena.

Celkova vyska vykonov, ktoré poskytovatelia gynekologickej Specializovanej ambulantnej starostlivosti
zrealizovali a vyfakturovali nad ramec zmluvnych objemov a neboli preto uhradené, predstavuje za rok
2022 sumu takmer 509 tis. eur (blizSie udaje v tabulke nizsie).

Tabulka &. 78: Nadlimity v gynekologickej SAS za rok 2022 a 2021

v tis. eur Nadlimity (medicinsky uznané, ale NEUHRADEN'E vykony a pripocitate/né polozky)
v gynekologickej SAS
2022 2021
VSZP 255 485
ZP Dévera 254 259
ZP Union Nema zmluvny objem Nema zmluvny objem
Spolu 509 744
Zdroj: ZP

Pozn.: ZP Union pre tento typ ZS nestanovuje zmluvné objemy, hradi vSetky medicinsky uznané vykony.

Viacerym poskytovatefom zdravotnej starostlivosti bol zo strany zdravotnej poistovne stanoveny
zmluvny objem, ktory na zabezpelenie vySetreni pre svojich pacientov nepostadoval a vykony
vyfakturované nad ramec zmluvného objemu nedostali uhradené. Na druhej strane boli poskytovatelia
zdravotnej starostlivosti, ktori nevyCerpali zmluvne stanoveny zmluvny objem, t. j. poskytli menej
zdravotnej starostlivosti, ako bolo v zmluve dohodnuté. Tieto nedocerpané zmluvné objemy
v gynekologickej Specializovanej ambulantnej starostlivosti predstavovali za rok 2022 sumu vo
vySke 126,5 tis. eur vo VSZP a 505 tis. eur v ZP Dévera. Je preto namieste otazka, pre€o v takychto
pripadoch zdravotné poistovne pruzne nepresuvaju zmluvny objem od tych poskytovatelov, ktori
poskytuju menej vykonov a zmluvny objem nedocCerpavaju smerom k tym poskytovatelom, ktorym
stanoveny zmluvny objem pre zabezpelenie zdravotnej starostlivosti pre svojich pacientov
nepostacuje. Tato skuto€nost’ ma negativny dopad na dostupnost zdravotnej starostlivosti.

5.5 Specializovana ambulantna zubno-lekarska starostlivost’ (vratane
detskej)

V ramci S$pecializovanej ambulantnej zubno-lekarskej starostlivosti mala v roku 2022 najviac
zazmluvnenych lekarskych miest ZP Union (2 341,3 LM), nasledovala ZP Dévera (2 224,6 LM) a VSZP
(2 039,8 LM).

Tabulka €. 79: Po€et zazmluvnenych lekarskych miest k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021 (stomatolégovia)

Stomatolégovia
rozsah zazmluvnenych lekarskych miest podla jednotlivych ZP
pocet LM k 31. 12. 2022 pocet LM k 31. 12. 2021 Zmena
VSZP 2039,8 2 023,7 16,1
ZP Dbvera 22246 22323 -7,7
ZP Union 23413 22299 111,4
Zdroj: ZP

Najvacsi medzirocny narast v zazmluvnenom rozsahu uvazkov stomatolégov nastal v ZP Union (narast
o 111,4) a V8ZP (narast o 16,1). Naopak u ZP Dévera doSlo k medziro€nému poklesu o 7,7 lekarskych
miest.
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Vekova struktara zubnych lekarov

Na zaklade udajov o pridelenych kédoch pre profesie zubny lekar urad pripravil analyzu vekovej
Struktary zubnych lekarov. U zubnych lekarov sa rovnako ako u ostatnych odbornosti prejavuje
nepriaznivy demograficky vyvoj — az 39 % zo vSetkych zubnych lekarov, ktori maju prideleny kod
zubného lekara, je vo veku nad 61 rokov.

Graf €. 27: Vekova Struktura zubnych lekarov

Vekova Struktura zubnych lekarov (% podiel)
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Zdroj: trad
Pozn.: Analyza bola pripravena na zaklade prideleného kodu lekara. Kod lekara méze mat lekar prideleny aj po¢as obdobia,
pocas ktorého nevykonava prax.

Najpocetnejdou skupinou zubnych lekarov z hladiska veku je vekova kategoria 61 - 70 rokov. Zubni
lekari star$i ako 61 rokov predstavuju az 39 % vSetkych lekarov, podiel zubnych lekarov mladSich ako
30 rokov je iba 15 %.

551 Uhradové mechanizmy v $pecializovanej zubno-lekarskej ambulantnej
starostlivosti

Uhrada zdravotnych poistovni poskytovatelom zubno-lekarskej starostlivosti pozostava z viacerych
zloziek:

» Platba za zrealizované preventivne prehliadky,

= Platba za vykony,

= Zmluvné objemy/rozsahy na niektoré vykony pre niektorych poskytovatefov zdravotnej
starostlivosti.

V zmysle Prilohy €. 2 k nariadeniu viady €. 777/2004 Z. z. ktorym sa vydava Zoznam chordb, pri ktorych
sa zdravotné vykony CiastoCne uhradzaju alebo sa neuhradzaju na zaklade verejného zdravotného
poistenia su niektoré vykony a Specialne materialy stomatoldgom zo strany zdravotnych poistovni
hradené len CiastoCne, pripadne nie su z verejného zdravotného poistenia hradené vébec. Z toho
doévodu poistenci za mnohé vykony a materidly doplacaju priamo poskytovatelom zubno-lekarskej
starostlivosti.

5.5.2 Nadlimity (neuhradené vykony) v Specializovanej zubno-lekarskej ambulantnej
starostlivosti

VSZP a ZP Dévera stanovuju niektorym poskytovatefom zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti
v zmluvach na niektoré typy vykonov zmluvny objem. Pokial poskytovatel zrealizuje v danom obdobi
vykony nad stanoveny objem, vykony vyfakturované nad rdmec zmluvného objemu (Casto nazyvané
ako ,nadlimitné vykony“) mu nie su zo strany zdravotnej poistovne uhradené.

Celkova vyska vykonov, ktoré poskytovatelia zubno-lekarskej starostlivosti zrealizovali a vyfakturovali
nad ramec zmluvnych objemov a neboli preto uhradené, predstavuje za rok 2022 sumu viac ako
365 tis. eur.
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Tabulka €. 80: Nadlimity v zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti za rok 2022 a 2021

v tis. eur Nadlimity (medicinsky uznang, ale NEUHRADENE vykony a pripo&itatelné poloZzky)

v zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti za rok 2022

2022 2021
VSZP 6 15
ZP Dévera 360 310
ZP Union Nema zmluvny objem Nema zmluvny objem
Spolu 366 325

Zdroj: ZP

Pozn.: ZP Union pre tento typ ZS nestanovuje zmluvné objemy, hradi vSetky medicinsky uznané vykony.

5.6 Specializovana ambulantna starostlivost’ v ostatnych odbornostiach

Verejna minimalna siet’ v oblasti Specializovanej ambulantnej starostlivosti podfa nariadenia viady
€. 640/2008 Z. z. a niekolko rokov nemenenych normativov bola po€as predoSlych rokov formalne
naplnena, ale vpraxi pacient nemohol najst lekara. Normativy verejnej minimalnej siete
v 8pecializovanej ambulantnej starostlivosti, ktoré maju dopad na dostupnost’ zdravotnej starostlivosti
(su kritériom aj pri uzatvarani zmliuv medzi zdravotnou poistoviiou a poskytovatefom zdravotne;j
starostlivosti) si nutne vyzaduju komplexnud zmenu.

Nakolko vyhodnotenie siete podla nariadenia vlady €. 640/2008 Z. z. z vySSie uvedenych dévodov
neodzrkadluje realny stav v Specializovanej ambulantnej starostlivosti, urad namiesto formalneho
vyhodnotenia siete v tejto Casti prinasa porovnanie medziro¢nych zmien v lekarskych uvazkoch podla
jednotlivych odbornosti.

V prilohe €. 4 je uvedeny rozsah zazmluvnenia lekarskych uvazkov podla jednotlivych odbornosti
Specializovanej ambulantnej starostlivosti a zdravotnych poistovni k 31. 12. 2022, v prilohach &. 5az 7
je zobrazena medziro€na zmena rozsahov zazmluvnenych lekarskych uvazkov v jednotlivych
odbornostiach podfa zdravotnych poistovni.

VS8ZP zaznamenala medziro¢ne najvacsi pokles zmluvného poctu lekarskych miest v ramci
Specializovanej ambulantnej starostlivosti v odbornostiach klinicka imunolégia a alergologia, vnutorné
lekarstvo, reumatoldgia, ORL, plasticka chirurgia, intektoldgia a dermatoveneroldgia.

Graf €. 28: Medziro¢ny pokles poctu lekarskych miest — V§ZP

VSZP: Medziro€ny pokles (2022 vs 2021) pocCtu lekarskych miest

Klinicka Vnutorné = Reumatolo ORL, vr. Plasticka  Infektolégia Dermatove
imunolégia  lekarstvo gia, vr. detskej chirurgia , tropicka neroldgia,
a detskej medicina  vr. detskej
alergoldgia
-6,14 -3,77 -3,24 -3,18 - 1,60 -1,14 - 0,95

Zdroj: VSZP

ZP Dévera zaznamenala medziroéne najvacsi pokles zmluvného poctu lekarskych miest v ramci
Specializovanej ambulantnej starostlivosti v odbornostiach nefrolégia, vnutorné lekarstvo, klinicka
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imunoldgia a alergoldgia, dermatovereneroldgia, reumatoldgia, pneumoldgia, hematoldgia a medicina
drogovych zavislosti.

Graf €. 29: Medziro¢ny pokles poc&tu lekarskych miest — ZP Dévera

ZP Dévera: MedziroCny pokles (2022 vs 2021) poctu lekarskych miest
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a detskej
- 7,50 - 7,11 - 6,58 - 5,00 - 3,31 - 2,65 -1,75 - 1,50

Zdroj: ZP Dévera

ZP Union zaznamenal medziro¢ne najvacsi pokles zmluvného poctu lekarskych miest v ramci
Specializovanej ambulantnej starostlivosti v odbornostiach gastroenteroldgia, klinicka imunulégia
a alergolégia, pneumolégia, medicina drogovych zavislosti, intektoldgia a klinické pracovné lekarstvo.

Graf €. 30: Medziro¢ny pokles poctu lekarskych miest — ZP Union

ZP Union: medziro¢ny pokles (2022 vs 2021) poctu lekarskych
miest
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detskej alergologia vr. detskej zavislosti medicina toxikologia

-5,42 -3,18 -2,07 -1,42 - 0,90 - 0,85

Zdroj: ZP Union

Pokles uvazkov lekarov v danych odbornostiach a nezaujem novych lekarov o prevadzkovanie
ambulancii v tychto odbornostiach je spdsobeny aj nedostatoénym finanénym ohodnotenim vykonov
tychto odbornosti zo strany zdravotnych poistovni. Lekarom prevadzkujucim ambulancie v niektorych
finanéne podhodnotenych odbornostiach nepostacuju platby zo zdravotnych poistovni na adekvatne
mzdové ohodnotenie (na lekarov, ktori nie su zamestnancami ustavnych zdravotnickych zariadeni sa
nevztahuje tzv. platovy automat, plat maju len taky, na aky im platby zo zdravotnych poistovni po
Uhrade ostatnych vydavkov spojenych s prevadzkou ambulancie vystacia).

V suvislosti s (ne)dostupnostou Specializovanej ambulantnej starostlivosti sa urad v ramci prieskumu
informoval, i vyuzivaju poistenci poradenstvo zdravotnych poistovni pri zabezpeCovani vySetreni
u Specialistov. AZ 93 % respondentov uviedlo, Ze uvedenu sluzbu v poslednych troch rokoch nevyuZilo.
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Graf €. 31: Vysledok prieskumu o vyuzivani poradenstva ZP pri zabezpeCovani vySetreni

u Specialistov
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Zdroj: urad
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Tabulka 6. 81: Specializacie s najprestarnutejSou vekovou $truktirou

) menej ako 40 41 -50 51-60 nad 61

Specializacia rokov rokov rokov rokov
Posudkové lekarstvo 0% 6 % 9% 85 %
Hygiena a epidemiolégia 0% 5% 21 % 74 %
Klinicka mikrobioldgia 6 % 8 % 15 % 71 %
Klinicka biochémia 5% 12 % 15 % 68 %
Foniatria 0% 14 % 26 % 60 %
Pracovné lekarstvo 6 % 24 % 10 % 60 %
Vnutorné lekarstvo 5% 17 % 24 % 54 %
Klinicka onkolégia 10 % 16 % 20 % 54 %
Fyziatria, balneoldgia a lieCebnéa
rehabilitacia 13 % 15 % 18 % 54 %
Pneumoldgia vratane detskej 12 % 14 % 21 % 53 %
Reumatoldgia vratane detskej 1% 1% 25% 53 %
Infektoldgia 16 % 13 % 21 % 50 %

Zdroj: trad

Pri tychto Specializaciach je viac ako 50 % lekarov starSich ako 61 rokov a zarover v priemere iba 7 %
lekarov je mladsSich ako 40 rokov. KedZe ziskanie Specializacie je proces trvajuci niekolko rokov, tak
pri tychto Specializaciach je vyrazne ohrozena dostupnost zdravotnej starostlivosti.

5.6.1

Uhradové mechanizmy v $pecializovanej ambulantnej starostlivosti

Uhrada zdravotnych poistovni poskytovatelom $pecializovanej ambulantnej starostlivosti sa odvija od
zrealizovanych vykonov, ktorych ocenenie v3ak nie je adekvatne nastavené. Stanovenie vySky uhrad
za jednotlivé vykony bolo legislativne prenechané na zdravotné poistovne. Aky je vysledok?
= Obrovské rozdiely v uhradach za vykony medzi jednotlivymi odbornost'ami (financne
podhodnotené odbornosti — interné, pneumoftizeoldgia, dermatoveneroldgia atd. a na strane druhej
finan€ne velmi atraktivne nastavené ocenenie vykonov vo vybranych odbornostiach).
= Ceny niektorych vykonov nepostacuju ani na primerané mzdové ohodnotenie lekarov
a prevadzku ambulancie. Ako priklad mézeme uviest komplexné vySetrenie (kéd vykonu 60)
v odbornostiach pneumolégia, imunoalergolégia, dermatovenerolégia, diabetolégia, ktoré trva viac
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ako 30 minut, za ktoré dostane lekar zo strany zdravotnej poistovne len okolo 13 eur. Z tejto sumy
ma vykryt svoje mzdové naroky, mzdové naroky zdrav. sestry, odvody a pokryt este aj dalSie
vydavky spojené s prevadzkou ambulancie. Pri platbe 13 eur za vySetrenie to nie je mozné.
Prevadzkovatel ambulancie musi podla toho prispdsobit plat zdravotnickym pracovnikom alebo
musi najst iné zdroje financovania prevadzky ambulancie. Vysledkom su nizSie platy lekarov a
sestier v niektorych odbornych ambulanciach, ako je zakonom stanoveny mzdovy narok lekarov
v ustavnych zariadeniach. Désledkom je aj vyber poplatkov na prevadzku ambulancii, ktorymi v8ak
zmluvni poskytovatelia nie su opravneni podmienovat poskytovanie zdravotnej starostlivosti.

= Obrovské rozdiely v cenach niektorych vykonov v porovnani sinymi krajinami - napr.
s Ceskou republikou (viac v prilohe &. 8).

= Komplikované vykaznictvo vykonov vogéi zdravotnej poist'ovni - neaplikuje sa jednotny zoznam
vykonov, su pripady, ked sa jeden vykon vykazuje na kazdu poistoviiu pod inym kédom, rozdielne
su bodové hodnoty jednotlivych vykonov podla jednotlivych zdravotnych poistovni, rozdielne sa tiez
aplikuju rézne pripocCitatefné polozky, ceny zdravotnych vykonov (pripocitatelnych poloziek) su
pravidelne upravované hodnotiacimi koeficientami atd. — lekar tak namiesto toho, aby venoval
maximum C¢asu lie€be pacienta, musi venovat pozornost spravnemu kodovaniu vykonov
a pripocitatelnych poloziek podla toho ,v akej zdravotnej poistovni je pacient poisteny.

= Neboli stanovené pravidla uznavania a uhradzania vykonov, preto poskytovatelia mnohokrat
nevedeli, z akého dbévodu im revizny lekar dany kéd vykonu neuznal (pozn. ucelené pravidla
uznavania vykonov ma zverejnené len ZP Dévera).

5.6.2 Potrebné opatrenia na zlepSenie situacie

Minuly rok Urad v sprave poukazal na neprimeranost bodového ohodnotenia a cien niektorych vykonov,
avdak stale nedoslo k systémovej zmene. Urad sa rozhodol aktivne prispiet k rieSeniu dlhodobého
problému v slovenskom zdravotnictve, ktory sa tyka netransparentnych vztahov medzi zdravotnymi
poistovhami a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti. Vo vestniku zverejnenom na svojom webovom
sidle vydal urad odporuc¢anie k stanoveniu cien uhradovych mechanizmov. Zakladnym pravidlom pri
uplatiiovani regulacie cien je zohladhovanie ekonomicky opravnenych nakladov a primeranej ziskovej
prirazky. Ziskova prirazka ma byt zarovern primerana verejnému zaujmu. V pripade ambulantnej
zdravotnej starostlivosti, ako aj spolo¢nych vySetrovacich a lieCebnych zloZiek, takzvanych SValZ,
urad vydal odporucanie ako kontrolny mechanizmus vySky uhrad na benchmarky zverejnené na
webovom sidle dradu. Tieto st odvodené z cien zakladnych vykonov $pecialistov v Ceskej republike a
poskytuju tak objektivnejSi pohlad do problematiky kalkulovania opravnenych nakladov v tomto
kfi€ovom segmente zdravotnej starostlivosti. Urad zastava nazor, ze takto nastavené kritéria budu
spinat parametre ceny obvyklej, kedZe sa tato odvija od zmluvnej ceny za obdobnu zdravotnu
starostlivost poskytovanu v danom mieste a ¢ase. Zdravotnicky systém v3ak neméze fungovat tak, ze
zdravotné poistovne alebo nimi preferovani poskytovatelia zdravotnej starostlivosti dosiahnu zisk tym,
Z2e neférovym financovanim spdsobia straty menej preferovanym poskytovatelom zdravotne;j
starostlivosti.

Urad zastava néazor, Ze ulohou zdravotnych poistovni je spravovat verejné prostriedky v sulade
s prislusnymi v8eobecne zavaznymi pravnymi predpismi, za u€elom ich vyuzitia na uhradu zdravotnej
starostlivosti.

Zaroven je nevyhnutné v legislative stanovit minimalne ceny jednotlivych vykonov, ktoré by mali
zdravotné poistovne poskytovatelom hradit’ (t. j. aby platba za vykon postaCovala na pokrytie
primeranych mzdovych narokov a tieZ na prevadzku a vybavenie ambulancie). Zavedenie minimalnych
cien zabezpeci pokrytie nevyhnutnych nakladov poskytovatela, pricom v8ak zdravotné poistovne budu
mat nadalej moznost (nad ramec minimalnych cien) zohfadnit' v cene/priplatku aj parametre kvality
daného poskytovatela (t.j. urad navrhuje stanovit minimalnu vySku uUhrady pre jednotlivé (najviac
ohrozené) odbornosti SAS podobne, ako je stanovena minimalna vy$ka Ghrady za poskytnutd
zdravotnu starostlivost’ pre ambulancie ambulantnej pohotovostnej sluzby v zmysle Nariadenia viady
SR ¢. 115/2018 Z. z.).

Vzhladom na vysSSie uvedené skutoCnosti urad v zaujme stabilizacie situacie v ambulantnom sektore
navrhuje nasledovné opatrenia:
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= Kompletne zrevidovat zoznam ambulantnych vykonov (napr. po vzore CR), ktory by mal byt’
zavazny pre vSetky zdravotné poist'ovne (i.j. aby sa jeden zdravotny vykon danej odbornosti
vykazoval na vSetky zdravotné poistovne pod rovhakym kédom) - systém by sa vyrazne sprehfadnil,
zjednodusilo by sa tiez vykaznictvo vykonov pre lekarov.

» Uréit minimalne ceny jednotlivych vykonov, ktoré by mali zdravotné poistovne
poskytovatelom hradit’ (t. j. aby platba za vykon postaCovala na vykrytie primeranych mzdovych
narokov a tiez na prevadzku a vybavenie ambulancie) — kalkulacia cien vykonov v CR zohladfuje
priame naklady, osobné naklady, rezijné naklady?®. Je polutovaniahodné, Ze na Slovensku sa
dodnes podobné kalkulacie pri stanovovani a revizii cien vykonov neuplatiuju.

» Kazdoroc¢ne prehodnocovat’ minimalne ceny jednotlivych vykonov.

= Jasné pravidla uznavania vykonov — z hladiska medicinskeho uznavania kodov vykonov a ich
kombinacii nie su dané presné pravidla, naviac, kazda zdravotna poistoviia postupuje pri revizii
vykonov inym spdsobom. Na zaklade navrhu uradu sa zmenila legislativa aod 1. 7. 2023 su
zdravotné poistovne povinné zverejfiovat’ na svojom webovom sidle pravidla uznavania
a uhradzania vykazanych zdravotnych vykonov uplatiiované pri kontrolnej ¢innosti.

5.7 Zdravotna starostlivost v zariadeniach spoloénych vysSetrovacich
a lie€ebnych zloziek

Zariadenia spolocnych vySetrovacich a lieCebnych zloZiek zabezpecuju vySetrenia, rozbory, skusky
a lie€bu v suvislosti s poskytovanou ambulantnou alebo ustavnou zdravotnou starostlivostou. Pacienti
su k nim s prislusnou poZiadavkou na diagnostiku alebo lie€¢bu odosielani z ambulancii alebo I6Zkovych
oddeleni. Najviac odstatnenych pracovisk samostatnych zariadeni spolocnych vySetrovacich
a lieCebnych zloZiek je v odboroch fyziatria, balneolégia a lieCebna rehabilitacia, radioldgia, klinicka
biochémia, lekarska imunolégia a patoldgia.

5.7.1 Uhradové mechanizmy v segmente spoloénych vysetrovacich a lieéebnych
zloziek

Pre vacsinu poskytovatefov spoloénych vySetrovacich a lieCebnych zloZiek vykonov stanovuiju
zdravotné poistovne uhradové stropy — tzv. zmluvné objemy. Niektoré poistovne stanovuju mesacné
objemy, iné polro¢né. Pokial poskytovatel poskytne viac vykonov ako ma stanovené v zmluvnom
objeme, zdravotna poistovita mu uhradi vykony len do vysky zmluvného objemu, alebo po jeho
prekroCeni realizuje Uhradu len parcialne (napr. v zmluvnej cene vykonov vynasobenej koeficientom
0,10).

5.7.2 Nadlimity (neuhradené vykony) v segmente spoloénych vysSetrovacich
a lieGebnych zloziek

Désledkom neadekvatne nastaveného uhradového mechanizmu je aj tvorba tzv. nadlimitnych alebo
inak povedané zrealizovanych, medicinsky uznanych, ale neuhradenych vykonov. Ide o vykony, ktoré
poskytovatel zrealizoval, ale z dévodu prekroCenia zmluvného objemu nemal tieto vykony zo strany
zdravotnej poistovne uhradené (alebo bola uhrada za tieto vykony poskytovatefovi realizovana len
parcialne — napr. koeficientom 0,10). Uhradovy mechanizmus zdravotnych vykonov v tomto segmente
maju zdravotné poistovne rozdielne nastavené. VSZP uhradzala poskytovatefom SValLZ vykony
v ramci PRUZZ, od 1. 7. 2022 v&&Sine poskytovatelov VEZP uhradza SVal.Z vykony cenou za vykon
alebo ako nasobok ceny bodu a bodového ohodnotenia vykonu. Pre vacsinu zdravotnickych zariadeni
su stanovené zmluvné objemy, po ich prekro€eni VSZP uhradi poskytovatelovi cenu bodu prepocitanu
zmluvnym koeficientom. Podobne aj ZP Union stanovila niektorym poskytovatelom Specializovane;j
zdravotnej starostlivosti koeficient, ktorym prepocitava cenu bodu po prekroceni zmluvného objemu.
Podla zmluvnych podmienok jednotlivych zdravotnickych zariadeni so ZP Union su zdravotné vykony
SValLZ zahrnuté v globalnom rozpocte alebo su hradené ako nasobok bodov za vykon a zmluvne
stanovenej ceny. Zmluvne dohodnutad méze byt aj cena za niektoré vykony SValLZ. ZP Dovera stanovila

25 7droj: Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, https:/szv.mzcr.cz/Vykon
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pre SValLZ vykony zmluvny objem, zdravotné vykony vykazané nad objem nie su poskytovatelom
preplatené.

Celkova vyska vykonov, ktoré poskytovatelia v segmente spoloCnych vySetrovacich a lieebnych
Zloziek zrealizovali nad ramec zmluvnych objemov a neboli im preto v plnej vySke uhradené,
predstavuje za rok 2022 sumu viac ako 24,5 miliéna eur.

Tabulka €. 82: Nadlimity v SValLZ za rok 2022 a 2021

v tis. eur Nehradené z dévodu pre€erpania zmluvného objemu
(nadlimit)

2022 2021
V§ZP 7 021 17 425
ZP Dbvera 17 081 11 344
ZP Union 456 615
Spolu 24 558 29 384

Zdroj: ZP

Pozn. ZP Union nadlimitné vykony nevycislila, boli preto vypocitané ako rozdiel medzi pévodne vykézanou cenou vykonov
a uhradenou sumou (po uplatneni koeficientu 0,10, ktorym ZP Union hradi vykony po prekro¢eni zmluvného objemu)

V pripade VSZP najvacsie sumy nadlimitnych, t. j. neuhradenych, vykonov v segmente spoloénych
vySetrovacich a lieCebnych zloziek poCas roku 2022 zaznamenali poskytovatelia Cinre, s.r.o.
(neuhradené SValZ vykony takmer vo vyske 1,8 mil. eur), Fakulthd nemocnica s poliklinikou F. D.
Roosevelta Banska Bystrica (1,15 mil. eur), Narodny onkologicky ustav Bratislava (0,5 mil. eur) atd.

V pripade ZP Ddvera najviac vykonov nad zmluvny rozsah v segmente spolo¢nych vySetrovacich
a lieCebnych zloZiek po€as roku 2022 zaznamenali poskytovatelia Unilabs Slovensko, s. r. 0. (3,8 mil.
eur), Medirex, a. s. (3,28 mil. eur), Nemocnica Agel Zvolen, a. s. (1,1 mil. eur), synlab slovakia, s. r. o.
(0,54 mil. eur), Nemocnica Agel Komarno, s. r. 0. (0,52 mil. eur).

V pripade ZP Union najviac vykonov nad zmluvny rozsah v segmente SValLZ poc€as roku 2022
zaznamenali poskytovatelia PROGENET,s. r. 0. (41 tisic eur), Analyticko- diagnostické laboratorium
a ambulancie, s. r. 0. (takmer 30 tisic eur), MUDr. Jan Popadéak (takmer 13 tisic eur).

Viacerym poskytovatelom bol zo strany zdravotnych poistovni stanoveny zmluvny objem, ktory im
na zabezpecCenie vySetreni pre svojich pacientov nepostacoval a vykony zrealizované nad ramec
zmluvného objemu/rozsahu nedostali plne uhradené. Na druhej strane boli poskytovatelia, ktori
nevyc€erpali zmluvne stanoveny zmluvny objem, t. j. poskytli menej zdravotnej starostlivosti, ako bolo
v zmluve dohodnuté. Tieto nedoCerpané zmluvné objemy v segmente spoloCnych vySetrovacich
a lieCebnych zloziek predstavovali za rok 2022 desiatky miliénov eur. Namieste je preto otazka, preco
v takychto pripadoch zdravotné poistovne pruzne nepresuvaju zmluvny objem od tych poskytovatelov,
ktori poskytuju menej vykonov a zmluvny objem nedocerpavaju smerom k tym poskytovatelom, ktorym
stanoveny zmluvny objem pre zabezpelenie zdravotnej starostlivosti pre svojich pacientov
nepostacuje. Tato skutocnost ma negativny dopad na dostupnost’ zdravotnej starostlivosti. V mnohych
pripadoch poskytovatelia Ziadaju od pacientov uhradu za poskytnutd zdravotnu starostlivost, nakolko
v danom obdobi prec¢erpali zmluvne dohodnuty objem pre SVLZ vySetrenia.

5.8 Ustavna zdravotna starostlivost’

V roku 2021 spracovalo MZ SR najvacsiu reformu v zdravotnictve za poslednych 15 rokov. Nosnym
prvkom novej reformy je tzv. optimalizacia siete nemocnic tzv. OSN (reformou by okrem uUstavne;j
zdravotnej starostlivosti mala prejst aj akutna zdravotna starostlivost, primarna ambulantna
starostlivost - tzv. VAS, dlhodoba, nasledna a paliativna starostlivost).?

Od 1. 1. 2022 je v platnosti Zakon €. 540/2021 Z. z. o kategoriz4cii ustavnej zdravotnej starostlivosti a
zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,zakon 540/2021 Z. z.%).
Nemocnice su rozdelené do 5 urovni na zaklade stanovenych kritérii. Kazda z nich ma presne
zadefinované aké programy musi poskytovat.

26 Pozn. systémové zmeny su v8ak nevyhnutné aj v 8pecializovanej ambulantnej starostlivosti.
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Naklady na ustavnu zdravotnu starostlivost’ predstavuju 32,3 % z celkovych nakladov na
zdravotnu starostlivost’ a su hradené viacerym typom poskytovatelov ZS.

Graf &. 32: Naklady na UZS za rok 2022 podla typu poskytovatela

Naklady na UZS podla typu poskytovatela
(v mil. eur)

99 87
191

Ina UZS

UZS v DRG zariadeniach

UZS v kardiotstavoch

UZS v non-DRG zariadeniach
1548

Zdroj: ZP

Celkové naklady na ustavnu zdravotnu starostlivost v roku 2022 boli v celkovej vyske 1 925 mil. eur.
Najvacsia Cast nakladov bola uhradena zdravotnickym zariadeniam, ktoré su zaradené do systému
DRG a tieto uhrady boli predmetom analyzy v €asti 5.8.2. Do vy38ie uvedenej analyzy neboli zahrnuté
uhrady na poskytnutu ustavnu zdravotnu starostlivost v kardiologickych ustavoch, pretoze zmluvné
podmienky s kardiologickymi ustavmi nebolo mozné medzi zdravotnymi poistoviiami vzajomne
porovnat.

Ustavna zdravotna starostlivost v non-DRG zariadeniach je poskytovana predovsetkym v oblasti
kupelnej zdravotnej starostlivosti, psychiatrickej a pod. (Cast 5.8.4). Ina ustavna zdravotna starostlivosti
predstavuje ustavnu pohotovostnu sluzbu, domovy socialnych sluzieb a pod.

5.8.1 Verejna minimalna siet’ v oblasti ustavnej zdravotnej starostlivosti

Zakon ¢. 540/2021 Z. zustanovuje podmienky pre tvorbu siete kategorizovanych nemocnic,
kategorizaciu nemocnic aj vyhodnotenie siete. Vyhodnotenim siete sa podla tohto zakona rozumie
vyhodnotenie splnenia podmienok pre tvorbu siete, vyhodnotenie splnenia podmienok kategorizacie
ustavnej starostlivosti nemocnicami zaradenymi do siete a zistenie potreby ustavnej starostlivosti.
Vyhodnotenie siete bude vykonavat MZ SR kazdoro¢ne do 31. 7. Od 30. 9. 2022 je uc€inna vyhlaska
MZ SR o kategorizacii Ustavnej starostlivosti, v ktorej ustanovil prvi kategorizaciu ustavnej zdravotnej
starostlivosti.

Zdravotné poistovne pravidelne prehodnocuju siet zmluvnych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
s ciefom zabezpedit pre svojich poistencov vysSiu dostupnost’ a kvalitu zdravotnej starostlivosti. |de
o postupny proces, ktory si vyzaduje spolupracu samotnych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti.
Castokrat nie je zo strany poskytovatela mozné nahlasit skutoény pocet 1620k na jednotlivych
oddeleniach/pracoviskach, nakolko najma pocas pandémie COVID-19 boli |6zka presuvané
z jednotlivych oddeleni a pracovisk, tzv. plavajuce 16zka.

Poskytovatelia ustavnej zdravotnej starostlivosti su povinni nahlasovat vSetky zmeny, teda aj zmeny
v pocte 1620k, zdravotnej poistovni, ale nie vdetky zariadenia si tuto povinnost pinia.

Dovodom nezazmluvnenia I6Zok v niektorych odbornostiach zdravotnymi poistoviiami bola v roku 2022
absencia vydanych povoleni na poskytovanie prisluSného typu zdravotnej starostlivosti v prislusnych
odbornostiach, zdravotna starostlivost bola poskytovatelmi zabezpeCena na 16Zkach medicinsky
pribuznych oddeleni alebo vzhfadom na medicinsky vyvoj je zdravotna starostlivost zabezpeCena
formou ambulantnej zdravotnej starostlivosti.
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Poclty 16zok v odbore oSetrovatelstvo VSZP eviduje v ramci réznych zdravotnickych zariadeni -
nemocnica v8eobecna, nemocnica Specializovana, dom oSetrovatelskej starostlivosti. Zaroven tuto
kategoriu 1620k eviduje aj v ramci zmluvnych zariadeni socialnych sluzieb, €o mdze oproti ZP Union a
ZP Dbvera spbsobovat velky rozdiel.

Zdravotné poistovne maju zazmluvnené aj 16zka v inych odbornostiach, ako je stanovené v nariadeni
vlady SR ¢&. 640/2008 Z. z. z dévodu, Ze v praxi je odbornosti viac, ako je zadefinované v tomto
nariadeni. Pediatrické subSpecializacie boli zaradené do hlavnych odbornosti (napr. pediatricka
kardiolégia bola subsumovana do odbornosti kardioldgia).

Dochadza k situaciam, kedy poskytovatel zdravotnej starostlivosti disponuje pravoplatnym povolenim
na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia v prisludnej odbornosti, ale nevie splnit poZiadavku
minimalneho personalneho zabezpedenia a materialno-technického vybavenia na pocet 16zok v zmysle
vynosu MZ SR ¢.09812/2008-OL z 10. 9. 2008 o minimalnych poziadavkach na personalne
zabezpecenie a materialno - technické vybavenie jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni v zneni
neskorsich predpisov.

Uskalia doterajsieho vypoé&tu normativov minimalnej siete podla nariadenia vliady &. 640/2008 Z. z. pre

ustavnu zdravotnu starostlivost’:

» Jedno 16Zko sa do vypocltov zapocCitava pre kazdu zdravotnu poistoviu, t. j. do vypoctu vstupuje

jedno ato isté 16zko viacnasobne — nejednoznaénym nastavim vypoc¢tu normativov sa javi siet

naplnena.

Chyba metodika, ktoré 16Zka maju byt zaradené do kategérie ,akutne®, ,chronické®.

V nariadeni vlady €. 640/2008 Z. z su matematické nezrovnalosti.

Normativy su urené len pre 46 odbornosti, ale odbornosti je omnoho viac.

Chyba metodika vypoctu a zaradenia jednotlivych subSpecializacii.

Nie su aplikované Standardizované nastroje na vyhodnocovanie siete, chyba tieZ jasna metodika.

Nie je jasne definovany zdroj udajov, podla ktorého sa prepocitavaju normativy podla podielu poctu

poistencov.

= Nie je zabezpeceny tok udajov potrebnych na kontinualne vyhodnocovanie siete.

» Chyba autorita zodpovedna za kontinualne vyhodnocovanie siete a nie je zabezpe€eny k tomu
potrebny tok dat v aktualnom Case.

5.8.2 Uhradovy (ne)systém v Gstavnej zdravotnej starostlivosti - DRG

Slovensko aj pre rok 2023 zostane krajinou, kde sa DRG nepouziva ako uhradovy mechanizmus
a zmluvy medzi zdravotnymi poistoviiami a poskytovatefmi zdravotnej starostlivosti su ¢asto zaloZzené
na globalnych rozpoctoch. Vykony DRG sa reportuju a analyzuju, v rezorte vSak neexistuje dévera v to,
Ze data su konzistentné a porovnatelné. Relativne vahy jednotlivych pripadov, ktoré maju pre
fungovanie systému zasadny vyznam, boli prevzaté z nemeckého systému a dlhy ¢as neboli
aktualizované. Neexistovala dévera, Ze nemecké relativne vahy zodpovedaju slovenskym klinickym
Standardom.

Centrum pre klasifikany systém spracovalo a publikovalo prvé slovenské relativne vahy pre rok 2023,
zatial pre testovanie a analytické ucely. Je to velmi déleZity krok pre zavedenie DRG ako zuc¢tovacieho
mechanizmu v slovenskom zdravotnictve.

DRG by malo slovenskému systému priniest transparentnost a spravodlivost v deleni zdrojov ako aj
pri nakupe vykonov poskytovatelov zdravotnej starostlivosti zdravotnymi poistoviiami. Vyzbierané data
o nemocniciach by mali Statu, vy8§im Uzemnym celkom a mestam ako zriadovatelom nemocnic
umoznit lepSie riadenie sektoru cez Cisla, na zaklade objektivnych udajov o produktivite poskytovatelov
a cene za ich vykony. Data mézu byt dalej vyuzité pri modeloch reformy zdravotnictva a optimalne;
siete nemocnic. Ekonomické data su vyuzitelné aj pri pripadnom projekte optimalizacie obsluznych
¢innosti nemocnic verejného sektora prostrednictvom zdravotnickeho holdingu Statu.

Uspesné nasadenie DRG ako zuétovacieho mechanizmu si na zaklade medzinarodnych skisenosti
bude vyzadovat sofistikované vyhodnotenie dopadu novych mechanizmov. Ddélezitd bude
institucionalizacia timov a zabezpecenie ich stability a udrzatelnosti nad ramec volebnych cyklov.

Zavedenie DRG ako platobného mechanizmu musi byt fazované, napr. 10% z uhrad od 1. 1. 2024
s postupnym navySovanim tak, aby k 1. 1. 2027 bol podiel Uhrady podla DRG min. 50%. Poskytovatelia
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zdravotnej starostlivosti aj zdravotné poistovne tak budu mat moznost planovat i reagovat na vyzvy
nového systému a riadit’ finanéné rizika, ktoré inherentne novy platobny systém budu sprevadzat.
V slovenskom zdravotnictve dnes existuju finanéne poddimenzované odbornosti, ale aj prili§ komfortne
hospodariaci u€astnici trhu a dodavatelia. Spravne nastaveny systém by do deformovaného systému
financovania mohol priniest rovnovahu.

Aby sektor nadobudol dbveru v systém DRG, bude délezitd transparentnost a ucast klucovych
stakeholderov — MZ SR ako tvorcu zdravotnych politik, Uradu ako nezavislého regulatora a
.watchdoga®, profesijnych organizacii zdruzujucich lekarov a zdravotnikov na Slovensku,
poskytovatefov zdravotnej starostlivosti a zdravotnych poistovni.

Urad vita usilie Centra pre klasifikaény systém a ponuka pomocnu ruku. Je prirodzené, Ze tim Centra
pre klasifikaény systém, ktory ur€uje pravidla pre finan¢né toky v rozsahu vySe 2,6 mld. eur (rozpocet
na rok 2023), by mal mat podporu silného nezavislého regulatora a benefitovat z moznosti byt
predmetom auditu a ziskat pre projekt kredibilitu nezavislého pohladu. Urad preto v zmysle
Memoranda o zlep$eni systému zdravotnictva 2022 uzavretého medzi Vliadou SR a Lekarskym
odborovym zdruzenim 30. 11. 2022 ponukol MZ SR sucinnost’ v zmysle ex-ante posudenia zakladnych
sadzieb, konvergencii a relativnych vah, vyhodnotenia dopadu na poskytovatefov zdravotnej
starostlivosti a zdravotné poistovne ana nasledné pravidelné audity systému uhradového
mechanizmu. Nakolko zmluva o poskytnuti dat bola uzavreta az 13. 4. 2023, kontrolu ex-ante nebolo
mozné vykonat.

Urad v&ak zverejnil analyzu nakupu Ustavnej zdravotnej starostlivosti tykajicej sa DRG za rok 2022 ex-
post, a to na zaklade tejto metodiky ex-post prvy raz 9. 5. 2023. Data, z ktorych urad vychadzal, boli
poskytnuté poistoviiami a urad nevykonal ich audit. Urad prediskutoval analyzu so
zdravotnymipoistoviiami v niekolkych kolach a na zaklade ich pripomienok analyzu upravil tam, kde to
povazoval za opravnené. Urad zvolil metodiku, ktora umoznila porovnanie platieb za vyprodukovan
jednotku casemixu medzi zdravotnymi poistoviiami a poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti tak, aby
bolo mozné €o najlepSie porovnat tieto ukazovatele napriek odliSnej zmluvnej Strukture jednotlivych
zdravotnych poistovni.

Niektoré pripomienky zdravotnych poistovni vSak nebolo v ¢ase a rozsahu analyzy mozné zohladnit
kvantitativne. ZP Dévera argumentovala, Zze sa snazi vo svojich zmluvach motivovat poskytovatelov
k vySSej produkcii prostrednictvom variabilnej zlozky v rozsahu od -5 % do +5 %, priCom platby nad
ramec zazmluvnenej produkcie su degresivne.

Vo v8eobecnosti Urad povaZzuje variabilnu motivaciu k vy$8ej produkcii za velmi prospesnu. Postupné
zavedenie DRG ako uhradového mechanizmu tak, ako bol zavedeny v mnohych krajinach sveta, by
dalej akcentovalo odmeriovanie poskytovatelov za ich vykony.

Metodika, ktoru urad pouzil, sa urcite bude v buducnosti vyvijat a vSetci zainteresovani sa snazia o to,
aby DRG udaje boli presnejSie a spolahlivejSie. PresnejSie data a zlepSena metodika by mohli viest
k inym vysledkom, urad v8ak na zaklade analyz senzitivity zastava nazor, Ze celkovy zaver analyzy by
sa s velmi velkou pravdepodobnost'ou zasadne nezmenil.

Z analyzy vyplyva, Ze nemocnice su financované najma statnou zdravotnou poist'oviiou, ktora
v priemere na jednotku produkcie plati vyznamne viac ako sukromné poistovne. Vynimkou su viaceré
nemocnice na vychodnom Slovensku, ktorym na jednotku produkcie najviac plati ZP Doévera. Keby
kazda zdravotna poistovna platila nemocniciam rovnaku jednotkovl cenu za poskytnutu starostlivost,
pricom celkova platba pre danu nemocnicu by zostala zachovana, len by sa na fiu zdravotné poistovne
poskladali spravodlivo podla toho, kofko starostlivosti bolo poskytnutej ich poistencom, sukromné
zdravotné poistovne by museli za rok 2022 doplatit’ poskytovateflom zdravotnej starostlivosti asi 64 mil.
eur a VSZP by uhradila poskytovateflom zdravotnej starostlivosti o rovnaku Ciastku mene;j.
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Graf €. 33: Teoretické dorovnanie financovania nemocnic medzi zdravotnymi poistoviami (v tis. eur,
bez kardiologickych ustavov)
ledma cena za casermiix
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Zdroj: ZP, drad

Analyza d'alej ukazuje vyznamné rozdiely vo financovani porovnatelnych nemocnic. Nie je mozné
porovnavat akékolvek dve nemocnice, nakolko skladba ich nakladov a ukony, ktoré sa na jej produkcii
najviac podielaju, su iné a takéto porovnanie by poskytovalo skresleny obraz. Preto boli v ramci analyzy
porovnavané nemocnice v rovnakej velkostnej skupine, pripadne s rovnakym zameranim. Analyza
ukazuje, Ze ta ista poistovna plati za jednotku produkcie jednej nemocnici vyznamne viac ako ine;.

Graf €. 34: Porovnanie platby za jednotku produkcie medzi zdravotnymi poistoviiami - koncové
nemocnice?’
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Zdroj: ZP, drad

27 V8eobecné nemocnice 4 (bez detskych fakultnych nemocnic) — podla skupiny charakterovo podobnych nemocnic. Zdroj:
https://www.cksdrg.sk/sk/documents/file/Zakladne sadzby 2022 v2?id=212
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Graf &. 35: Porovnanie platby za jednotku produkcie medzi zdravotnymi poistoviiami — krajské
nemocnice?®
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Zdroj: ZP, drad

Graf & 36: Porovnanie platby za jednotku produkcie medzi zdravotnymi poistoviiami - okresné
nemocnice?
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Zdroj: ZP, drad

Tieto rozdiely su historické a rokmi sa prehlbuju, nakofko pri uzatvarani zmluv s poskytovatelmi sa
neberie do Uvahy produkcia nemocnic. Dlhodobo sa na Slovensku rozpoctové diskusie vedu v zmysle
percentualneho navySenia platieb vo€i predchadzajucemu roku a nie oto, €i su platby ako celok
spravodlivé napriek tomu, Ze anekdoticky sa v sektore hovori olepSie a horSie zaplatenych
odboroch a nemocniciach.

VSeobecné nemocnice 3 - podla  skupiny charakterovo podobnych  nemocnic.  Zdroj:

https://www.cksdrg.sk/sk/documents/file/Zakladne sadzby 2022 v2?id=212

VSeobecné nemocnice 2 - podla skupiny charakterovo podobnych  nemocnic.  Zdroj:

https://www.cksdrg.sk/sk/documents/file/Zakladne sadzby 2022 v2?id=212
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Graf & 37: Porovnanie platby za jednotku produkcie medzi zdravotnymi poistoviiami - okresné
nemocnice podla koncového uzivatela vyhod
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Zdroj: ZP, drad

V sektoroch kde si konkuruju nemocnice z verejného a sukromného sektora, boli analyzy zostavené aj
podla typu koncoveho uzivatelfa vyhod. Z analyzy vyplyva, Ze suUkromné nemochnice v ramci svojej
kategorie boli schopné ziskat’ viac penazi na jednotku produkcie ako Statne, najviac k tomu prispela
VSZP. Tieto deformacie su désledkom absencie cenovej regulacie.

Urad zastava nazor, e zmluvné ceny s nemochicami by mali zohladiiovat’ ich skutoénu
produkciu, ¢im by prostriedky verejného zdravotného poistenia smerovali tam, kde je to najviac
potrebné. Tieto ceny ako aj cenova regulacia by mali byt transparentne a vopred zverejnené, inak cely
systém tzv. zmluvnej volnosti vytvara v oligopolnom prostredi neziaduci priestor pre ucelové dohody
medzi dominantnymi hrami na trhu.

Centrum pre klasifikacny systém v komunikacii s poskytovatelmi kontinualne vylep3uje systém kontrol
davok. Napriek tomu je ale uroveri auditu DRG udajov nepostacujuca vo vztahu k tomu, aké vyznamné
prostriedky cez systém tedu (rozpodet na rok 2023: 2,6 mld EUR). Urad preto ako nezavisla verejna
inStitucia zacCal s overovanim pravdivosti a konzistentnosti vykazovanych udajov. Zaroven navrhuje
aby bol vypocet relativnych vah pre rok 2024 zverejneny spolu so zakladnymi sadzbami do 15.
9. 2023 tak, aby mohol minister zdravotnictva s dostatoénym predstihom stanovit, ze od 1. 1.
2024 bude podiel uhrady podla DRG napr. 10 % z platieb vSetkym nemocniciam od vSetkych 3
zdravotnych poist'ovni.

5.8.3 Uhrada Gstavnej zdravotnej starostlivosti v kardiologickych ustavoch

Do vySSie uvedenej analyzy neboli zahrnuté uhrady na poskytnutd ustavnu zdravotnu starostlivost
v kardiologickych ustavoch, pretoze zmluvné podmienky s kardiologickymi ustavmi nebolo mozné
medzi zdravotnymi poistoviiami vzajomne porovnat. Medzi kardiologické ustavy boli zahrnuté
zariadenia: Narodny ustav srdcovych a cievnych chordb, a. s., KARDIOCENTRUM NITRA, s.r. 0.,
Vychodoslovensky ustav srdcovych a cievnych chordb, a.s., Stredoslovensky uUstav srdcovych a
cievnych chordb, a. s. a Kardiocentrum AGEL, s. r. 0. Okrem Kardiocentra AGEL, s. r. 0., ktoré nema
podpisanu zmluvu s VSZP, maju vSetky kardiologické ustavy uzatvorené zmluvy so vSetkymi
zdravotnymi poistoviami.

Z celkovej sumy nakladov na ustavnu zdravotnu starostlivost' v takychto zdravotnickych zariadeniach
zaplatila V8ZP 138,2 mil. eur, ZP Dévera 43,1 mil. eur a ZP Union 9,9 mil. eur.
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5.8.4 Uhrada Gstavnej zdravotnej starostlivosti v zariadeniach nezaradenych do
DRG

Cast Ustavnej zdravotnej starostlivosti je poskytovana v zariadeniach, ktoré nie su zaradené do DRG.
Ide predovSetkym o psychiatrie, lieCebne zavislosti, sanatoria, Specializované lieCebné ustavy,
zariadenia poskytujice paliativnu starostlivost, hospice a pod. Uhrada za zdravotn( starostlivost’ je
v takychto zariadeniach hradena zdravotnou poistoviiou na zaklade ukon&eného hospitalizacného
pripadu.

Poskytovanie zdravotnej starostlivosti v hospicoch a zariadeniach paliativnej starostlivosti je pokryté
v Casti 5.9., kde je predovSetkym analyzovana dostupnost takychto zariadeni.

Tabulka &. 83: Uhrada ZS poskytovanej v zariadeniach nezaradenych do DRG v rokoch 2022 a
2021

v tis. eur 2022 2021
VSZP ZP ZP V§ZP ZP ZP
Dévera Union Dévera Union
Fyziatria, balneoldgia a lieCebna rehabilitacia 10 300 2 450 1091 6 599 1943 769
Pneumoldgia a ftizeoldgia 2932 903 444 2614 784 369
Psychiatria a lie¢ba zavislosti 39 368 15 164 7 449 34 269 13 893 6 372
Ostatné zariadenia 13 270 4625 821 12 055 4715 741
Spolu 65 870 23 142 9 805 55 537 21 335 8 251
Zdroj: ZP

5.9 Zdravotna starostlivost’ v ostatnych zariadeniach

V predchadzajucich ¢astiach tejto spravy uz bolo viackrat poukazané na uskalia su¢asnych normativov

poskytovatelov verejnej minimalnej siete podla nariadenia vlady €. 640/2008 Z. z. a tiez na potrebu

jeho komplexnej zmeny. Urad identifikoval viacero problémov so znenim nariadenia vlady &. 640/2008

Z. z., ako aj s jeho aplikaciou do praxe, a preto analyza naplnenia verejnej minimalnej siete podla neho

by nemala skuto¢nu vypovednu hodnotu. Z uvedeného dévodu urad v prilohe €. 8 prinasa nasledovné

udaje:

» PocCet dialyzaCnhych monitorov podfa jednotlivych zdravotnych poistovni k 31.12. 2022
a 31.12.2021.

= Poclet sesterskych miest v agenturach domacej oSetrovatelskej starostlivosti k 31. 12. 2022
a 31.12.2021.

= Pocet hospicov a mobilnych hospicov podla jednotlivych ZP k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021.

» Pocet ambulantnej pohotovostnej sluzby v SR k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021.

= Pocet 16Zok v zariadeniach soc. sluzieb podla jednotlivych ZP k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021.

Podla poskytnutych Udajov zdravotné poistovne nemaju v Zilinskom kraji uzatvorenti zmluvu
s hospicom. Do zdravotnych poistovni nebola doruCena Ziadost o zazmluvnenie tohto typu
zdravotnickeho zariadenia.

Zdravotné poistovne nemaju uzatvorenu ani jednu zmluvu so zariadeniami socialnopravnej
ochrany deti a socialnej kurately. Dévodom je taktiez absencia Ziadosti takéhoto zariadenia.

5.10 Uhrada vykonov v suvislosti s pandémiou COVID-19

Zo zdrojov verejného zdravotného poistenia uhradzali zdravotné poistovne:

= Diagnostiku ochorenia COVID-19 a s tym spojené antigénové a PCR testy vo vymedzenych
pripadoch

Lieky v suvislosti s liecCbou COVID-19

Ockovanie

VySetrenia pacientov s respiratnym syndromom a potvrdenym ochorenim COVID-19
Priplatky k endoskopickym vykonom pre gastroenterolégov (vykony 68a)

101



» Prepravu 0séb z dévodu ochorenia COVID-19, prepravu zdrav. pracovnikov za u¢elom odberu
biol. materidlu z dévodu ochorenia COVID-19
= Vykony telemediciny

Hospitalizacie pacientov s COVID-19 neboli zo strany zdravotnych poistovni osobitne hradené.
Poskytovatefom Ustavnej zdravotnej starostlivosti hradili zdravotné poistovne vopred dohodnutu
zmluvnu vySku pausalnych platieb, pri¢om reprofilizacia nemocnice €& pocty pacientov na COVID
oddeleniach neboli nijakym spdsobom zohladnené.

Zdravotné poistovne pocas roku 2021 uhradili poskytovatelom zdravotnej starostlivosti za diagnostiku
COVID-19 (antigénové a PCR testy) viac ako 95,8 mil. eur. V roku 2022 priblizne 66,8 mil. eur.

Pocas roku 2021 uhradili zdravotné poistovne viac ako 6 miliGnov vykonov o€kovania v celkovej vySke
viac ako 49 mil. eur.®® V roku 2022 priblizne 821 tisic vykonov oc¢kovania v celkovej vySke viac ako 7
mil. eur.

Po vypuknuti pandémie COVID-19 zaviedli zdravotné poistovne nové kédy vykonov 62a (cielené
vySetrenie pacienta s respiraCnym syndromom pri pandémii COVID-19) a 62b (vy3etrenie pacienta
s potvrdenym ochorenim COVID-19) pre vybrané odbornosti, ktoré mohli poskytovatelia vykazovat' aj
pocas roka 2022.

Tabulka €. 84: Diagnostika COVID-19 - po&et vykonov a uhrada

2022 2021
V&ZP AZP ZP Spolu Spolu
Dévera Union
Ag test pocet vykonov 107 820 80 823 27 863 216 506 383 162
Ag test Uhrada v eur 626 941 380 399 171 345 1178685 | 2344 260
PCR test pocet vykonov 1055 839 543 344 208 606 1807789 | 238144
PCR test Ghrada v eur 36 311835 21 849 905 7 440220 | 65601960 | 93 494 425
Diagnostika COVID-19 spolu v eur 36 938 776 22 230 304 7611565 | 66 780 645 | 95 838 685
Zdroj: ZP
Tabulka €. 85: O¢kovanie proti COVID-19 - pocet vykonov a Uhrada
2022 2021
V&ZP ;P ZI_D Spolu Spolu
Dévera Union
Oc¢kovanie proti COVID-19 pocet vykonov 480 863 247 301 92 357 820 521 6 167 699
Ockovanie proti COVID-19 tUhrada v eur 4 259 335 2 006 265 796 984 7 062 584 | 49 376 487
Zdroj: ZP
5.11 Nizka ucast’ na preventivnych prehliadkach

V roku 2022 nastalo postupné uvolfiovanie protipandemickych opatreni, ktoré sa prejavilo na zvySenej
ucasti poistencov na preventivnych prehliadkach v porovnani s rokom 2021. Z poctu poistencov, ktori
mali podfa udajov zdravotnych poistovni narok na preventivnu prehliadku, absolvovalo 27 % poistencov
preventivnu prehliadku u lekara pre dospelych, 8 % opravnenych poistencov sa zu€astnilo preventivnej
prehliadky u uroldgia, 1 % opravnenych poistencov sa zuc€astnilo preventivnej gastroenterologickej
prehliadky.

Ak by bola ucast na preventivnych prehliadkach v roku 2022 vy$Sia (aspon na urovni okolo 70 %),
zdravotné poistovne by na uhradu preventivnych prehliadok museli vynalozZit vySSie financné
prostriedky, avSak lieCba pacientov, ktorych ochorenie sa kvoli odlozenej preventivnej prehliadke
diagnostikuje neskdr, méze byt pre zdravotné poistovne v budicnosti o to viac finanéne narocnejsia.

Zdravotné poistovne sa snaZia pritiahnut’ pacientov na preventivne prehliadky aj tym, Ze poskytované
benefity pre poistencov podmieriuju pravidelnym absolvovanim preventivnych prehliadok.

30 Pozn. suma vratane priplatkov k ockovaniu.
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NizSie uvadzame prehlady ucCasti poistencov na preventivnych prehliadkach podla jednotlivych

zdravotnych poistovni.

Tabulka €. 86: Prehlad u€asti poistencov na preventivnych prehliadkach v roku 2022 — V§ZP

Pocet poistencov, ktori mali Pocet poistencov, ktori v roku Ucast Ucast
odbornost narok v roku 2022 absolvovat | 2022 absolvovali preventivnu 2022 2021
preventivnu prehliadku prehliadku
VAS pre deti a dorast 438 439* 285 512 65 % 60 %
VAS pre dospelych 2439638 539 564 22 % 18 %
stomatologia 2878 077 1427 931 50 % 47 %
gynekoldgia 1243532 454 001 37 % 33 %
urolégia 569 741 63 149 1% 5%
gastroenterolégia 1278 260 10 520 1% 1%
Zdroj: VSZP

*v ramci odbornosti VAS pre deti a dorast je vzhladom na problematickost’ ur€enia naroku na preventivnu prehliadku
(preventivne prehliadky stanovené podla vekovych skupin) uvedeny pocet vSetkych kapitovanych poistencov vo veku do 18

rokov

Tabulka €. 87: Prehlad u€asti poistencov na preventivnych prehliadkach v roku 2022 — ZP Dévera

Pocet poistencov, ktori mali Poget poistencov, ktori ) )
odbornost TRl 7 [T 202,2 v roku 2022 absolvovali Uezs: Uezs:
absolvovat preventivnu ; . 2022 2021
prehliadkuy preventivnu prehliadku

VAS pre deti a dorast 424 043* 242 203 57 % 55 %
VAS pre dospelych 954 129 306 856 32% 22 %
stomatologia 1640 046 800 202 49 % 45 %
gynekoldgia 655 044 292 338 45 % 42 %
urolégia 210923 17 760 8 % 5%
gastroenterologia 623 840 3404 1% 0 %

Zdroj: ZP Dévera

*v ramci odbornosti VAS pre deti a dorast je vzhladom na problematickost’ ur€enia naroku na preventivnu prehliadku
(preventivne prehliadky stanovené podla vekovych skupin) uvedeny pocet vSetkych kapitovanych poistencov vo veku do 18

rokov

Tabulka €. 88: Prehlad u€asti poistencov na preventivnych prehliadkach v roku 2022 — ZP Union

Pocet poistencov, ktori mali

Pocet poistencov, ktori v roku

odbornost’ narok v roku 2022 absolvovat’ 2022 absolvovali preventivnu Uz%azszt’ g%ﬁf
preventivnu prehliadku prehliadku
VAS pre deti a dorast 149 766* 86 639 58 % 57 %
VAS pre dospelych 382 297 99 918 26 % 17 %
stomatoldgia 574 429 283 961 49 % 44 %
gynekoldgia 230743 91196 40 % 36 %
urolégia 105 691 4 504 4% 3%
gastroenterologia 135 186 771 1% 0%

Zdroj: ZP Union

* v ramci odbornosti VAS pre deti a dorast je vzhladom na problematickost ur€enia naroku na preventivnu prehliadku
(preventivne prehliadky stanovené podla vekovych skupin) uvedeny pocet vSetkych kapitovanych poistencov vo veku do 18

rokov

5.12
starostlivosti

Informacia o pocte poistencov €akajucich na poskytnutie zdravotnej

V zmysle platnej legislativy sa sleduju Cakacie doby na poskytnutie zdravotnej starostlivosti pri uzkom
kruhu vybranych diagndz, detail v tabulke €. 69 nizSie. Na zhorSujucu dostupnost zdravotnej
starostlivosti poukazuje medzironé porovnanie poctu tychto zakonom sledovanych planovanych
vykonov v ramci zdravotnej starostlivosti — celkovo nastal medziroCny narast poctu takychto vykonov

o viac ako 17 %.
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Tabulka €. 89: PoCet planovanych zakonom sledovanych vykonov ZS k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

Pocet z toho: Pocet
lanovanych 0 t lanovanych
CWkonovZs | dhsossko1z | ‘vikonovrs Zmena Zmena v %
k 31. 12. 2022 mesiacov k 31.12. 2021
V§ZP 5134 2324 4 377 757 17,3
ZP Doévera 1174 473 978 196 20,0
ZP Union 142 65 141 1 0,7
Spolu 6 450 2862 5 496 954 17,4

Zdroj: urad na zaklade davok od ZP

Tabulka €. 90: Pocet planovanych zakonom sledovanych vykonov ZS k 31. 12. 2022 podla diagndzy

Choroby svalovej

clizrelny ale 2 2 a kostrovej sustavy
adnexov vyzadujuce Choroby obehovej L ;
: . ; a spojivového tkaniva Spolu
implantaciu sustavy oo .
L " vyzadujuce implantaciu
zdravotnickej pomécky S N
zdravotnickej pomécky
V§ZP 3 334 4797 5134
ZP Dbvera 45 75 1054 1174
ZP Union 4 0 138 142
Spolu 52 409 5989 6 450

Zdroj: urad na zaklade davok od ZP

Najma pocas poslednych rokov, ktoré boli poznacené pandémiou COVID-19, sa €akacie doby na
poskytnutie zdravotnej starostlivosti vyrazne predlIZili a v niektorych pripadoch su ¢akacie doby na
poskytnutie zdravotnej starostlivosti neunosne dlihé. Bolo Ziaduce, aby sa novelou zakona €. 540/2021
Z. z. zaviedlo od 1. 1. 2023 povinné sledovanie ¢akacich déb a rozsiril sa okruh sledovanych diagnoz.
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Cinnost aradu v ramci verejného zdravotného poistenia

Urad:
* Vymaha pohladavky
Statu

Zdravotné
poistovne

Urad:
Vydava povolenie na
€éinnost’ ZP
Vydava kody ZP
Vydava predchadzajuci
suhlas na vykonanie
ukonov, na ktoré sa
v zmysle legislativy
vyzaduje
Prerozdel'uje poistné
a preddavky na poistné
Dohliada na ¢innost’ ZP
Udeluje pokuty a iné
sankcie
Uklada opatrenia na
odstranenie
nedostatkov

e PIni funkciu styéného organu medzinarodného
zuctovania za zdravotnu starostlivost’ a spatného
vymahania poistnych prispevkov vo vztahu
k styénym organom &lenskych $tatov EU, Nérska,
Lichtenstajnska, Islandu a Svajgiarska

e PIni funkciu narodnej komunikac€nej brany
v sektore zdravotnictva v ramci EU (projekt EESSI)

Zahranicie

Urad pre dohrad

nad zdravotnou
starostlivost’'ou

Poistenci
a platitelia
poistného

Urad:
Vedie Centralny register
poistencov
Vedie register amrti
fyzickych oséb
a vyhlaseni za mftveho
Vedie register podanych
prihlasok na VZP
Vydava rozhodnutia
o pohladavkach na
poistnom
Udeluje pokuty
platitefom poistného a
poistencom
Rozhoduje o namietkach
platitelov poistného
a poistencov voci
vykazom nedoplatkov

Poskytovatelia
zdravotnej
starostlivosti

Urad:
Vydava kédy
poskytovatelov
Vydava kédy
zdravotnickych
pracovnikov
Dohliada na spravne
poskytovanie zdravotnej
starostlivosti a vedenie
zdravotnej dokumentacie
Udefuje pokuty
Uklada opatrenia na
odstranenie zistenych
nedostatkov
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6.1 Sekcia dohl'adu na zdravotnym poistenim

V ramci uradu sa dohfadu nad verejnym zdravotnym poistenim venuje sekcia dohladu nad zdravotnym
poistenim. Sekcia sa €leni na: odbor dohfadu nad zdravotnymi poistoviiami, odbor pohladavok a pokut,
odbor medzinarodnych vztahov a zu&tovania, odbor dohladu nad nakupom zdravotnej starostlivosti,
odbor riadenia projektov a odbor analyz zdravotného poistenia a dostupnosti zdravotnej starostlivosti.

6.1.1 Dohladova ¢innost’ (odbor dohladu nad zdravotnymi poist'oviiami, odbor
dohladu nad nakupom zdravotnej starostlivosti a odbor analyz zdravotného poistenia
a dostupnosti zdravotnej starostlivosti)

Sekcia dohladu nad zdravotnym poistenim vykonavala dohlady na zaklade planu dohladov
schvaleného na kalendarny rok 2022, z vlastnej €innosti uradu a na zaklade podani fyzickych osdb
a inych subjektov, ktoré urad kvalifikoval ako podnet na vykonanie dohfadu. Dohlady boli realizované
na odbore dohladu nad zdravotnymi poistoviiami a aj na novovzniknutych odboroch.

Od 1. 2. 2022 vznikol odbor dohfadu nad nakupom zdravotnej starostlivosti, ktory bol v zaciatkoch
fungovania uradu jeho délezitou sucastou. Tato Cinnost’ vSak bola pod vplyvom réznych faktorov od
roku 2012 postupne utimena. Vedenie Uradu este v roku 2021 identifikovalo potrebu zintenzivnenia
dohladovej ¢innosti prave v oblasti nakupu zdravotnej starostlivosti. Zmenou organizaénej Struktury bol
preto vytvoreny samostatny odbor dohladu nad ndkupom zdravotnej starostlivosti a po€as roku 2022
doslo k postupnému personalnemu obsadeniu odboru.

Od 1. 9. 2022 vznikol odbor analyz zdravotného poistenia a dostupnosti zdravotnej starostlivosti, ktory
prevzal aktivity suvisiace s dohladmi nad overenim plnenia povinnosti zdravotnych poistovni
zabezpeCovat platobnu schopnost, hodnotenim vyvoja hospodarenia zdravotnych poistovni
a dodrzanim ustanovenej vysky prevadzkovych vydavkov zdravotnych poistovni.

V roku 2022 bolo vykonanych celkovo 648 dohladov, ¢o je v porovnani s minulym rokom o 109
dohfadov viac. Z celkového poctu dohlfadov bolo vykonanych 25 dohfadov na mieste v zdravotnych
poistovniach, ¢o je o 1 dohfad viac nez v roku 2021 a 623 dohladov na dialku, €o je v porovnani
s rokom 2021 o 108 dohladov viac.

Tabulka €. 91: Po€et dohladov vykonanych v roku 2022

VS§ZP ZP Dovera ZP Union Spolu
2022 2021 2022 2021 2022 2021 2022 2021
Dohlady na mieste 9 8 8 8 8 8 25 24
Dohlady na dialku 171 77 238 129 214 309 623 515
Dohflady spolu: 180 85 246 137 222 317 648 539

Zdroj: trad

V roku 2022 bolo tiez ukon€enych 98 dohladov, ktoré k 31. 12. 2021 neboli skon&ené prerokovanim
pisomnych namietok dohliadaného subjektu proti protokolu alebo marnym uplynutim lehoty na podanie
namietok.

Z celkového poctu 648 dohladov bolo vykonanych na zaklade planu dohlfadov 27 dohladov, z vlastnej
¢innosti uradu 119 a na zaklade podnetov poistencov alebo poskytovatefov zdravotnej starostlivosti
502.

Tabulka €. 92: Dohlady podfa typu

Typ dohfadu V§ZP ZP Dévera ZP Union Spolu

Na zaklade planu dohladov 9 9 9 27

Z vlastnej ¢innosti Gradu 43 39 37 119

Na zaklade podnetov 128 198 176 502

Spolu 180 246 222 648
Zdroj: trad
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Najviac dohladov v roku 2022 bolo vykonanych v ZP Doévera, a to 246 dohladov, v ZP Union bolo
vykonanych 222 dohladov a vo VS§ZP 180 dohladov. V roku 2021 bolo najviac dohladov vykonanych
v ZP Union, a to 317 dohladov. Dévodom zvySeného poctu dohladov v ZP Dévera bola skutocnost, ze
najviac podnetov zo strany poistencov smerovalo vo i tejto zdravotnej poistovni. V podnetoch poistenci
ziadali preSetrit, okrem iného, najma konanie a postup zdravotnej poistovne v oblasti zmeny zdravotnej
poistovne.

V roku 2022 boli dohfady nad vykonavanim verejného zdravotného poistenia zamerané najma, avSak
nie len, na Uhradu za zdravotnu starostlivost, (ne)preplatenie benefitov poistencom, dostupnost
zdravotnej starostlivosti a verejnej minimalnej siete, uzatvaranie zmluv/dodatkov k zmluvam, ceny
arozsah zazmluvnenych vykonov a uhradu poskytnutej zdravotnej starostlivosti, pohladavky na
poistnom, preverenie postupu zdravotnej poistovne v oblasti zmeny zdravotnej poistovne, overenie
plnenia povinnosti zdravotnej poistovne zabezpedovat platobnu schopnost a preukazovat ju Uradu ako
aj na monitoring stavu vykonavania roéného zucétovania poistného v zdravotnych poistovniach za rok
2021.

V ramci ukon¢enych dohfadov urad konstatoval nedostatky v €innosti zdravotnych poistovni, ktoré
vyplyvaju najma z nedodrziavania nasledujucich povinnosti:

1. vynakladat prostriedky z verejného zdravotného poistenia hospodarne, efektivne a ucelne,

2. zabezpedit dostupnost’ zdravotnej starostlivosti,

3. kontrolna dinnost,

4. porudenie povinnosti pri propagacii svojej ¢innosti poskytovat’ pravdivé a nezavadzajuce informacie,
nezamiCovat’ dblezité skutoCnosti a neponukat’ vyhody, ktorych poskytnutie nevie zarucit.

Strategickym zamerom uradu je, aby bol v buducnosti kladeny ¢o najvaési déraz na ekonomicky
najvypuklejSie anomalie systému zdravotnictva, a to aj cez dohlady z vlastnej iniciativy u vybranych
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti.

V roku 2022 bola na zaklade zistenych nedostatkov z dohlfadov, na zaklade posudenia zavaznosti,
miery zavinenia, povahy zistenych nedostatkov, dopadu na poistenca a systém verejného zdravotného
poistenia uloZzena sankcia V8ZP vo forme penaznej pokuty vo vySke 4 000 eur za poruSenie zakona
€. 580/2004 Z. z. a 581/2004 Z. z. v procese prijimania prihlaSok na zmenu zdravotnej poistovne od
1. 1. 2022, ¢o je v porovnani s minulym rokom o 2 pokuty menej. Pokuta bola uhradena dna 8. 12.
2022.

Dohladova cinnost vyznamne prispieva ku skvalithovaniu procesov v ramci Cinnosti zdravotnych
poistovni, ako aj k zjednocovaniu postupov zdravotnych poistovni v oblasti verejného zdravotného
poistenia, na zlepSenie riadenia, rozhodovania a budovanie kontrolnych mechanizmov a je prinosom
aj pri tvorbe legislativy v oblasti verejného zdravotného poistenia, kedy sa vyuzivaju poznatky a zistenia
z dohladov.

V ramci dohladovej €innosti v ostatnom obdobi boli zistené viaceré poznatky a informacie, ktoré si
vyZiadali zmeny alebo upravy niektorych ustanoveni zdkona v oblasti verejného zdravotného poistenia,
¢i uz z dévodu nejednoznacnosti pravnej Upravy, prip. si to vyZiadala aplikaéna prax alebo doterajSia
pravna uprava sa javi uz ako prekonana. Tieto poznatky suviseli so zefektivnenim procesu vykonu
dohladu, s prijimanim prihlaSok na vznik/zmenu zdravotnej poistovne, €innosti zdravotnej poistovne pri
propagacii svojej €innosti a pri nabore poistencov, spatvzatia prihlasky a pod. Ziskané poznatky boli
zapracované do navrhov na zmenu legislativy a boli predlozené MZ SR, ktoré predloZzené navrhy
v znac¢nej miere akceptovalo a premietlo do zmeny zakona &. 580/2004 Z. z. a zakona ¢&. 581/2004 Z.
z. s u€innostou od 1. 1. 2023.

6.1.2 Odbor medzinarodnych vzt'ahov a zuaétovania
Cinnost styéného organu

Urad zabezpeéuje funkciu styéného organu pre poskytovanie zdravotnej starostlivosti uhradzanej na
zaklade verejného zdravotného poistenia vo vztahu k styénym organom &lenskych $tatov EU, Nérska,
Lichtenstajnska, Islandu a Svajgiarska (dalej len ,styéné organy“). Funkcia styéného organu Slovenskej
republiky spociva v zastupovani SR v Struktirach Eurépskej Komisie v oblasti koordinacie socialneho
zabezpedenia. Vrcholovym odbornym organom Eurdpskej Komisie pre vSetky zalezitosti vyplyvajuce
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z koordinacie socialneho zabezpec€enia je Spravna komisia, ktora vydava rozhodnutia a odporucania
bliz8ie upravujuce vecné a technické aspekty koordinaénych nariadeni.

Cinnost Gradu ako styéného organu zahffiala v roku 2022 najma nasledovné aktivity:
o zastupovanie SR v rade auditorov

Urad vypracoval a predlozil Rade auditorov v roku 2022 Spravu o stave pohladavok a zavazkov SR
k 31. 12. 2021. Zastupcovia uradu sa zucasthovali rokovani Rady auditorov. Zastupcovia uradu
prerokovali na bilateralnom rokovani pod zastitou Rady auditorov Eurépskej Komisie (vysporiadanie
otvorenych pohladavok s Portugalskom, Belgickom a Rumunskom).

e vypracovanie stanovisk k programu SK pre koordinaciu systémov socialneho zabezpeéenia
a poskytovanie sucinnosti pre prislusné urady SR

Urad sa v priebehu roka 2022 zug&astnil tyroch rokovani SK. Okrem G&asti na rokovaniach SK
poskytoval urad sucinnost pre MZ SR a MPSVaR SR s vypracovanim podkladov k témam
diskutovanym na zasadnutiach SK, a to najma k navrhu na uplathovanie €l. 32 nariadenia ES
€. 883/2004 o koordinacii systémov socialneho zabezpecenia. Ddlezitou témou zasadnuti SK v roku
2022 bola koordinacia systémov socialneho zabezpecenia pri poskytovani zdravotnej starostlivosti
ukrajinskym ob&anom migrujicim na Gzemie &lenskych $tatov EU z dévodu vypuknutia vojnového
konfliktu na Ukrajine. Na pode SK pokracCovali aj v roku 2022 aktivity tykajuce sa elektronizacie EESSI.

e spolupraca so styénymi organmi EU a zdravotnymi poist'oviiami v SR

Urad aj v roku 2022 plnil tlohy styéného organu pre vecné davky v ramci SR a vykonaval agendu danu
koordinaénymi nariadeniami EU, do ktorej je zahrnuta aj konzultaéna &innost smerom k zdravotnym
poistovniam a smerom k styénym organom EU. V ramciroka 2022 organizoval Grad pracovné
stretnutia so zastupcami zdravotnych poistovni k problémom aplikaCnej praxe a nalezitého
uplathovania koordinacnej legislativy a zastreSoval koordina¢nu i metodicku €innost v oblasti vztahov
zdravotného poistenia.

V ramci stretnuti organizovanych uradom sa pocas roka intenzivne rieSila problematika EESSI nielen
vo vztahu k zdravotnym poistovniam aj vztahu k Socidlnej poistovni, institiciam uc€inkujucim
v koordinacii systémov socialneho zabezpecenia.

S cielom upravit spolo¢né administrativne postupy pre refundaciu vecnych davok uplatfiovanych
zdravotnymi poistovhami urad v roku 2022 dalej revidoval novelu metodického usmernenia
k refundaciam podla Nariadenia (ES) Europskeho parlamentu a rady €. 883/2004 z 29. 4. 2004 a
Nariadenia Eurdpskeho parlamentu a rady (ES) €. 987/2009 zo 16. 9. 2009, ktorym sa stanovuje postup
vykonavania nariadenia (ES) €. 883/2004 o koordinacii systémov socialneho zabezpec€enia s ohladom
na priebeh a testovanie vyvijanej narodnej aplikacie.

e zuctovanie nakladov za vecné davky ¢erpané podla nariadenia ES ¢. 883/2004 a nariadenia
ES ¢. 987/2009

Prehlad o situacii v medzinarodnom zuctovani nakladov za vecné davky za rok 2022 dokumentuju
nasledovné ukazovatele.

Tabulka ¢. 93: Slovenské formulare

Druh formularov Pocet spracovanych formularov Celkova hodnota v eur Najvacsi diznici SR
E125SK 299 139 47 407 631 | Rakusko, Cesko, Nemecko
E127SK 5 1194 | Cesko
Spolu 299 144 47 408 825

Zdroj: trad

Tabulka €. 94: Eurépske formulare
Druh formularov Pocet spracovanych formularov | Celkova hodnota v eur Najvacsi veritelia SR
E125EU 90 605 55010 092 Cesko, Rakusko, Nemecko
E127EU 51 147 342 | Cyprus, Spanielsko, Irsko, Svédsko
Spolu 90 656 55 157 434

Zdroj: urad

108



V porovnani s rokom 2021 klesol poc€et formularov zo slovenskych institucii za pevne stanovené sumy
3-nasobne a vySka predpisu klesla o 78,73 %. V porovnani s rokom 2021 klesol pocet formularov
doruéenych zo styénych organov EU za pevne stanovené sumy o 77,53 % a predpis zavézkov vo&i EU
poklesol 0 83,32 %.

Celkovo pocet formularov zo slovenskych institucii v porovnani s rokom 2021 vzrastol o 6,18 % a
rovhako sa zvysila ich hodnota o 3,40 %. Priemerna hodnota individualnej pohlfadavky predstavovala
v sledovanom obdobi 158,48 eur. Z celkovej vySky predstavovali pohladavky SR podfa skutoénych
vydavkov 99,99 % a pohladavky podfa pevne stanovenych sum menej ako 0,01 %. Medziro¢ny narast
poétu formularov dorudenych zo styénych organov EU predstavoval hodnotu 40,95 %, predpis
zavazkov vo&i EU narastol objemovo 036,82 %. Priemerna hodnota individudlneho zavézku
predstavovala 608,43 eur. Z celkovej hodnoty pripadalo 99,73 % na pohladavky EU podla skuto&nych
vydavkov a 0,27 % tvorili pohladavky EU podla pevne stanovenych sum.

Zuctovanie nakladov na vecné davky ovplyvnilo v roku 2022 budovanie narodnej aplikacie pre
elektronickii vymenu EESSI so styénymi organmi v EU a zdravotnymi poistoviiami v SR. Urad
priebezne vykonaval akceptaéné testy k jednotlivym verziam narodnej aplikacie pre EESSI. Zaroven
zabezpeCoval medzinarodné testovanie narodnej aplikacie EESSI v spolupraci so zdravotnymi
poistoviiami aj styénym organom v Nemecku.

Urad rovnako poskytoval stginnost zdravotnym poistovniam pri rie§eni vecnych otazok implementacie
refundacnych procesov. Od 4. 7. 2022 zah4jil urad produkénu fazu EESSI NASK v zic¢tovani na zaklade
skutoénych vydavkov v sektore choroba. Produkcia v objemovo najvyznamnejSom refundaénom
procese priniesla zefektivnenie refundacii na urade vo vztahu k styénym organom v EU a voéi
zdravotnym poistovniam v SR. V roku 2023 sa uUrad zameria na doladenie narodnej aplikacie
v refundaciach na zaklade skutoénych nakladov v sektore pracovnych urazov, kde sa olakava
produkcia 3. 4. 2023. Zaroveri bude urad v spolupraci so zdravotnymi poistoviiami implementovat’ novu
verziu vecného a procesného modelu EESSI a refundacie na zaklade pevne stanovenych sum vratane
optimalizacie narodnej aplikacie a datovej vymeny so zdravotnymi poistoviiami.

e ostatné ¢innosti

V ramci zabezpeCovania administrativnej spoluprace v agende ostatnych formularov série E-100,
prenosnych dokumentov a SED-ov pre prislusné institicie, poistencov, poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti v SR a EU urad sprostredkoval alebo zabezpe&il 3 553 formularov. V porovnani
s pandemickym obdobim uvedeny ukazovatel vykazoval narast 46,4 % voci uplynulému roku. DoSlo
k narastu predkladanych refundaénych formularov — Ziadosti o urCenie sadzieb pre refundaciu
u cestujucich poistencov eurépskeho priestoru po pandemickom obdobi COVID-19. Ziadosti o uréenie
sadzieb pre refundaciu u poistencov EU su transferované prostrednictvom dradu, ale i priamo medzi
zdravotnymi poistoviiami dotknutych krajin. Rovnako doslo k rastu po¢tu dalSich formularov suvisiacich
s medzinarodnou vymenou pohybuijucich sa poistencov v EU priestore.

Tabulka &. 95: Struktira ostatnych formularov

Formular Ugel formulara % vyjadrenie
E126SK / S067SK, Ziadost o uréenie’ sadzieb pre refundaciu pre poistenca SR, ktory zaplatil 18
S068EU vecné davky v EU v hotovosti ’
E107 EU / SO44 Ziado’st’t’a poskytnutie nérokoYéhc.) for’muléra’ pre poistenca SR, ktory Cerpal 45,6

vecné davky v EU bez predlozZenia narokového dokladu
Ziadost o poskytnutie narokového formulara pre poistenca EU, ktory &erpal
E107SK / S044 vecné davky v SR bez predlozenia formulara na zaklade poziadaviek 19,3
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti v SR
E126EU, SEDy Ziadost o ur&enie sadzieb pre refundaciu pre poistenca EU, ktory zaplatili
S067EU, S068SK vecné davky v SR v hotovosti 52
Ostatné H 001, S016, S017, S072 a i. 28,2

Zdroj: trad
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e c¢innost’ kontaktného zmluvy miesta pre bilateralne

Urad podla § 18 ods. 1 pism. g) zakona &. 581/2004 Z. z. vykonaval Zmluvu medzi SR a Srbskou
republikou o socialnom zabezpeCeni, Zmluvu medzi SR a Macedénskou republikou o socialnom
zabezpedeni, Zmluvu medzi SR a Ciernou Horou o socialnom zabezpe&eni , ktoré su zaloZené na
refundacii nakladov za vecné davky medzi institiciami zmluvnych Statov. V suvislosti s vykonavanim
tychto zmluv uplatnil urad vroku 2022 voci srbskému kontaktnému miestu 15 individualnych
pohladavok v sume 19 963,16 eur, ¢o predstavuje pokles poctu individualnych pohladavok o 48,27 %,
suma predpisu poklesla 0 27,70 %. Urad v roku 2022 neevidoval nové pohladavky voéi Ciernej Hore.
Urad v roku 2022 evidoval nové pohladavky vo&i Severomacedénskej republike v poéte 3 individualne
pohladavky v sume predpisu 891,88 eur.

Zaroven urad spracoval na zdravotné poistovne 299 individualnych pohladavok zo srbského
kontaktného miesta v sume 38 599,01 eur, o predstavuje narast poctu individualnych pohfadavok
0 290,29% a narast predpisu 0 243,40 % v porovnani s rokom 2021. V roku 2022 urad nespracoval
Ziadnu pohladavku zo severomacedénskeho kontaktného miesta ani z kontaktného miesta Ciernej
Hory. V oblasti vykonavania medzinarodnych zmldv, pri ktorych uhradza naklady stat poskytovania
zdravotnej starostlivosti, uhradil urad VSZP jednu pohladavku v sume 4,29 eur za obCanov Bosny
a Hercegoviny.

¢ Narodné kontaktné miesto pre cezhraniénu starostlivost’

Hlavnhou témou online rokovania zastupcov Narodného kontaktného miesta v roku 2022 bola
prezentacia hodnotiacej spravy Eurdpskej komisie k 10. vyroliu prijatia smernice Eurdpskeho
parlamentu a Rady 2011/24/EU o uplatfiovani prav pacientov pri cezhraniénej zdravotnej starostlivosti.
V désledku vojnového konfliktu na Ukrajine a naslednej migracnej vine ukrajinskych ob&anov do
jednotlivych &lenskych tatov EU sa aj smernica Eurépskeho parlamentu a Rady 2011/24/EU povazuje
za nastroj, podla ktorého je mozné poskytovat zdravotnu starostlivost pre vysSie uvadzanu kategériu
os6b na tzemi &lenskych $tatov EU.

6.1.3 Odbor pohladavok a pokut

Rozhodovanie o namietkach platitelov poistného a poistencov podanych proti vykazom
nedoplatkov

Urad podla zakona &. 581/2004 Z. z. ma od 1. 3. 2019 kompetenciu rozhodovat o namietkach poistenca
alebo platitela poistného proti vykazu nedoplatkov podfa § 77a zakona &. 581/2004 Z. z., ak namietkam
nevyhovela zdravotna poistovia podla § 17a ods. 6 zakona €. 580/2004 Z. z. Zakon dal uradu
kompetenciu priamo rozhodovat o namietkach podanych proti vykazom nedoplatkov. Proti
rozhodnutiam dradu nie je mozné podat riadny opravny prostriedok a nadobuda pravoplatnost diiom
dorucenia.

Zdravotné poistovne v roku 2022 predlozili uradu 253 namietok podanych proti vykazom nedoplatkov,
nakolko im nevyhoveli v plnom rozsahu. Uplatnena pohladavka predstavovala celkovu sumu
614 233,32 eur. Z celkového poctu predloZzenych namietok sa nedoplatku z roéného zuctovania
poistného tykalo 173 namietok a dlznych preddavkov na poistné na verejné zdravotné poistenie 80
namietok.

Z evidovanych konani urad na zaklade navrhu rozkladovej komisie vydal vroku 2022 169
druhostupfiovych rozhodnuti, z toho v 127 pripadoch potvrdil vykaz nedoplatkov, v 28 pripadoch zmenil
vykaz nedoplatkov, v 13 pripadoch zrusil vykaz nedoplatkov, v 1 pripade zastavil konanie. Zarovern v 3
pripadoch prerusil konanie.

Tabulka €. 96: Prehlad poctu konani vo veci vydania rozhodnutia o namietkach proti vykazom
nedoplatkov vedenych uradom za rok 2022

Pocet predlozenych namietok podanych proti vykazom nedoplatkov 253
Vyska uplatnenej pohladavky v eur 614 233,32
z toho: istina (dIzné poistné) 614 233,32
Pocet vydanych rozhodnuti 169
z toho: potvrdené vykazy nedoplatkov 127
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z toho: zmenené vykazy nedoplatkov 28

z toho: zruSené vykazy nedoplatkov 13

z toho: zastavené konanie 1

Prerusené konania 3

Konania neukoncené - v roku 2022 81
Zdroj: urad

V roku 2022 drad ako druhostupriovy spravny organ na rozhodnutie o namietkach platitelov poistného
a poistencov evidoval zroku 2020 celkom 2 konania o namietkach podanych proti vykazom
nedoplatkov a z roku 2020 celkom 131 konani o namietkach podanych proti vykazom nedoplatkov.

Z evidovanych druhostupriovych konani v roku 2022 urad na zaklade navrhu rozkladovej komisie vydal
130 druhostuprfiovych rozhodnuti, z toho v 97 pripadoch potvrdil vykaz nedoplatkov, v 24 pripadoch
zmenil vykaz nedoplatkov, v 6 pripadoch zrusil vykaz nedoplatkov, v 3 pripadoch zastavil konanie.

Tabulka €. 97: Vydané rozhodnutia z celkového poctu evidovanych konani v roku 2022 z roku 2020
a z roku 2021

Vydané rozhodnutia z celkového poctu evidovanych konani v roku 2021 z roku 2020 a z roku 2019 133
z toho: potvrdené vykazy nedoplatkov 97
z toho: zmenené vykazy nedoplatkov 24

z toho: zruSené vykazy nedoplatkov

z toho: zastavené konanie

z toho: prerusené konanie

N[~ W O®

Konania z roku 2020 a 2021 neukoncené v roku 2022
Zdroj: trad

Vydavanie rozhodnuti o pohl'adavkach na poistnom na zaklade navrhov zdravotnych poistovni

Urad v roku 2022 rozhodoval o odvolaniach podanych proti platobnym vymerom vydanych pobockou
uradu, na zaklade navrhov zdravotnych poistovni podfa zakona ¢. 581/2004 Z. z. u€inného do 28. 2.
2019.

V roku 2022, urad ako druhostupfiovy spravny organ na rozhodnutie evidoval celkom 45 konani
o odvolaniach voci platobnym vymerom podanych v zakonom stanovenej lehote, resp. na zaklade
rozhodnuti stidov, ktoré zrusili rozhodnutia Uradu a vec vratili na nové konanie.

Z evidovanych druhostupriovych konani v roku 2022 urad na zaklade navrhu rozkladovej komisie vydal
13 druhostupriovych rozhodnuti, z toho v 11 pripadoch zmenil prvostupfové rozhodnutie, v 2 pripadoch
zastavil konanie. V roku 2022 nebolo ukoncenych 32 konani.

Tabulka €. 98: Vydané druhostupriové rozhodnutia a oznamenia z celkového poctu evidovanych
druhostupriovych konani v roku 2022

Vydané druhostupriové rozhodnutia a oznamenia z celkového poctu evidovanych druhostupriovych 13
konani v roku 2022

z toho: zmenené prvostupriové rozhodnutia 11
z toho: zastavil konanie 2

Zdroj: urad

Ukladanie pokut

Do pdsobnosti uradu podla § 18 ods. 1 zakona &. 581/2004 Z. z. patri ukladanie pokut poistencom
a platitelom poistného, poskytovatelom zdravotnej starostlivosti, zdravotnym poistovniam
poskytovatefom zachrannej zdravotnej sluzby, prehliadajucim lekarom.

V roku 2022 predstavovala celkova vySka pokut uloZzenych ustredim a pobo¢kami uradu 246 780 eur,
pricom v roku 2022 urad evidoval z pravoplatne ulozenych pokut thrady v celkovej sume 171 897,32
eur a z konani, ktoré boli pravoplatne ukoncené v roku 2022 uhrady v Ciastke 124 550 eur. V roku 2022
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urad ulozil poskytovatefom zdravotnej starostlivosti celkom 89 pokut v sume 85 750 eur, z toho
ustavnym zdravotnickym zariadeniam 69 pokut v objeme 74 700 eur. Taktiez v roku 2022 urad ulozil
poskytovatelom zachrannej zdravotnej sluzby spolu 10 pokut vo vySke 1 550 eur a prehliadajucim
lekarom ulozil spolu 2 pokuty vo vySke 400 eur. V roku 2022 uUrad ulozil zdravotnym poistovniam 1

pokutu vo vySke 4 000 eur.

Tabulka €. 99: Prehlad uloZenych pokut podla oblasti s finanénym vyjadrenim uhrad

L x . Vyska uhrad celkom

VS Werem z pravoplatne Vyska Uhrad celkom
Oblast ulozenia pokuty pokuty v roku 2022 pravop . y

v eur ulozenych pokut v eur

v roku 2022 v eur
Zdravotné poistovne 4 000,00 4 000,00 4 000,00
Poistenci a platitelia poistného 155 080,00 39 000,00 76 547,32
Poskytovatelia zdravotnej 85 750,00 79 600,00 88 900,00
starostlivosti
Poskytovqteliavzéchrannej 1 550,00 1 550,00 2 050,00
zdravotnej sluzby
Prehliadajuci lekari 400,00 400,00 400,00
Celkom 246 780,00 124 550,00 171 897,32
Zdroj: trad

V roku 2022 urad ulozil poistencom a platitefom poistného pokuty za neplnenie oznamovacich
povinnosti voCi zdravotnym poistovniam z konani zacatych v roku 2021 a v roku 2022. NajCastejSie
porusenia poistencami a platitelmi poistného v roku 2022 uvadza tabulka ¢. 100 a &. 101.

Tabulka €. 100: PoruSenia povinnosti poistencami

Druh povinnosti ustanovenej zakonom

Pocet poruseni

Neoznamenie zmeny alebo vzniku platitela poistného 71742
Neoznamenie skutocnosti rozhodujucej pre zanik verejného zdravotného poistenia. 30 383
Nepodanie prihlasky na verejné zdravotné poistenie v zakonom stanovenej lehote 12 977

Zdroj: arad

Tabulka €. 101: PoruSenia povinnosti platitemi poistného

Druh povinnosti ustanovenej zakonom

Pocet poruseni

Neuhradzanie preddavkov na zdravotné poistenie v€as a v spravnej vyske 2 376 491
Neoznamenie zmeny platitela tykajucej sa jeho zamestnancov a ich pocet 205 427
Nevykazovanie poistného prislusnej zdravotnej poistovni 178 151

Zdroj: trad

V roku 2022 urad zacal 1 647 konani o ulozeni pokuty platitefom poistného. V roku 2022 nadobudlo
pravoplatnost’ 1 260 rozhodnuti z konani zaatych v roku 2021 a 2022. VySka uloZenych pokut dosiahla

celkovd sumu 155 080 eur.

Tabulka €. 102: Prehlad uloZzenych pokut v roku 2022

Pocet zacatych konani 1647
pocet vydanych rozhodnuti 1439
z toho: pocet rozhodnuti o zastaveni konania 156
pocet pravoplatnych rozhodnuti o ulozeni pokuty 1260

Zdroj: urad
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Tabulka €. 103: Prehlad vySky uhrad pokut v roku 2022

Celkova suma uloZenych pokut 155 080 eur

Suma uhradenych pokut z pravoplatne skon¢enych konani v roku 2022 39 000 eur

Celkova suma uhradenych pokut 76 547,32 eur

Suma uhradenych pokut z konani pravoplatne skon€enych v predchadzajucich rokoch 37 547,32 eur
Zdroj: urad

Podla zakona &. 374/2014 Z. z. o pohladavkach $tatu a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorSich predpisov urad vystupuje pri zabezpelovani problematiky uplatfiovania a vymahania
pohladavok pri pravoplatne uloZenych a neuhradenych pokutach ako spravca majetku statu.

V roku 2022 Urad neevidoval ziadost o uzavretie dohody o splatkach, ziadost o odklad uhrady pokuty,
ziadost’ o odpustenie Uhrady pokuty.

V ramci exekuénych konani z predchadzajucich rokov boli vymozené 2 pokuty v celkovej sume 1 600
eur (pricom CiastoCné uhrady k tymto pokutam za rok 2022 Cinili 941 eur a 659 eur bolo uhradenych
v predchadzajucich rokoch) a pri 3 pokutach bola v roku 2022 vymozena Ciastoéna suma vo vyske
572,33 eur.

Podla § 14 zakona €. 374/2014 Z. z. urad odstupil spolo¢nosti Slovenska konsolida¢na, a. s. na
vymahanie pohladavok statu 104 pohfadavok statu v celkovej vyske 31 200,00 eur.

Urad vydal celkom 14 rozhodnuti o trvalom upusteni vymahania pohladavok &tatu z dévodu
neuspesnosti vymahania pohlfadavok, resp. z dévodu ich nehospodarnosti vymahania. Rozhodnutia
o trvalom upusteni od vymahania pohladavok statu sa tykali celkom 599 pohladavok statu v celkovej
sume 328 649,98 eur.

V roku 2022 urad evidoval celkom 822 Ziadosti o sucinnost od Prezidia policajného zboru Slovenskej
republiky, Okresnych riaditelstiev Policajného zboru Slovenskej republiky a Kriminalneho uradu
Finanénej spravy. Ziadosti sa tykali moZnych uloZenych sankcii podnikatelskym subjektom za
nesplnenie si povinnosti vocCi zdravotnym poistovniam. K 31. 12. 2022 bolo vydanych 820 odpovedi a 2
Ziadosti ostali nevybavené.

Spatné vymahanie poistnych prispevkov

Podla § 18 ods. 1 pism. g) zdkona €. 581/2004 Z. z. urad je styCny organ pre poskytovanie zdravotne;j
starostlivosti uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia vo vztahu k styénym organom
&lenskych statov EU, Nérska, Lichtenstajnska, Islandu a Svajgiarska na komunikaciu medzi prislusnymi
zdravotnymi poistovhami.

Na zaklade doru€enych 70 Ziadosti o spatné vymahanie podla ¢l. 78 a nasl. nariadenia EP a Rady (ES)
€. 987/2009, ktorym sa stanovuje postup pre vykonavanie nariadenia ¢. 883/2004, podal urad v roku
2022 50 navrhov na vykonanie exekucie (43 navrhov na vykonanie exekucie bolo na zaklade Ziadosti
o spatné vymahanie doruCenych v roku 2022 a 7 navrhov na vykonanie exekucie na zaklade ziadosti
o spatné vymahanie dorucenych v roku 2021). Z poc¢tu doru€enych ziadosti boli 3 Ziadosti odstupené
na priame vybavenie Socialnej poistovni, a. s., 13 Ziadosti bolo vratenych z dévodu poZiadavky
Ziadajucej strany na iny sektor, 2 ziadosti boli vratené z dévodu neuplného podania a v 1 pripade bolo
oznamené, ze dlznik zomrel. Z prebiehajucich exekuénych konani v 8 pripadoch sudny exekutor
ukoncil exekuciu v roku 2022 z dévodu vymozZenia pohfadavky (2 pripady ukon€enia exekucie boli
z navrhov na exekuciu podané vroku 2022 a6 pripadov ukoncenia exekucie bolo z navrhov na
exekuciu podané v roku 2015, 2017, 2018, 2021). Sudny exekutor, resp. exekucny sud v roku 2022
zastavil exekuciu v 10 pripadoch z dévodu nemajetnosti povinného a z dévodu vyhlasenia konkurzu na
majetok povinného (navrhy na exekuciu podané v roku 2017, 2019, 2020, 2021) a v 1 pripade bola
exekucia zamietnuta (navrh na exekuciu podany v roku 2021).

K zastaveniu exekucie podla § 2 ods. 1 pism. a) zakona €. 233/2019 Z. z. o ukonCeni niektorych
exekucnych konani a o0 zmene a doplneni niektorych zakonov doslo v 6 pripadoch (navrhy na exekuciu
podané v roku 2013, 2016, 2017).

Na zaklade Ziadosti o spatné vymahanie podla &l. 77 nariadenia EP a Rady (ES) €. 987/2009, ktorym
sa stanovuje postup pre vykonavanie nariadenia ¢. 883/2004, bolo Uradu v roku 2022 doru€enych 84
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ziadosti o doru€ovanie rozhodnuti, oznameni o zacati spravneho konania alebo vyziev na uhradu
nakladov. V 80 pripadoch urad diznikom dorulil pozadované dokumenty. V 3 pripadoch urad
pozadované pisomnosti nedorucil z dévodu, Ze adresat nebol miestne prislusny na uzemi SR av 1
pripade bola doru¢ena duplicitna ziadost.

Na zaklade ziadosti o spatné vymahanie podla ¢l. 76 nariadenia EP a Rady (ES) ¢. 987/2009, ktorym
sa stanovuje postup pre vykonavanie nariadenia ¢. 883/2004, bolo uradu v roku 2022 dorucenych 74
ziadosti o oznamenie adresy dlznika, zistenie majetkovych pomerov, resp. oznamenie inych
pozadovanych udajov. V 72 pripadoch Urad tieto ziadosti vybavil.
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Prilohy

Priloha €. 1: Prehlad poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre dospelych
podla poctu kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022 za jednotlivé ZP

VSZP: Zmluvné ambulancie vSeobecnych lekarov pre

dospelych podla poctu kapitovanych poistencov
3 000 a viac
2500 - 2999
2000 - 2499
1500 - 1999
1000 - 1499
500 - 999
Do 500

o

100 200 300 400 500 600 700 800
Pocet zmluvnych ambulancii vSeobecnych lekarov pre dospelych

Zdroj: VSZP

Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym poc¢tom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022

ZP Dévera: Zmluvné ambulancie vSeobecnych lekarov pre
dospelych podla poctu kapitovanych poistencov
3 000 a viac
2500 - 2999
2000 - 2499
1500 - 1999
1000 - 1499
500 - 999
Do 500

o

300 600 900 1200
Pocet zmluvnych ambulancii vSeobecnych lekarov pre dospelych

Zdroj: ZP Dévera
Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym poc¢tom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022

ZP Union: Zmluvné ambulancie vSeobecnych lekarov pre
dospelych podla poctu kapitovanych poistencov
3 000 a viac
2500 - 2999
2000 - 2499
1500 - 1999
1000 - 1499
500-999 =

DD 0 500 1

300 600 900 1200 1500 1800 2100
Pocet zmluvnych ambulancii vSeobecnych lekarov pre dospelych

o

Zdroj: ZP Union
Pozn.: Z prehladu boli vylu¢ené ambulancie s nulovym poctom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022
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Priloha €. 2: Prehlad poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast
podla poctu kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022 za jednotlivé ZP

VSZP: Zmluvné ambulancie vSeobecnych lekarov pre deti a
dorast podla pocCtu kapitovanych poistencov

2000 a viac
1500 - 1999
1250 - 1499
1000 - 1249
750 - 999
500 - 749
250 - 499
Do 250

o

50 100 150 200 250 300 350
Pocet zmluvnych ambulancii vSeobecnych lekarov pre deti a dorast

Zdroj: VSZP
Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym poétom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022

ZP Doévera: Zmluvné ambulancie vSeobecnych lekarov pre deti
a dorast podla poctu kapitovanych poistencov

2000 a viac
1500 - 1999
1250 - 1499
1000 - 1249
750 - 999
500 - 749
250 - 499
Do 250

o

50 100 150 200 250 300 350 400 450
Pocet zmluvnych ambulancii vSeobecnych lekarov pre deti a dorast

Zdroj: ZP Dbévera
Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym pocétom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022

ZP Union: Zmluvné ambulancie vSeobecnych lekarov pre deti
a dorast podla poctu kapitovanych poistencov

2000 a viac
1500 - 1999
1250 - 1499
1000 - 1249

750 - 999

500-749 mm

250 - 499

DD O 25 () 1

100 200 300 400 500 600 700
Pocet zmluvnych ambulancii vSeobecnych lekarov pre deti a dorast

o

Zdroj: ZP Union
Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym poc¢tom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022
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Priloha €. 3: Prehl'ad poskytovatelov
starostlivosti podla hladin pocétu kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022 za jednotlivé ZP

Specializovanej

gynekologickej

ambulantnej

VsZP
Pocet Spolu
kapitovanych BA TT TN NR BB ZA PO KE za
poistenkyn SR
Do 500 13 10 10 18 23 5 12 21 112
500-999 25 10 11 18 19 8 18 28 137
1000-1499 22 9 12 28 17 11 19 24 142
1500-1999 18 16 8 14 16 22 16 18 128
2000-2499 13 12 12 11 12 12 13 91
2500- 2999 13 5 10 4 4 13 5 58
3000 a viac 6 10 8 2 3 15 10 57
Zdroj: VSZP
Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym pocétom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022
ZP Dévera
Pocet Spolu
kapitovanych BA TT TN NR BB ZA PO KE za
poistenkyn SR
Do 500 54 19 19 16 24 46 25 25 228
500-999 49 16 18 25 32 31 33 29 233
1000-1499 11 12 20 21 15 7 17 28 131
1500-1999 0 10 3 14 5 1 8 12 53
2000-2499 1 2 3 9 4 0 1 24
2500- 2999 0 1 2 1 1 0
3000 a viac 0 1 2 1 2 0 0 1
Zdroj: ZP Dévera
Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym pocétom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022
ZP Union
atovere | Ba | T | T | N | Bz Pk
h poistenkyn SR
Do 500 1(7) 49 57 76 69 77 54 67 556
500-999 5 5 9 9 10 7 29 32 106
1000-1499 0 0 0 0 1 0 0 2 3
1500-1999 0 0 0 0 0 0 1 0 1
2000-2499 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2500- 2999 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3000 a viac 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Zdroj: ZP Union

Pozn.: Z prehladu boli vyli¢ené ambulancie s nulovym pocétom kapitovanych poistencov k 31. 12. 2022
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Priloha é. 4: Rozsah zazmluvnenia lekarskych miest v SAS podra jednotlivych odbornosti a ZP

k 31.12. 2022
VSZP ZP Dbévera ZP Union
Algezioldgia 33,28 33,72 34,27
Angioldgia 57,50 58,23 63,94
Celustna ortopédia 126,58 128,43 133,99
Chirurgia, vratane detskej 304,80 327,24 360,68
Cievna chirurgia 30,37 33,02 38,47
Dermatoveneroldgia vratane detskej 250,38 268,86 290,56
Diabetolégia, poruchy LPaV 176,47 177,79 180,88
Endokrinoldgia vratane detskej 132,02 135,84 146,85
Foniatria 16,10 16,96 19,93
FBLR 219,99 225,71 270,22
Gastroenterolégia vratane detskej 176,51 187,04 193,02
Geriatria 40,27 37,58 49,96
Hematoldgia a transfuzioldgia 90,07 82,38 110,19
Infektoldgia, tropicka medicina 37,88 41,67 43,40
Kardiochirurgia 2,13 2,23 2,28
Kardiolégia vratane detskej 270,13 277,49 306,81
Klinicka imunoldgia a alergoldgia 186,38 187,79 201,48
Klinicka logopédia 123,08 135,08 146,45
Klinicka onkoldgia 114,33 120,89 128,05
Klinicka psycholdgia 183,02 222,81 240,65
Klinické prac. lekarstvo a toxikoldgia 1,20 4,20 5,30
Lekarska genetika 20,30 21,30 24,30
Lie€ebna pedagogika 7,62 8,70 8,10
Maxilofacialna chirurgia 14,15 21,05 25,18
Medicina drogovych zavislosti 4,04 8,40 10,35
Nefrolégia 76,92 75,36 87,41
Neurochirurgia 13,30 14,25 15,18
Neuroldgia vratane detskej 364,19 386,85 419,37
Nuklearna medicina 2,20 3,15 3,45
Oftalmolégia 357,92 384,74 420,87
Ortopédia vratane detskej 250,64 263,62 299,90
Ortopedicka protetika 3,15 3,32 2,86
ORL vratane detskej 241,55 255,57 277,72
Pediatria 35,24 35,88 51,40
Plasticka chirurgia 12,83 13,00 19,86
Pneumoldgia a ftizeoldgia vratane detskej 149,82 158,89 169,28
Psychiatria vratane detskej a gerontopsychatrie 316,86 320,54 355,65
Radia¢na onkoldgia 22,98 20,27 21,18
Reumatoldgia vratane detskej 97,83 104,44 108,31
Urazova chirurgia 60,57 64,35 70,30
Uroldgia vratane detskej 172,83 169,97 194,26
Vnutorné lekarstvo 425,63 455,11 535,94

Zdroj: ZP
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Priloha &. 5: VSZP - porovnanie rozsahu zazmluvnenych lekarskych miest v SAS podra
jednotlivych odbornosti k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

Pocet LM

Pocet LM K31 12 ernena
k 31. 12. 2022 2021 (pocet LM)
Algezioldgia 33,28 30,43 2,85
Angiolégia 57,50 52,67 4,83
Celustné ortopédia 126,58 124,04 2,54
Chirurgia, vratane detskej 304,80 301,57 3,23
Cievna chirurgia 30,37 29,59 0,78
Dermatoveneroldgia vratane detskej 250,38 251,33 -0,95
Diabetolégia, poruchy LPaV 176,47 177,04 -0,57
Endokrinoldgia vratane detskej 132,02 128,49 3,53
Foniatria 16,10 15,88 0,22
FBLR 219,99 214,81 5,18
Gastroenterolégia vratane detskej 176,51 176,50 0,01
Geriatria 40,27 37,55 2,72
Hematoldgia a transfuzioldgia 90,07 90,47 -0,40
Infektoldgia, tropicka medicina 37,88 39,02 -1,14
Kardiochirurgia 2,13 2,13 0,00
Kardiolégia vratane detskej 270,13 262,72 7,41
Klinicka imunolégia a alergoldgia 186,38 192,52 -6,14
Klinicka logopédia 123,08 121,63 1,45
Klinicka onkolégia 114,33 112,21 2,12
Klinicka psycholdgia 183,02 183,48 -0,46
Klinické prac.lekérstvo a toxikoldgia 1,20 1,20 0,00
Lekarska genetika 20,30 19,95 0,35
Lie€ebna pedagogika 7,62 7,66 -0,04
Maxilofacialna chirurgia 14,15 13,45 0,70
Medicina drogovych zavislosti 4,04 3,98 0,06
Nefrolégia 76,92 74,83 2,09
Neurochirurgia 13,30 13,20 0,10
Neuroldgia vratane detskej 364,19 357,84 6,35
Nuklearna medicina 2,20 2,25 -0,05
Oftalmolégia 357,92 358,78 -0,86
Ortopédia vratane detskej 250,64 247,01 3,63
Ortopedicka protetika 3,15 3,15 0,00
ORL vratane detskej 241,55 24473 -3,18
Pediatria 35,24 33,92 1,32
Plasticka chirurgia 12,83 14,43 -1,60
Pneumoldgia a ftizeoldgia vratane detskej 149,82 150,65 -0,83
Psychiatria vratane detskej a gerontopsychatrie 316,86 314,00 2,86
Radia¢na onkoldgia 22,98 23,34 -0,36
Reumatoldgia vratane detskej 97,83 101,07 -3,24
Urazova chirurgia 60,57 59,86 0,71
Uroldgia vratane detskej 172,83 170,02 2,81
Vnutorné lekarstvo 425,63 429,40 -3,77

Zdroj: ZP
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Priloha ¢. 6: ZP Doévera - porovnanie rozsahu zazmluvnenych lekarskych

jednotlivych odbornosti k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

miest v SAS podrla

Pocet LM

Pocet LM K31 12 ernena
k 31.12.2022 2021 (pocet LM)
Algeziologia 33,72 31,27 2,45
Angioldgia 58,23 54,65 3,58
Celustna ortopédia 128,43 0,00 128,43
Chirurgia vratane detskej 327,24 324,84 2,40
Cievna chirurgia 33,02 32,77 0,25
Dermatoveneroldgia vratane detskej 268,86 273,86 -5,00
Diabetoldgia, poruchy LPaV 177,79 177,40 0,39
Endokrinoldgia vratane detskej 135,84 132,89 2,95
Foniatria 16,96 17,46 -0,50
FBLR 225,71 224,81 0,90
Gastroenteroldgia vratane detskej 187,04 185,74 1,30
Geriatria 37,58 35,64 1,94
Hematoldgia a transfuziolégia 82,38 84,13 -1,75
Infektoldgia, tropicka medicina 41,67 40,42 1,25
Kardiochirurgia 2,23 223 0,00
Kardioldgia vratane detskej 277,49 267,83 9,66
Klinicka imunoldgia a alergoldgia 187,79 194,37 -6,58
Klinicka logopédia 135,08 131,38 3,70
Klinické onkoldgia 120,89 118,92 1,97
Klinicka psycholdgia 222,81 214,75 8,06
Klinické prac. lekarstvo a toxikoldgia 4,20 5,30 -1,10
Lekarska genetika 21,30 20,40 0,90
Lie¢ebna pedagogika 8,70 6,70 2,00
Maxilofacialna chirurgia 21,05 0,00 21,05
Medicina drogovych zavislosti 8,40 9,90 -1,50
Nefrolégia 75,36 82,86 -7,50
Neurochirurgia 14,25 14,10 0,15
Neurologia vratane detskej 386,85 377,73 9,12
Nuklearna medicina 3,15 335 -0,20
Oftalmoldgia 384,74 379,78 4,96
Ortopédia vratane detskej 263,62 258,69 4,93
Ortopedicka protetika 3,32 3,32 0,00
ORL vratane detskej 255,57 256,02 -0,45
Pediatria 35,88 35,62 0,26
Plasticka chirurgia 13,00 14,40 -1,40
Pneumoldgia a ftizeoldgia vratane detskej 158,89 161,54 -2,65
Psychiatria vratane detskej a gerontopsychatrie 320,54 319,89 0,65
Radiagna onkoldgia 20,27 20,78 -0,51
Reumatoldgia vratane detskej 104,44 107,75 -3,31
Urazova chirurgia 64,35 64,37 -0,02
Urolédgia vratane detskej 169,97 169,49 0,48
Vnutorné lekarstvo 455,11 462,22 -7,11

Zdroj: ZP
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Priloha &. 7: ZP Union - porovnanie rozsahu zazmluvnenych lekarskych miest v SAS podra
jednotlivych odbornosti k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

Pocet LM

Pocet LM

Zmena
e | e o
Algezioldgia 34,27 31,87 2,40
Angioldgia 63,94 56,83 7,11
Celustna ortopédia 133,99 131,22 2,77
Chirurgia vratane detskej 360,68 357,39 3,29
Cievna chirurgia 38,47 36,09 2,38
Dermatoveneroldgia vratane detskej 290,56 285,01 5,55
Diabetoldgia, poruchy LPaV 180,88 179,18 1,70
Endokrinoldgia vratane detskej 146,85 143,92 2,93
Foniatria 19,93 19,73 0,20
FBLR 270,22 252,78 17,44
Gastroenterolégia vratane detskej 193,02 198,44 -5,42
Geriatria 49,96 45,02 4,94
Hematoldgia a transfuzioldgia 110,19 107,88 2,31
Infektoldgia, tropicka medicina 43,40 44,30 -0,90
Kardiochirurgia 2,28 2,28 0,00
Kardiologia vratane detskej 306,81 290,83 15,98
Klinicka imunoldgia a alergologia 201,48 204,66 -3,18
Klinicka logopédia 146,45 144,97 1,48
Klinicka onkoldgia 128,05 124,48 3,57
Klinicka psycholdgia 240,65 232,19 8,46
Klinické prac. lekarstvo a toxikoldgia 5,30 6,15 -0,85
Lekarska genetika 24,30 24,40 -0,10
Lie¢ebna pedagogika 8,10 7.10 1,00
Maxilofacialna chirurgia 25,18 20,75 4,43
Medicina drogovych zavislosti 10,35 11,77 -1.42
Nefroldgia 87,41 85,29 2,12
Neurochirurgia 15,18 15,55 -0,37
Neurolégia vratane detskej 419,37 404,14 15,23
Nuklearna medicina 3,45 2,65 0,80
Oftalmoldgia 420,87 401,50 19,37
Ortopédia vratane detskej 299,90 287,15 12,75
Ortopedicka protetika 2,86 286 0,00
ORL vratane detskej 277,72 274,94 2,78
Pediatria 51,40 51,03 0,37
Plasticka chirurgia 19,86 20,40 -0,54
Pneumoldgia a ftizeoldgia vratane detskej 169,28 171,35 -2,07
Psychiatria vratane detskej a gerontopsychatrie 355,65 342,98 12,67
Radia&na onkoldgia 21,18 21,33 -0,15
Reumatoldgia vratane detskej 108,31 108,01 0,30
Urazova chirurgia 70,30 69,10 1,20
Urolégia vratane detskej 194,26 186,26 8,00
Vnutorné lekarstvo 535,94 528,12 7,82

Zdroj: ZP
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Priloha €. 8: Prehlad vybranych ukazovatelov k NV ¢. 640/2008 Z. z. o verejnej minimalnej sieti

Pocet dialyzacnych monitorov k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

Kraj V§ZP ZP Dévera ZP Union
31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena
Bratislavsky 177 164 13 123 123 0 161 161 0
Trnavsky 113 123 -10 96 96 0 130 130 0
Trenciansky 159 145 14 121 121 0 144 144 0
Nitriansky 195 177 18 123 140 -17 189 189 0
Zilinsky 135 151 -16 116 116 0 143 143 0
Elf‘;smbys”' 169 149 20 125 125 0 174 174 0
PreSovsky 153 153 0 115 115 0 153 153 0
KoSicky 220 184 36 175 175 0 203 203 0
Spolu za SR 1321 1246 75 994 1011 -17 1297 1297 0
Zdroj: ZP
Pocet ambulantnych pohotovostnych sluzieb v SR k 31. 12. 2022
V§ZP ZP Dévera ZP Union
pre dospelych 75 75 75
pre deti a dorast 54 54 56
Zdroj: ZP
Uhrady APS pre dospelych za rok 2022
VvV eur V§ZP ZP Doévera ZP Union
Vys$ka uhrady (pausalna platba) 5227 953 2962 872 1122182
Uznana cena za vykazané vykony 3291 597 1433 328 1182019
Korekcia pausalu* 1936 356 1529 544 -59 837
Zdroj: ZP
* Rozdiel vy$ky thrady (pausalnej platby) a uznanej ceny za vykazané vykony
Uhrady APS pre deti a dorast za rok 2022
VvV eur V§ZP ZP Doévera ZP Union
Vys$ka uhrady (pausalna platba) 3754613 2 136 560 802 269
Uznana cena za vykazané vykony 2632232 1644 404 929 965
Korekcia pausalu* 1122 381 492 156 -127 696
Zdroj: ZP
* Rozdiel vy$ky thrady (pausalnej platby) a uznanej ceny za vykazané vykony
Pocet sesterskych miest v agentirach domacej oSetrovatel'skej starost. k 31. 12. 2022 a 31. 12.
2021
Kral V§ZP ZP Dévera ZP Union
31.12.2022 |31.12.2021 | Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena (31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena
Bratislavsky 741 73,5 0,6 86,6 86,8 -0,2 79,0 76,9 21
Trnavsky 62,1 59,4 2,7 741 76,9 -2,8 79,4 771 2,3
Trenciansky 60,6 62,9 -2,3 75,9 76,5 -0,6 61,5 60,0 1,5
Nitriansky 96,8 99,5 -2,7 132,9 120,0 12,9 140,5 142,5 -2,0
Zilinsky 94,2 94,8 -0,6 1101 115,5 -5,4 94,0 97,5 -3,5
Banskobystricky 72,5 70,0 2,5 92,6 85,7 6,9 88,1 83,6 4,5
PreSovsky 120,3 118,9 1,4 187,6 180,0 7,6 156,1 1571 -1,0
KosSicky 72,4 67,8 4,6 96,6 91,2 5,4 86,8 88,2 -1,4
Spolu za SR 653,0 646,8 6,2 856,4 832,6 23,8 785,4 782,9 2,5
Zdroj: ZP
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Pocet hospicov k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021

Kraj V§ZP ZP Dovera ZP Union
31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 |Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena
Bratislavsky 3 3 0 3 3 0 3 3 0
Trnavsky 1 1 0 1 1 0 1 1 0
Trenciansky 2 2 0 2 2 0 2 2 0
Nitriansky 2 2 0 2 2 0 2 2 0
Zilinsky 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Banskobystricky 2 2 0 2 2 0 2 2 0
PreSovsky 2 2 0 2 2 0 2 2 0
KosSicky 1 1 0 1 1 0 1 1 0
Spolu za SR 13 13 0 13 13 0 13 13 0
Zdroj: ZP
Pocet mobilnych hospicov k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021
Krai Vs§ZP ZP Dobvera ZP Union
31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 |Zmena | 31.12.2022 | 31.12.2021 | Zmena
Bratislavsky 3 3 0 3 3 0 4 4 0
Trnavsky 2 2 0 2 2 0 3 2 1
Trenciansky 2 2 0 2 2 0 2 2 0
Nitriansky 1 1 0 1 1 0 2 2 0
Zilinsky 4 4 0 1 1 0 4 4 0
Banskobystricky 2 1 1 3 2 1 3 2 1
PreSovsky 8 4 4 2 1 1 9 7 2
Kosicky 2 2 0 1 1 0 3 3 0
Spolu za SR 24 19 5 15 13 2 30 26 4
Zdroj: ZP
Pocet 16zok v zariadeniach socialnych sluzieb k 31. 12. 2022 a 31. 12. 2021
VS§ZP ZP Dovera ZP Union
Kraj 31122022 | 31.122021 | “T°" |31.12.2022 | 31.12.2021 | “T" |31.12.2022 | 31.12.2021 | 2T
Bratislavsky 455 299 156 43 9 34 12 24 -12
Trnavsky 547 615 -68 117 104 13 33 29 4
Trenciansky 465 330 135 307 305 2 45 45 0
Nitriansky 673 673 0 26 25 1 5 5 0
Zilinsky 866 864 2 75 75 0 46 46 0
Banskobystricky 230 160 70 141 116 25 20 20 0
PreSovsky 912 923 -11 281 270 11 208 213 -5
Kosicky 642 644 -2 308 308 0 134 134 0
Spolu za SR 4790 4 508 282 1298 1212 86 503 516 -13
Zdroj: ZP
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Priloha €. 9: Prijmy zdravotnych poist'ovni a holandsky best practice moznosti vyberu balikov
Prijmy zdravotnych poistovni a moznost’ vyberu balikov

Jeden z najvacSich zdrojov prijmu pre zdravotné poistovne v Holandsku su dopinkové baliky. Su
vytvorené na zaklade naj¢astejSich potrieb obyvatelstva. Skladaju sa z rozliénych kombinacii
fyzioterapeutov, zubarov, ortodoncie, preplatenia okuliarov, $oSoviek a alternativnej mediciny, ako su
akupunkturisti, maséri a prirodni lie€itelia. Poistovne stavaju na tom, Ze obyvatelia Holandska su
natolko uvedomeli a obozretni, Ze chapu nevyhnutnost uzatvorenia dopinkového zdravotného
poistenia ako sucast’ starostlivosti o svoje zdravie a maju zaujem sa pripoistit. V su€asnosti ma
doplnkové poistenie 83,5 % Holandanov v porovnanis 84,9 % v roku 2021 (www.zorgwijzer.nl). Velmi
oblubené su bali¢ky, v ktorych je aj kombinacia poistenia zubnej starostlivosti a fyzioterapie.

Vy8ku poistného si mbze poistenec (Ciastocne) urcit sam, pretoZze ma na vyber medzi rozlicnymi
zdravotnymi poistoviiami a ich cenovymi ponukami, o napokon vedie aj k predchadzaniu zbyto&ného
vyuzivania zdravotnickych sluzieb. Takéto extra stimuly vytvaraja miernu a regulovanu formu trhovych
sil v holandskom zdravotnictve, ktoré patri k najlep§im na svete. Trhovy mechanizmus zvySuje
efektivitu a kvalitu poskytovania zdravotnej starostlivosti, prinaSa znizovanie cien a vacsiu slobodu,
ale aj vacsiu zodpovednost poistovni, poskytovatelov i samotnych poistencov.

Za cely systém zdravotnej starostlivosti nesie zodpovednost $tat, avSak nie je priamo zapojeny do
poskytovania zdravotnej starostlivosti. Stat stanovuje zakladné pravidla, ktoré musi zdravotna
starostlivost spinat, 8o sa tyka kvality, bezpeénosti, pristupnosti a finanénej dostupnosti.
Prostrednictvom viacerych $tatnych organizacii dohliada na dodrziavanie tychto pravidiel. Za
poskytovanie zdravotnej starostlivosti su zodpovedné sukromné, navzajom si konkurujuce poistovne,
ako aj sukromni poskytovatelia zdravotnej starostlivosti. Zdravotné poistovne maju moznost
vyjednavat a selektivne uzatvarat zmluvy s poskytovatelmi na zaklade ceny a kvality zdravotnych
vykonov. Obyvatelia si mézu kazdy rok vybrat poistovriu, ktord im poskytne lepSiu alebo lacnejSiu
starostlivost.

Obsah a cena doplnkovych balikov

Doplnkové zdravotné poistenie je dobrovolné a chape sa ako predplatné na pokrytie nepredvidanych
zdravotnych udalosti poistenca. Benefity, vyhody alebo zfavy pri komerénych nakupoch holandské
poistovne vbébec neponukaju. Kazdy rok poistovne rokuju s poskytovatelmi a zaroven vyjednavaju
také ceny, aby ich, individualne zloZeny balik bol ¢o najatraktivnejSi a najefektivnejsi pre poistencov.
Do doplnkového balika patria vSetky dentalne vykony, fyzioterapia, okuliare a SoSovky, naCuvacie
pristroje, parochne, urcité lieky, ktoré nie su v zakladnom poisteni, laserové operacie o€i, ortodoncia,
alternativne lekarstvo, akupunktura, podoterapia, sterilizacia, oCkovanie do tropickych krajin a vela
inych vykonov, ktoré kazda poistovita mdze kazdoroCne podfa vlastného rozhodnutia ponuknut
v takom zlozeni, aby ziskala €o najviac poistencov. Poistenci dostanu tymto spésobom istotu rychlej,
kvalitnej a vyhodnej zdravotnej pomoci, ktora je prispdsobena na individualnu potrebu kazdého z nich.
Celkovo v roku 2022 zmenilo zdravotné poistenie 1,4 miliona Holandanov, o predstavuje 8 percent
poistencov.

Kedze poistovne ponukaju rozlicné kombinacie vykonov a balikov doplnkového poistenia, je cena
doplnkového poistného relativne nizka, zacina uz okolo 7,95 eura mesacne za zubara. Vyplyva to z
obrovskej konkurencie medzi poistoviami. Poistoviia, ktora by si nastavila poistné za doplnkové
poistenie priliS vysoko a suCasne by nemala atraktivhu ponuku sluzieb, ktorou sa odliSuje od
konkurenénych poistovni, priSla by o klientov. Holandsk& vidda v8ak vela vykonov vklada do
zakladného balika, takze pre vacsinu Holandanov je popri lepSej starostlivosti cena najhlavnejSim
kritériom ich rozhodnutia pre dopinkovy bali€ek. Zaroven v tomto systéme plati, Zze ak konkurencia
medzi poistoviiami bola slabS$ia, poistné by bolo podstatne vyssie.

Napriklad pri mesa¢nych nakladoch na zdravotnu poistku v hodnote 154 eur, tvori ¢ast povinného
zakladného zdravotného poistenia 126 eur. Doplnkové zubné pripoistenie predstavuje v tomto pripade
Ciastku 16 eur a balik dalSieho doplnkového poistenia je v hodnote 12 eur. V ilom sa nachadza 9-krat
za rok fyzioterapia, prispevok na alternativhu medicinu (v celkovej vySke 250 eur za rok, avSak za
jeden deni len do vySky 45 eur) a ockovanie pri cestach do zahranicia (250 eur). Ak by niekto si nechcel
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priplacat za pérod v nemocnici (bez zdravotnej indikacie), musel by si zvolit doplnkovy balik za 40
eur, ¢im by sa mesacné naklady zvysili na 172 eur.

Holand’'ania tiez chcti mat’ istotu

Pripoistenie znamena pre mnohych obyvatelov Holandska pocit bezpecia. Ide taktieZ o Specificky
druh Setrenia tym, Ze ak sa Clovek neoCakavane dostane do nepredvidatelnej situacie, ma vSetko
zabezpecené a dopredu zaplatené. Plati to aj v pripade, ked sa pripoistenie v uritom roku nevyuzije;
riziko nepripoistenia je totiZ pre va¢sinu Holandanov nepredstavitefné. VSetky dévody pre doplnkové
poistenie maju jedného spolocného menovatefa. Je nim dostupnost zdravotnej starostlivosti pre
vSetkych obyvatelov a neustale zvySovanie jej kvality pri rozumnej cene. To vSetko v suc€innosti s ¢o
najvy$Sou mierou efektivnosti manazovania vladnych zdrojov, ktoré smeruji do holandského
zdravotnictva. Doplnkové pripoistenie prinasa tak viac financii do systému, ktory nie je dodatoéne ad
hoc dotovany z verejnych zdrojov ako na Slovensku, a preto vykazuje vysoku mieru financne;j
udrzatelnosti a stability.

Pocet obyvatelov (v percentach), ktory si uzatvorili za poslednych 10 rokov doplnkové poistenie:

2012 2013 2014 2015 2016

88,0 % 85,7 % 84,5 % 84,1 % 84,3 %
2017 2018 2019 2020 2021 2022
84,1 % 83,6 % 83,7 % 83,2 % 84,9 % 83,5 %

Zdroj: https://www.zorgwijzer.nl/faq/cijfers-zorgverzekering

O doplnkové zdravotné poistenie vraj na Slovensku nie je zaujem

Na Slovensku systém doplnkového zdravotného poistenia zatial nefunguje s odévodnenim, Ze medzi
poistencami on nie je zaujem. Data z reprezentativnych prieskumov verejnej mienky viak hovoria skér
o opaku. V prieskume, ktory urad vykonal v roku 2022, viac neZ polovica poistencov - bez toho aby
poznala ceny - deklarovala zaujem o viaceré baliky doplnkového zdravotného poistenia, a to
predovSetkym z oblasti stomatoldgie a fyzioterapie®'. Preto Urad v dalSom prieskume v roku 2023
respondentom predloZil aj cenové rozpatia tychto dvoch druhov doplnkového poistenia, ktoré boli
nastavené s prihliadnutim na skusenosti z Holandska.

Ako ukazuju nasledovné grafy €. 1 a 2, aj po oboznameni sa s cenovymi relaciami je o oba tieto druhy
doplnkového poistenia pomerne velky zaujem, ba dokonca aj ochota si zan priplatit.3?

31 Znenie otazky: Jedna z &innosti, ktorti by mohli zdravotné poistovne pontkat obdobne ako v inych krajinach EU, je doplnkové
zdravotné pripoistenie. Tu je zoznam balikov pripoistenia konkrétne z Holandska. Keby zdravotné poistovne u nas, na Slovensku
ponukali nasledovné baliky pripoistenia (a cena by nezohravala Ziadnu rolu), o ktoré z nich by ste pravdepodobne mali zaujem?
Zdroj: Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou vo svetle verejnej mienky, MNForce, februar 2022, n = 1 000

32 7droj: Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou vo svetle verejnej mienky, 2muse, april 2023, n = 1 014
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Graf €. 1: Zaujem a ochota platit za doplnkové zdravotné poistenie v oblasti stomatoldgie

Zaujem o pripoistenie v oblasti stomatolégie

Kolko EUR mesaéne sl poistenci ochotni

(napr. za plombovanie zubov) platit' za takéto pripoistenie
SEUR/mes. [ arw
. 10 EUR / mes. 9%
zr;ﬁ%%m b 15EUR I mes. | 2%
viacako 15 EUR { mes. | 2%
nie, nemam zavjerm [ 50%

Otdzka: Keby Vam rdravaing poisfovia ponokla pripolsiente naprikiad za plombovanie u zubdra a nomusol by ste patom za fo platil
z wigsinych pefiazi, kofko EUR by sfe boll cchodrpya za teketo pripoisienie mesadne platit 7

Baza: n=1014

Zdroj: arad

Graf €. 2: Zaujem a ochota platit za doplnkové zdravotné poistenie v oblasti fyzioterapie

Zaujem o pripoistenie v oblasti fyzioterapie

Kolke EUR mesaéne su poistenci ochotni
(rehabilitacie po Uraze)

platit za takéto pripoistenie

5EUR/mes. [ 28%

ma zaujem
i 10EUR/mes. | 8%
15EUR/mes. | 2%
viac ako 15 EUR / mes. | 2%

nie, nemam zaujem IR 0%

Otazka: Keby Vam zovavoing poisfovie ponikla pripofstenie za 2dravolnl starostivost v oblest fyzioteraple (rehabiliface po
draza) a nemusell by sle polom za to plalif z viastnych pefiazl, kofko EUR by sfe boli ocholny -4 za lakéto pripolstente
masatng platir

Bidra: n=1M04

Zdroj: trad
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Zoznam skratiek

ADOS

b. c.

CKS
COVID-19
CR

DRG

EAP
EESSI

Agentura domacej oSetrovatelskej starostlivosti

Bezné ceny

Centrum pre klasifikacny systém

CoronaVirusDisease-19

Ceska republika

Diagnoses Related Groups (Skupiny suvisiacich diagnéz)
Ekonomicky aktivny poistenec

Electronic Exchange for Social Security Information — Elektronicka vymena

v oblasti socialneho zabezpedenia

EK
EPZP
ESD
EU
FBLR
FN
FNSP
FNS
GYN
HDP
CH

IS

T

LI

LM
LPaV
MKCH
MPPP
MPSVaR SR
MZ SR
NAKA
NCzI
NIHO
NO
NSP
NV
OCTK
OP
ORL
OSN
PM
PRUZZ
PZS
RF
ROE
ROS
RPP
RZZP
S. C.
sprava
SR
SValLZ
SAS
SU SR
SzMm
szCo

Eurdpska komisia

Eurdpsky preukaz zdravotného poistenia

Sudny dvor Eurépskej unie

Eurdpska unia

Fyziatria, balneoldgia a lieCebna rehabilitacia

Fakultna nemocnica

Fakultna nemocnica s poliklinikou
Farmaceuticko-nakladova skupina

gynekologicka (ambulantna) starostlivost

Hruby domaci produkt

Svaijgiarsko

Island

Informacné technoldgie

Lichtenstajnsko

Lekarske miesto

Latkova premena a vyZiva

MF SR Ministerstvo financii Slovenskej republiky
Mesacéné prerozdelovanie preddavkov na poistné
Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny Slovenskej republiky
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

Narodna kriminalna agentura

Narodné centrum zdravotnickych informacii

Narodny intitat pre hodnotu a technoldgie v zdravotnictve
Nérsko

Nemocnica s poliklinikou

Nariadenie vlady

Organ €inny v trestnom konani

Opravna polozka

Otorinolaryngoldgia

Optimalizacia siete nemocnic

Ziskova marza (Profit margin)

Prospektivny rozpocet v ustavnom zdravotnickom zariadeni
Poskytovatel zdravotnej starostlivosti

Rezervny fond

Rentabilita vlastného imania (Return on equity)

Rentabilita predpisaného poistného (Return on sales)
Roéné prerozdelovanie poistného

Roéné zuctovanie poistného na verejné zdravotné poistenie
Stale ceny

Sprava o stave vykonavania verejného zdravotného poistenia
Slovenska republika

Spolo¢né vysSetrovacie a lieCebné zlozky

Specializovana ambulantna starostlivost

Statisticky urad Slovenskej republiky

Specialny zdravotnicky material

Samostatne zarobkovo ¢inna osoba
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TR

TzP / TzP-S
UN

UVN

UHP

Uo

drad, UDZS
Uzs

VAS

VH

VI

VLD
VLDD
VMS

VNS
VSZP
vuc

VZP
VZPS

ZP

ZP Union
ZP Dbévera
ZS

zakon ¢.

576/2004 Z. z.

zakon ¢.

578/2004 Z. z.

zakon &.

577/2004 Z. z.

zakon &.

580/2004 Z. z.

zakon ¢.

581/2004 Z. z.

zakon ¢.

233/2019 Z. z.

zakon ¢.

363/2011 Z. z.

zakon &.

431/2002 Z. z.

Technicka rezerva

Tazko zdravotne postihnuty/Tazko zdravotne postihnuty - sprievod

Univerzitna nemocnica

Ustredna vojenska nemocnica

Utvar hodnoty za peniaze MF SR
Ugtovné obdobie

Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou
Ustavna zdravotna starostlivost
VSeobecna ambulantna starostlivost
Vysledok hospodarenia

Vlastné imanie

VSeobecny lekar pre dospelych
VSeobecny lekar pre deti a dorast
Verejna minimalna siet

Viacro€na nakladova skupina
V&eobecna zdravotna poistovnia, a. s.
Vys8i uzemny celok

Verejné zdravotné poistenie
Vyberové zistovanie pracovnych sil
Zdravotna poistovria

Union zdravotna poistovna, a. s.
DOVERA zdravotna poistoviia, a. s.
Zdravotna starostlivost

Zakon ¢&.576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti,

suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov

Zakon ¢&. 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach
v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorSich predpisov

Zakon €. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhradzane;j
na zaklade verejného zdravotného poistenia a o uhradach za sluzby
suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov

Zakon ¢&. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poisteni a 0 zmene a doplneni
zakona ¢&. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov

Zakon ¢&. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohlade nad
zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov
v zneni neskorsich predpisov

Zakon ¢&. 233/2019 Z. z. o ukonCeni niektorych exekucnych konani
a o zmene a doplneni niektorych zakonov

Zakon ¢&. 363/2011 Z. z. o rozsahu a podmienkach uhrady liekov,
zdravotnickych pomdcok a dietetickych potravin na zaklade verejného
zdravotného poistenia a o zmene a doplneni niektorych zakonov
v zneni neskorsich predpisov

Zakon €. 431/2002 Z. z. o uctovnictve
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Obchodny
zakonnik

nariadenie vlady
SR ¢&. 640/2008
Z z.

vyhlagka MZ SR

€. 159/2018 Z. z.

vyhlaska MZ SR

€. 412/2009 Z. z.

nariadenie vlady
SR

¢. 115/2018 Z. z.

nariadenie vlady
SR
¢. 11/2022 Z. z.

zakon ¢.
374/2014 Z. z.

Zakon €. 513/1991 Zb. Obchodny zakonnik v zneni neskorSich
predpisov

Nariadenie vlady SR ¢&. 640/2008 Z. z. o verejnej minimalnej sieti
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov

Vyhlaska MZ SR &.159/2018 Z. z. o podrobnostiach o vykazovani
preddavkov na poistné na verejné zdravotné poistenie a o ro€nom
zuctovani poistného a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov

Vyhlaska MZ SR €. 412/2009 Z. z., ktorou sa ustanovuju podrobnosti
o0 zozname poistencov Cakajucich na poskytnutie planovanej
zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov
v zneni neskorsich predpisov

Nariadenie vlady SR ¢. 115/2018 Z. z. ktorym sa ustanovuje vyska
Uhrad zdravotnej poistovne za poskytovanie zubno-lekarskej
pohotovostnej sluzby a ambulantnej pohotovostnej sluzby, spbésob
vypoctu a pravidla vypoctu tychto uhrad v zneni neskorsich predpisov
Nariadenie viady SR & 11/2022 Z. z. ktorym sa ustanovuju
podrobnosti o spdsobe ustanovenia minimalnej siete poskytovatelov
vSeobecnej ambulantnej starostlivosti

Zakon &. 374/2014 Z. z. o pohladavkach statu a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov
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