Metodika kizavej predikcie
pre odhad, Ci prostriedky zdravotnej poistovne postacuju
na vynimocne pripady uhrad liekov, dietetickych potravin
a zdravotnickych pomocok

1 Ciel a pouzitie Metodiky

Cielom tejto Metodiky je ustanovit principy pre kvalifikovany odhad, &i prostriedky zdravotnej poistovne postacuji na
vynimocéné pripady uhrad liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych pomécok podfia § 88 zakona €. 363/2011 Z. z.

Kizava predikcia (rolling forecast) je metéda finanéného planovania a riadenia, ktora kontinualne aktualizuje vyhlad
zdravotnej poistovne na aktualny fiSkalny rok na pravidelnej mesacnej baze v zmysle vyhlaSky MZ SR €. 522/2023 Z. z.

Odhad ¢i prostriedky zdravotnej poistovne postaduji na vynimoéné pripady Uhrad liekov, dietetickych potravin
a zdravotnickych pomédcok je vysledkom porovnania vystupu z matematicko-Statistického prediktivneho modelu
zohladrujuceho parametre definované v tejto Metodike a disponibilnych zdrojov uréenych Vyhlaskou Ministerstva
zdravotnictva Slovenskej republiky o rozdeleni vydavkov verejného zdravotného poistenia podfa jednotlivych typov
zdravotnej starostlivosti (dalej len ,programova vyhlaska“) na prislusny fiskalny rok v riadku ,Lieky, dietetické potraviny a
zdravotnicke pomocky“ vo vyjadreni maximalnej sumy, nie minimalnej sumy.

Porovnanie kizavej predikcie s disponibilnymi zdrojmi sa vypracuje zdravotnou poistovfiou na pravidelnej mesaénej baze
za mesiace januar az december aktualneho fiskalneho roka v silade s pravidelnym reportingom k programovej vyhlaske,
pricom pre mesiace, kedy eSte nie je dostupna suma disponibilnych zdrojov na aktualny fiSkalny rok sa aplikuje princip
rozpoctového provizéria — aktualna predikcia sa porovna s disponibilnymi zdrojmi v hodnote z predchadzajuceho fiskalneho
roka.

2 Parametre vstupujuce do vypoctu
2.1 Baza

e Pozostava zo sumy uhrad za lieky, dietetické potraviny a zdravotnicke pomécky v predchadzajucom obdobi oproti
ktorej sa zohladriuju narastové (2.2) a usporné polozky (2.3).

e Vyvoj bazy bude kompenzovany o o€akavané zmeny (napr. zmena trhového podielu v dosledku prepoistenia a pod.)

e Uplynulé mesiace aktualneho fiSkalneho roka su postupne nahradzané skuto€nostou v zavislosti od Uplnosti dobehu
dat od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti (dalej len ,PZS*) (spravidla 1,5 mesiaca po uplynuti daného mesiaca —
ide najma o oneskorenie uhrad ambulantne podéavanych liekov v désledku fakturacie od PZS).

e Postupom €asu sa odhad na mesacnej baze spresriuje, pripadne sa nahradza skutoénymi udajmi v predmetnych
nékladovych aj uspornych zlozkach vstupujucich do vypoctu, v dostatocne uzavretych kalendarnych mesiacoch.

2.2 Narastové polozky

2.2.1 Suma na nové kategorizacie (vratane Zmenovych ziadosti)

e Parameter zohl'adnuje disponibilné zdroje v riadku ,Kategorizacia novych liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych
pomdcok® programovej vyhlasky - vo vyjadreni maximalnej sumy.

e  Suma disponibilnych zdrojov na kategorizaciu liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych pom6cok bude v modeli
prehodnotend podla aktualneho stavu rozhodnuti v procese kategorizacie v rdmci konani na typy navrhov A1N (Nové
referencné skupiny) vratane typov navrhov ZM (zmenové Ziadosti — rozSirenie indikacii uz kategorizovanych liekov)
a realnych thrad v aktualnom fiskalnom roku. Analogicky pre dietetické potraviny a zdravotnicke pomocky.
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2.2.2 Dobeh kategorizacie minulych rokov a narast v désledku osobitnych cenovych

regulacii

Parameter zohladniuje néarasty nékladov na lieky, dietetické potraviny a zdravotnicke pomécky zaradené
v predchadzajucich fisSkalnych obdobiach ako aj aktualne platné osobitné cenové regulacie MZ SR, ktoré medzirocne
navySuju uhrady zdravotnej poistovne za vybrané skupiny liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych pomécok.
Parameter mdze byt naviazany na disponibilné zdroje identifikované v dévodovej sprave k programovej vyhlaske
a bude v modeli prehodnoteny podla aktualneho vyvoja realnych dhrad v aktualnom fiskalnom roku.

2.2.3 Limit spoluucasti

Parameter zohladriuje prislusné kompenzacie doplatkov poistencov v dosledku limitu spoluti¢asti.

2.2.4 Vynimky (pokracujuca lieCba rozlieCenych poistencov)

Parameter zohladriuje potrebné zdroje na pokracéujucu liecbu rozlieGenych poistencov na vynimoéné pripady thrad
liekov podla § 88 zakona €. 363/2011 Z. z. pre potreby presnejSieho zohladnenia.

2.3 Usporné polozky

2.3.1 MEA zmluvy

Parameter zohladriuje sumu spatne uplatfiovanych zliav z liekov zaradenych na zaklade zmluvy o podmienkach Uhrady
lieku (vratane odhadov).

MEA zmluva (Managed Entry Agreement) — zmluva uzavretd medzi drzitelom registracie a MZ SR upravujuca
podmienky Uhrady lieku. Podla § 7a zakona ¢. 363/2011 Z. z. m6Ze byt zmluva podmienkou na zaradenie lieku do
zoznamu kategorizovanych liekov, ako aj na zruSenie alebo zmenu indikacného alebo preskripného obmedzenia.

2.3.2 \Vyrovnacie rozdiely

Parameter zohladruje sumu vyrovnacich rozdielov z liekov zaradenych v institate ,podmienenych kategorizacii“, ktory
predchadzal institatu ,MEA zmluv* do novely zakona ¢&. 363/2011 ucinnej od 1.8.2022. Uplatiiovanie vyrovnacich
rozdielov je v kompetencii MZ SR a do Gvahy su brané len vyrovnacie rozdiely, pre ktoré uz ministerstvo urcilo vysky
podielov jednotlivych poistovni.

2.3.3 Dekategorizacia (podla rozhodnutych konani)

Parameter zohl'adruje hodnotu Gsporného opatrenia MZ SR v zmysle pravoplatnych rozhodnuti o vyradeni zo zoznamu
kategorizovanych liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych pomocok.

2.3.4 Referencovanie, Revizia uhrad, generické / biologicky podobné lieky

Parameter zohladriuje aktualny odhad dopadu Uspornych opatreni v zmysle pravoplatnych rozhodnuti MZ SR o:
o Referencovanie cien liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych pomdcok
o Revizia thrad liekov, dietetickych potravin a zdravotnickych pomécok
o Revizia thrad liekov po vstupe prvého generického / biologicky podobného lieku
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