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I.  Názov projektu 

Projekt vytvorenia jednej verejnoprávnej zdravotnej poisťovne zlúčením Všeobecnej zdravotnej poisťovne, a. s. a Spoločnej zdravotnej poisťovne, a. s.

II. Východiská 

Uznesenie vlády Slovenskej republiky  č. 462   z 23 mája 2007  bod C3 ukladajúce predložiť projekt vytvorenia jednej verejnoprávnej zdravotnej poisťovne zlúčením Všeobecnej zdravotnej poisťovne, a. s. a  Spoločnej zdravotnej poisťovne, a. s.

III. Základný predpoklad

Zmena zákona č. 581/2004 Z. z.  o zdravotných poisťovniach, v platnom znení, ktorý upravuje právnu a organizačnú formu poisťovní ako akciových spoločností – v zákone bude potrebné upraviť aj verejnoprávnu formu

IV. Základné údaje 

 

Všeobecná zdravotná poisťovňa, a. s. (ďalej iba VšZP, a. s.)

VšZP, a. s. bola založená na základe transformačného projektu schváleného Ministerstvom zdravotníctva Slovenskej republiky dňa 11. 3. 2005, a to Zakladateľskou listinou zo dňa 22. 3. 2005 podľa ustanovenia §§ 162 a 172 Obchodného zákonníka a ustanovenia § 72 ods. 1 a ods. 4 zákona č. 581/2004 Z. z. o zdravotných poisťovniach, dohľade nad zdravotnou starostlivosťou a o zmene a doplnení niektorých zákonov, v znení neskorších predpisov (ďalej len „zákon“).

V súlade s týmto zákonom dňom 1. 7. 2005 vznikla akciová spoločnosť s názvom „Všeobecná zdravotná poisťovňa, a. s.“, a to nepeňažným vkladom doterajšej Všeobecnej zdravotnej poisťovne do tejto spoločnosti. Dňom vzniku akciovej spoločnosti zanikla doterajšia Všeobecná zdravotná poisťovňa a akciová spoločnosť sa stala právnym nástupcom doterajšej zdravotnej poisťovne.

VšZP, a. s. je zapísaná v Obchodnom registri Okresného súdu Bratislava I. odd. Sa, vl.č.3602/B.

Zriaďovateľom VšZP, a. s. je Ministerstvo zdravotníctva Slovenskej republiky. Podiel zriaďovateľa na základnom imaní spoločnosti je 100% a v zmysle § 79 zákona po transformácii nesmie klesnúť majetková účasť štátu na jej základnom imaní pod 100 %. Výška základného imania VšZP, a. s. je 1 980 000 tis. Sk a je rozdelená na 198 kusov kmeňových akcií v menovitej hodnote jednej akcie 10 000 tis. Sk. Akcia má zaknihovanú podobu, znie na meno a nie je verejne obchodovateľná.

VšZP, a. s. vykonáva činnosť na celom území Slovenskej republiky. V rámci organizačnej štruktúry má 35 pobočiek, z toho je 8 krajských pobočiek, 47 expozitúr a generálne riaditeľstvo. VšZP, a. s. nemá žiadnu organizačnú zložku v zahraničí.

Spoločná zdravotná poisťovňa, a. s. (ďalej iba SZP, a. s.)

SZP, a. s. vznikla v súlade s § 68 zákona transformáciou Spoločnej zdravotnej poisťovne ako verejno-právnej inštitúcie na akciovú spoločnosť. Dňom vzniku akciovej spoločnosti zanikla doterajšia Spoločná zdravotná poisťovňa, ktorá vykonávala svoju činnosť od 1. júla 1998 a jej právnym nástupcom sa stala Spoločná zdravotná poisťovňa a. s.. Dňa 1. júna 2005 bola zapísaná v Obchodnom registri Okresného súdu Bratislava I. odd. Sa, vl.č. 3591/B.

Akcionármi SZP, a. s. sú Ministerstvo obrany Slovenskej republiky, Ministerstvo vnútra Slovenskej republiky a Ministerstvo dopravy, pôšt a telekomunikácii Slovenskej republiky. Základné imanie je tvorené nepeňažným vkladom ku dňu vzniku akciovej spoločnosti vo výške 464 499 tis. Sk a peňažným vkladom vo výške 450 000 tis. Sk ku dňu 26.1.2006. Spolu základné imanie predstavuje výšku 914 499 tis. Sk.

Podiely jednotlivých akcionárov na základnom imaní majú :

Ministerstvo obrany SR - 



33 %

Ministerstvo vnútra SR - 



33 %

Ministerstvo dopravy, pôšt a telekomunikácií SR - 
34 % .

Akcia má zaknihovanú podobu, znie na meno a nie je verejne obchodovateľná.

SZP, a.s. vykonáva činnosť na celom území Slovenskej republiky. V rámci organizačnej štruktúry má 9 pobočiek a 10 kontaktných miest. Poisťovňa nemá žiadne organizačné jednotky mimo územia Slovenskej republiky.

V. Vybrané ekonomické ukazovatele

Vybrané ukazovatele z hospodárenia zdravotných poisťovní za  rok 2006, 2007 a  prvý polrok 2008 v tis. Sk

	Tabuľka č.1

R o k 2006

	 
	SZP
	VšZP
	Dôvera
	Apollo
	Sideria
	EZP
	Union

	stav na účtoch na začiatku
	596 271
	1 719 633
	1 243 163
	1 284 305
	783 094
	19 612
	 

	príjmy celkom
	10 239 258 
	52 422 401
	4 678 721
	6 678 598
	5 471 712
	1 259
	 

	výber poistného
	13 915 439
	45 237 118
	5 311 647
	7 783 251
	5 394 602
	130
	 

	prerozdeľovanie mesačné
	-3 829 893
	5 757 974
	-667 303
	-1 295 763
	35 023
	-60
	 

	prerozdeľovanie ročné
	-227 310
	518 496
	-108 329
	-88 504
	-94 353
	0
	 

	Pohľadávky
	785 996
	10 533 440
	1 894 717
	1 040 678
	655 794
	75 803
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	výdavky celkom
	9 751 789
	52 460 269
	4 163 997
	6 221 482
	4 951 716
	144 176
	 

	z toho zdravotná starostlivosť
	9 041 024
	51 104 704
	3 665 516
	5 651 727
	4 590 449
	0
	 

	          Prevádzka
	425 190
	1 923 165
	451 231
	458 869
	289 849
	141 873
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Záväzky
	375 680
	8 807 130
	1 137 910
	1 636 078
	806 674
	30 410
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	priem počet poistencov
	682 182
	3 412 938
	350 621
	472 134
	401 223
	9
	 

	priem počet zamestnancov
	524
	2 110
	306
	349
	379
	46
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	počet  poistencov na zamestnanca  
	1 302
	1 618
	1 146
	1 353
	1 059
	0
	 

	výber na 1 poistenca po prerozdelení 
	14 451
	15 094
	12 367
	13553
	13 298
	7 778
	 

	výdavky na zdravotnú starostlivosť na 1 poistenca po prerozdelení 
	13 253
	14 974
	10 454
	11 971
	11 441
	0
	 

	
	
	
	
	
	
	
	

	Tabuľka č.2

R o k    2007

	 
	SZP
	VšZP
	Dôvera
	Apollo
	Sideria
	EZP
	Union

	stav na účtoch na začiatku
	1 385 240
	1 681 765
	3 060 911
	1 741 421
	 
	6 946
	607 877

	príjmy celkom
	10 157 903
	53 715 347
	11 803 247
	7 350 352
	 
	812 743
	5 096 724

	výber poistného
	13 634 205
	46 905 957
	12 682 844
	8 414 024
	 
	736 145
	5 184 589

	prerozdeľovanie mesačné
	-3 659 678
	5 821 926
	-936 203
	-1 174 663
	 
	76 428
	-127 800

	prerozdeľovanie ročné
	-75 880
	198 352
	-52 905
	-71 787
	 
	0
	2 224

	Pohľadávky
	544 133
	8 918 556
	1 755 364
	1 216 931
	 
	102 372
	972 015

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	výdavky celkom
	10 120 688
	54 004 640
	11 793 689
	7 057 271
	 
	970 706
	4 323 858

	z toho zdravotná starostlivosť
	9 490 307
	52 325 880
	10 523 737
	6 332 831
	 
	691 122
	4 414 985

	          Prevádzka
	477 670
	1 678 760
	1 099 694
	647 829
	 
	279 582
	365 403

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Záväzky
	611 441
	8 969 011
	1 557 777
	1 916 671
	 
	273 960
	1 146 397

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	priem počet poistencov
	598 754
	2 963 301
	770 117
	446 571
	 
	70 898
	453 634

	priem počet zamestnancov
	501
	2 108
	548
	380
	 
	155
	309

	
	
	
	
	
	
	
	

	počet  poistencov na zamestnanca  
	1 195
	1 406
	1 405
	1 175
	 
	457
	1 468

	výber na 1 poistenca  
	16 532
	17 861
	15 184
	16 050
	 
	11 461
	11 152

	výdavky na zdravotnú starostlivosť na 1 poistenca 
	15 850
	17 658
	13 665
	14 181
	 
	9 748
	9 732

	
	
	
	
	
	
	
	

	Tabuľka č.3

Prvý polrok 2008

	 
	SZP
	VšZP
	Dôvera
	Apollo
	Sideria
	EZP
	Union

	Stav na účtoch na začiatku
	1 422 455
	1 392 472
	3 070 469
	2 034 502
	 
	 
	1 380 743

	príjmy celkom
	6 789 387
	29 670 898
	9 909 225
	6 116 838
	 
	 
	4 061 256

	výber poistného
	5 355 834
	28 044 784
	6 838 786
	4 029 423
	 
	 
	2 640 733

	prerozdeľovanie mesačné
	-1 906 043
	3 184 566
	-480 361
	-485 259
	 
	 
	1 257 061

	prerozdeľovanie ročné
	0
	0
	0
	0
	 
	 
	-413 170

	pohľadávky
	493 028
	9 765 749
	2 188 941
	1 225 506
	 
	 
	831 471

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	výdavky celkom
	5 393 962
	29 401 621
	6 419 726
	3 685 051
	 
	 
	3 023 595

	z toho zdravotná starostlivosť
	5 093 214
	28 332 545
	6 111 403
	3 435 800
	 
	 
	2 791 192

	          Prevádzka
	277 711
	813 707
	278 294
	228 841
	 
	 
	225 404

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Záväzky
	824 808
	8 255 198
	1 096 315
	776 502
	 
	 
	1 614 874

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	priem počet poistencov
	589 298
	2 931 664
	858 363
	446 010
	 
	 
	335 911

	priem počet zamestnancov
	487
	1 925
	495
	396
	 
	 
	308

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	počet  poistencov na zamestnanca  
	1 210
	1 523
	1 734
	1 126
	 
	 
	1 091

	výber na 1 poistenca  
	8 156
	11 081
	12 243
	12 611
	 
	 
	10 813

	výdavky na zdravotnú starostlivosť na 1 poistenca 
	8 643
	9 664
	7 120
	7 703
	 
	 
	8 309

	 predpokladaný výber na 1 poistenca na rok
	16 312
	22 175
	24 487
	25 221
	 
	 
	21 626

	predpokladané výdavky na zdravotnú starostlivosť na 1 poistenca na rok
	17 286
	19 329
	14 240
	15 407
	 
	 
	16 619


VI.  Identifikácia dôvodov pre zmenu, riziká a očakávaný budúci stav 
Od zlúčenia zdravotných poisťovní so stopercentnou majetkovou účasťou štátu a  vytvorenia jednej verejnoprávnej zdravotnej poisťovne sa očakáva zefektívnenie a stabilizácia celého systému verejného zdravotného poistenia vrátane kontrolných mechanizmov pre príjem poistného (platitelia poistného) a  sprostredkovanie kvalitnej zdravotnej starostlivosti pre poistenca, ktoré by bolo vyvážené  reálnymi príjmami a nenarastaním  zadlženosti systému  s relatívnou úsporou prevádzkových nákladov. 

Zlúčenie zdravotných poisťovní so stopercentnou majetkovou účasťou štátu je v zmysle prijatého uznesenia vlády nutné  spájať s požiadavkou vytvorenia verejnoprávnej zdravotnej poisťovne. Tento krok je však nutné spájať aj s podmienkou vytvorenia legislatívneho prostredia na výkon individuálneho zdravotného poistenia súkromnými zdravotnými poisťovňami.

A. Očakávania:

· Zlepšenie dostupnosti služieb – rozšírenie kontaktných miest.

· Zníženie niektorých súčasných „duplicitných“ výdavkov poisťovní. 

· Čiastočné zjednodušenie administratívy pre platiteľov poistného a poskytovateľov zdravotnej starostlivosti.

· Väčšia finančná stabilita.

· Zvýšenie úspešnosti výberu poistného. 

· Efektívnejšia komunikácia s platiteľmi pri výbere a vymáhaní poistného.

· Efektívnejšie využitie prostriedkov na prevádzkové činnosti (zníženie nákladov, relatívna úspora z veľkosti).

· Efektívnejšia  kontrola nákladov na zdravotnú starostlivosť (cien a množstva výkonov).

· Zjednodušenie spracovávania analýz a prognóz v oblasti zdrojov zdravotného poistenia.

· Komplexný informačný systém.

· Zavedenie systémov e-Health a net CARDs – zabezpečenie cielenej zdravotnej starostlivosti o poistenca. 

Udalosti predchádzajúce  zlúčeniu zdravotných poisťovní majú priamy dopad  na vnímanie zmeny a preto nedostatok „čitateľnosti“ zmeny môže potenciálne znížiť dôveru obyvateľstva. Preto by bolo vhodné posúdiť aj potrebu doplnenia legislatívneho riešenia a zakotvenia typológie organizácií vo verejnej správe osobitným zákonom o týchto organizáciách, ktorý by jednoznačne definoval inštitucionálny systém verejnej správy.

Zlúčenie terajších zdravotných poisťovní so stopercentnou majetkovou účasťou štátu nemôže byť cieľom samým pre seba, alebo prostriedkom na dosiahnutie vyššej efektívnosti len vo finančnom zmysle. Pri súčasných legislatívnych podmienkach by bolo  kontraproduktívne a  sprevádzané mnohými pomerne veľkými rizikami.  Dôraz na efektívnosť by mal smerovať nielen na nižšie náklady a cenu služieb, ale aj vyššiu kvalitu služieb a vyššiu kvalitu organizácie a kontroly vynakladania verejných prostriedkov na úhradu zdravotnej starostlivosti.  K tomu je potrebné, okrem prípravy dobrého legislatívneho zázemia vytvoriť aj dostatočný časový priestor pre zmenu, postupný a neuponáhľaný časový plán.

B. Riziká, ktoré môžu v závažnej miere ovplyvňovať proces zlučovania zdravotných poisťovní

Z pohľadu zlučovania zdravotných poisťovní je potrebné vziať do úvahy i poznatky z predchádzajúcich zlučovaní poisťovní , ktoré možno rozdeliť do troch okruhov :

· Zlúčenie súčasnej Spoločnej zdravotnej poisťovne v roku 1998 z troch rezortných zdravotných poisťovní (Poisťovne Ministerstva vnútra SR, Vojenskej zdravotnej poisťovne a Železničiarskej zdravotnej poisťovne) prebiehalo za špecifických podmienok, pretože v zlúčených poisťovniach boli aj tzv. „povinní“ poistenci (ide o policajtov, železničiarov, vojakov, hasičov,...) a tým neprišlo k úbytku poistného kmeňa. Zlúčenie bolo žiadúce, dlhodobo  pripravované a dobre organizované. Počas zlučovania neprichádzalo k všeobecným systémovým zmenám.

· Zlúčenie zdravotných poisťovní Sidéria a zamestnaneckej Istoty, zlúčenie Vzájomnej životnej poisťovne a Dôvery a posledné  zlúčenie v roku 2007  Dôvery, a. s. a Sidérie, a. s. prebiehali bez výraznejších systémových zmien. Každé zlúčenie viedlo k výraznému úbytku poistencov zlúčených poisťovní. Pri zlučovaní Vzájomnej zdravotnej poisťovne a Dôvery sa v krátkom časovom horizonte znížil poistný kmeň zlúčenej poisťovne zo 430 tisíc poistencov na takmer 300 tisíc poistencov, čo bola strata takmer 30 % poistného kmeňa. Zlučovaním Dôvery a Sidérie   prišlo k úbytku viac ako 133 tisíc poistencov( čo bolo zo zlúčeného kmeňa 749 tisíc poistencov takmer 18 %). Táto strata bola kompenzovaná prírastkom len z aktívneho náboru Dôvery, ktorý bol finančne náročný a spôsob akým bol realizovaný spôsobil nespokojnosť mnohých poistencov.

· Nedokonalou legislatívou riadené zrušenie zdravotnej poisťovne Perspektíva DZP s automatickým  prechodom poistného kmeňa do VšZP bez právneho nástupníctva   znamenalo vysoké finančné straty, ktoré  dodnes nie sú doriešené.

· Legislatívne nedocenený spôsob zrušenia zdravotnej poisťovne s likvidáciou podľa zákona č. 581/2004 Z. z. ( zánik licencie, nemožnosť vykonávať zdravotné poistenie, ohrozenie práv poistencov – prípad zrušenia Európskej zdravotnej poisťovne s účinnosťou od 2.mája 2008).
Nezanedbateľným problémom  pri  zlučovaní bude aj zlúčenie majetku oboch poisťovní.

Zlúčenie databáz, vzhľadom na ich rozdielnosť sa javí  tiež ako komplikovaný proces. Takémuto zlúčeniu by mala predchádzať dôkladná analýza, technická a personálna príprava. Informačné systémy oboch zdravotných poisťovní majú rôznu vnútornú štruktúru a vnútornú filozofiu a to nielen z titulu decentralizácie a  centralizácie ich činností. Z pohľadu informačných systémov možno zjednodušene hovoriť o zlúčení databáz, prípadne o fungovaní dvoch nezávisle existujúcich databáz. V skutočnosti tento spôsob pri každom zlúčení poisťovní v určitých okamihoch zlyhal vzhľadom na jeho komplikovanosť a náročnosť. Ani z predchádzajúcich  skúseností z praxe poznatky zo zlučovania takýchto veľkých zdravotných poisťovní, možno vychádzať len zo zlučovania  rádovo niekoľko násobne menších subjektov.   

Do zlučovania vstupujú okrem registra poistencov, register platiteľov poistného, register poskytovateľov zdravotnej starostlivosti s celou históriou vzťahov, ako aj zúčtovanie faktúr s poskytovateľmi zdravotnej starostlivosti,  nevysporiadané záväzky a pohľadávky, súdne spory, exekúcie, ročné zúčtovania. U VšZP, a. s. zostáva nedoriešenou otázkou ešte stále problematika zrušenej ZP Perspektíva DZP a  u  SZP, a. s. v súčasnosti riešený problém zlúčenia s Európskou zdravotnou poisťovňou, a. s., čo sú ďalšie riziká pre zlučovanie zdravotných poisťovní so stopercentnou majetkovou účasťou štátu a ich  následnou transformáciou na verejnoprávny subjekt.   

Z personálneho hľadiska v priebehu zlučovania zdravotných poisťovní, v období niekoľkých rokov nemožno očakávať ani výraznejšie zníženie počtu zamestnancov. Na prechodné obdobie možno počítať i s prípadným ich nárastom. Úsporu nákladov z titulu zníženia počtu zamestnancov by bolo možné  očakávať až po úplnom zlúčení zdravotných poisťovni a vytvorení novej organizačnej štruktúry.

VII. Právne aspekty postupu zlúčenia VšZP , a. s. a SZP, a. s.

Obchodný zákonník upravuje zrušenie spoločností bez likvidácie splynutím alebo zlúčením (ustanovenia   §§ 68, 69, 69a, 69b, 218, 218a – k.)  Zlúčenie akciových spoločností (§ 69 ods.3 Obch.Z) – konkrétne VšZP, a. s.  a SZP, a. s. by bol  postup, pri ktorom na základe zrušenia bez likvidácie príde k zániku jednej spoločnosti, pričom imanie zanikajúcej spoločnosti  prechádza na inú už existujúcu spoločnosť, ktorá sa tým stáva právnym nástupcom zanikajúcej spoločnosti. K zlúčeniu môže dôjsť bez podpory legislatívy, k transformácii je však nutná legislatívna podpora prijatím osobitného zákona o transformácii zlúčenej zdravotnej poisťovne  na verejnoprávnu zdravotnú poisťovňu.  

Na zlúčenie spoločností sa vyžaduje schválenie zmluvy o zlúčení spoločností, ktorá obsahuje najmä:

a) obchodné meno, sídlo, IČO zlučujúcich spoločností,  

b) podiely spoločníkov zanikajúcej spoločnosti v nástupnickej spoločnosti, prípadne výšku vkladov spoločníkov v nástupnickej spoločnosti,

c) návrh spoločenskej zmluvy, 

d) určenie dňa, od ktorého sa úkony zanikajúcich spoločností považujú z hľadiska účtovníctva za úkony vykonané na účet nástupníckej spoločnosti,

e) určenie členov štatutárneho orgánu a dozornej rady spoločnosti.  

Nevyhnutný postup pri zlúčení:

· Predstavenstvo vypracuje podrobnú písomnú správu, kde z právneho a ekonomického hľadiska zdôvodní zlúčenie spoločností, údaje návrhu zmluvy o zlúčení a výmenný pomer akcií.

· Vypracovanie návrhu zmluvy o zlúčení  spoločností, prípadne návrhu na zmenu stanov.

· Preskúmanie navrhovaného zlúčenia, návrhu zmluvy o zlúčení a správy predstavenstva dozornou radou a predloženie jej vyjadrenia k navrhovanému zlúčeniu valnému zhromaždeniu.

· Vyžiadanie súhlasu na zlúčenie spoločnosti od ÚDZS.

· Vyžiadanie schválenia zlúčenia spoločností Protimonopolným úradom Slovenskej republiky.
· Podanie návrhu (predstavenstvom) na súd na vymenovanie audítora na preskúmanie zmluvy o zlúčení. 

· Preskúmanie návrhu zmluvy o zlúčení spoločností nezávislým audítorom  vymenovaným súdom.

· Vyhotovenie písomnej správy audítora o výsledku preskúmania návrhu zmluvy o zlúčení.

· Návrh predstavenstva na zlúčenie spoločnosti pre valné zhromaždenie  a návrh na  zvolanie valného zhromaždenia.

· Uloženie návrhu zmluvy o zlúčení do zbierky listín, oznámenie o uložení návrhu zmluvy o zlúčení spoločností v zbierke listín musí byť zverejnené najneskôr do 30 dní pred dňom konania valného zhromaždenia, ktoré má rozhodovať o jej schválení.

· Pripraviť pre potreby nahliadnutia pre akcionára v sídle spoločnosti najmenej 30 dní pred dňom konania valného zhromaždenia návrh zmluvy o zlúčení, účtovné závierky a správy za posledné tri roky, priebežnú účtovnú závierku ku dňu, ktorý nesmie byť skorší ako prvý deň tretieho mesiaca predchádzajúceho vyhotoveniu návrhu zmluvy o zlúčení, ak posledná riadna účtovná závierka je vyhotovená ku dňu, od ktorého do vyhotovenia návrhu zmluvy o zlúčení uplynulo viac ako 6 mesiacov, správa predstavenstva, správa audítorov.

· Rozhodnutie valného zhromaždenia (za predpokladu obdržania súhlasu ÚDZS) o zlúčení akciovej spoločnosti a schválení návrhu zmluvy o zlúčení formou notárskej zápisnice.

· Ak zlúčenie spoločnosti vyžaduje zmeny stanov nástupníckej spoločnosti, a tieto zmeny nie sú súčasťou zmluvy o zlúčení, musí byť zmena stanov schválená spolu so zmluvou o zlúčení.

· Uzavretie zmluvy o zlúčení vo forme notárskej zápisnice.

· Podanie návrhu na zápis zlúčenia spoločností do obchodného registra.

· Po zápise v OR predstavenstvo nástupníckej spoločnosti zabezpečí bezodkladne výmenu akcií nástupníckej spoločnosti za akcie zaniknutej spoločnosti.

VIII.  Realizácia

1. Určiť sponzorskú skupinu a riadiaci tím. 

Sponzorská skupina - pod vedením ministra zdravotníctva v zložení členov  predstavenstva oboch zdravotných poisťovní a rozhodujúceho manažmentu, zástupcov MZ SR a silových rezortov a predsedu riadiaceho tímu – počas celého procesu je priebežne informovaná o aktivitách tímov, rozhoduje v prípade sporov, v prípade ťažkostí  poskytuje podporu celému projektu.

Riadiaci tím  - 6 členný (po 3 zástupcov z každej zdravotnej poisťovne) 

2.  Úlohy riadiaceho tímu :

a) definovať  budúcu identitu organizácie  - vízia, kľúčové poslanie cieľovej poisťovne

· b) navrhnúť stratégiu pre všetky oblasti aktivít:

· poistenci

· platitelia

· poskytovatelia zdravotnej starostlivosti

· personál

· financie

· prevádzka a investície

· informačný systém

· kvalita

· bezpečnosť

c) pripraviť podmienky na organizačné, právne a ekonomické zmeny v oboch poisťovniach, 

d) určiť hlavné požiadavky a zásady pre prácu 6-tich podprojektových tímov  pre oblasti:

· organizačné, právne a ekonomické  podmienky procesu zlučovania a  realizácie po nadobudnutí účinnosti  (návrh zmluvy o zlúčení, nových stanov,  príprava ekonomických podkladov, informatívnej účtovnej závierky, splnenie informačných povinností, akcie  novej poisťovne),

· manažment ľudí, organizačná štruktúra, systém odmeňovania (sieť pobočiek, expozitúr,  štruktúra generálneho riaditeľstva, informovanie zamestnancov, zásady pre výber do pozícií, zásady pre systém odmeňovania,  príprava a vzdelávanie zamestnancov)

· pracovné procesy (rozsah centralizácie resp. decentralizácie procesov vo väzbe na poistencov, platiteľov, poskytovateľov zdravotnej starostlivosti; deľba práce, koordinácia, integrácia........),

· financie a ekonomika  (účtovná závierka r. 2008, zostavenie  OFP na rok 2009-2010, prevádzkové náklady 3,5 %........),

· informačný systém, informačný manažment (bezpečnosť  a ochrana osobných údajov,  zlučovanie informačných systémov, ....),

· prevádzka, správa majetku (budovy, vybavenie........).

     3.   Úlohy analytických tímov:

a) stanovenie plánu  a riadenie analytických aktivít,

b) rozhodnutie o použití metód (pohovory s vedúcimi zamestnancami, písomné dotazníky, oboznámenie sa s príslušnými normami a písomnými materiálmi),  výber ľudí na pohovory,  spôsob odovzdávania si materiálov, 

c) analýza existujúcej dokumentácie, pohovory s jednotlivcami alebo skupinami,    

d) zber dát, vyhodnotenie zozbieraných komentárov, návrhov, dokumentácie  priebežné informovanie podprojektového tímu,

e) brainstorming – diskusia o výsledkoch analýzy s podprojektovým tímom a riadiacim tímom, prezentácia záverov,

f) spoločné vyhlásenie diagnostického a podprojektového tímu k poslaniu a stratégii pre   daný subsystém ,  odporúčania pre uskutočnenie zmien. 

4. Riadenie procesu zlučovania v prechodnom období:

a) stretnutie riadiaceho tímu so sponzorskou skupinou (manažmentom),  strategické  rozhodnutie manažmentu  k procesu zlučovania – zahájenie prechodného obdobia,  

b) príprava dokumentov relevantných pre zlúčenie poisťovní, nové stanovy, návrh zmluvy,

c) informatívna účtovná závierka, znalecké posudky, 

d) ročné účtovné závierky a výročné správy oboch poisťovní za posledné 3 roky,

e) určenie prvých orgánov novej poisťovne, písomné správy predstavenstiev z oboch poisťovní, správy audítorov,

f) zosúladenie scenárov ďalšieho postupu, 

g) preskúmanie navrhovaného zlúčenia dozornými radami, nezávislým audítorom predloženie na schválenie návrhu zmluvy valným zhromaždeniam (obe poisťovne),

h) vyžiadanie súhlasu na zlúčenie od ÚDZS,

i) zvolanie valného zhromaždenia, uskutočnenie  právnych úkonov, ktoré smerujú k nadobudnutiu platnosti a účinnosti  - splnenie informačných povinností, zápis do obchodného registra.                                                 

5. Prijatie zákona o transformovaní zlúčených zdravotných poisťovní so         stopercentnou majetkovou účasťou štátu  na verejnoprávnu inštitúciu.                   

Obdobie  realizácie projektu

	ČASOVÝ PREDPOKLAD REALIZÁCIE PROJEKTU

	Predpokladaný začiatok realizácie projektu 
	Deň x

	Predpokladaná dĺžka realizácie projektu (počet mesiacov)
	24 - 48   mesiacov

	Predpokladané ukončenie projektu 
	 Deň x + 24 – 48 mesiacov


IX . Záver 

Zlúčenie zdravotných poisťovní so stopercentnou majetkovou účasťou štátu v oblasti verejného zdravotného poistenia môže byť pozitívnym krokom len v tom  prípade, ak celé verejné zdravotné poistenie by vykonávala  len jedna zdravotná poisťovňa a súkromné  zdravotné poisťovne by vykonávali individuálne zdravotné poistenie. Iba tak by bolo možné očakávať úsporu v systéme verejného zdravotného poistenia (výrazná redukcia a zefektívnenie činnosti Úradu pre dohľad nad zdravotnou starostlivosťou, sprehľadnenie dlžníkov na poistnom a úhrad zdravotnej starostlivosti).  

Predčasné zlúčenie zdravotných poisťovní s následnou transformáciou na inú právnu formu – verejnoprávnu - pri zachovaní plurality vo výkone verejného zdravotného poistenia,  by viedlo k vytvoreniu rôznych podmienok na zabezpečovanie rovnakého predmetu činnosti  a tým aj k možnému narušeniu stability poistného systému. Z načrtnutých prínosov a očakávaných rizík možno zlúčenie VšZP, a. s. a SZP, a. s. s následnou transformáciu na verejnoprávnu inštitúciu zhodnotiť ako  organizačne náročný krok bez dosiahnutia finančného efektu.

Za súčasného legislatívneho prostredia nedoporučujeme realizovať spojenie Všeobecnej zdravotnej poisťovne, a.s. a Spoločnej zdravotnej poisťovne, a.s
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