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All je lahko slovensko
zdravstvo najboljSe v Evropi -
vloga ZZZS pri optimizaciji
sistema

Samo Fakin, generalni

p direktor ZZZS
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Skupaj za zdravo prihodnost.
Solidarnost je pot — zdravje je cilj.
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1.1 Aktualno stanje

Ohraniti stabilnost in vzdrznost javhega zdravstvenega
S|stecll11a je osrednji cilj vseh drzav EU, tudi Slovenije,
zaradi:

 dolgorocnih razvojnih trendoy, ki pritiskajo na rast izdatkov za
zdravstvo:

» demografski in sociekonomski trendi (staranje idr.)

> spremembe v patologiji (previlada kronicnih bolezni)

> hiter razvojtehnologij zdravljenja (vkljucno z novimi zdravili)
> vse veCja informiranost in zahtevnost bolnikov

o aktualne fgospodarske krize, ki neposredno vpliva na
stabilnost financnih virov za zdravstvo:

> zmanjsSevanje formalno zaposlenega prebivalstva in rast
brezposelnih

» manjsa Rlac”:ilna sposobnost gospodarstva in zahteve po nizjih
bremeni -
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1.2 Aktualno stanje
Poslovanje ZZZS v letu 2010:

1. financni rezultat:

» prihodki 2,311 mrd €
» odhodki 2,347 mrd €
» primanjkljaj -35,8 mio €

» zmanjsanje sredstev na racunih

2. financni rezultat boljsi od nacrtovanega (za 18,7
mio €) _

3. razlogi:
» podaljSanje veljavnostisklepa o0 % OZZ oz. PZZ

> prelozitev obveznosti ZZZS do BiH po mednarodnem
sporazumu, ker niso-izpolnili obveznosti
iﬁ > drugi ukrepi za obvladovanje odhodkov



1.3 Aktualno stanje

V Sloveniji smo v letu 2010 za zdravstvo (po
metodologiji OECD) namenili:

1. javni izdatki za zdravstvo (OZZ brez nadomestil
plac+proracun):

» 2.292,9 mrd €
> 6,4 % BDP
» cca 1.146 € na prebivalca
2. zasebni izdatki (PZZ, neposredna placila):
> 0,949 mrd €
> 2,6 % BDP
» cca 464 € na prebivalca

3. skupno so izdatki (1+2) znasali:

> 3.242 mrd €

> 9,0 % BDP
» 1.610 € na prebivalca



1.4 Aktualno stanje

Financno poslovanje ZZZS v obdobju I-IV/2011

INDEKS
FN11/ real. 1-4/
virednosti v mio €| Real.2010 | strukt. | FN 2011 | reallO 2011
1 2 3 <4 5
PRIHODKI
prispewvlki 2.264 98,0 2.326 103 757
drugi prihodki 47 2,0 42 89 11
PRIHODKI SKUPAIJ 2.311 100,0 2.368 102 F68
ODHODKI
zdrawvstvene storitve 1.658 70,6 1.657 100 566
zdravila 313 13,3 316 101 103
MTP 50 2,1 55 110 18
cepiva, kri 17 Q,7 13 106 7
tujina (sporazumi,...) 24 1,0 31 129 5
nadomestila 223 . 5 230 103 77
pogrebnine, posmrt. 9 0,4 10 111 3
potni stroski 2 0,1 2 100 1
povracila - soc.ogroZeni 1 0,0
sluzba ZZ7S 50 2,1 49 98 14
obresti
ODHODKI SKUPAJ 2.347 100,00 2.368 101 7o4
RAZLIKA (PRIH - OQDH) -36 0 -26
19

SRED.NA RACUMNIH 31.12.




2.1 Strategije ZZZS za vecjo vzdrznost
sistema

Dosedanji ukrepi ZZZS so bili ucinkoviti - izhajali iz
StrateSkega razvojnega programa (SRP) 2008-2013:

> globalni cilji SRP so usmerjeni v vec¢jo vzdrznost sistema =
osrednja razvojna strategija ZZZS tudi po nastopu krize

> vzdrznost sistema se nanasa na financne in‘na nefinancne cilje

> ukrepe za financno stabilnost je v Casu krize nujno uravnoteziti z
ukrepi za blazenje morebitnih zastojev pri uresnicevanju pravic
(dostopnost) in razvoju zdravstvene 0s rbe (ucCinkovitost, kakovost
zdravstvene sluzbe)
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2.2 Strategije ZZZS za ve ¢jo vzdrznost sistema
— klju €éne funkcije in cilji sistema OZZ

PLACNIK/ZZZS
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2.3 Strategije ZZZS za vecjo vzdrznost
sistema

e osnovne usmeritve:
> stabilno financno poslovanje
»  primeren dostop do pravic
> ucinkovitost in kakovost zdravstvene sluzbe

e zahteve okolja po financno vzdrznem
poslovanju:
» program stabilnosti (Vlada RS)
> ZZ7S se ne sme zadolzevati
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3.1. Ukrepi za vecjo financno vzdrznost
oz. stabilno poslovanje (1)

Vir prihodkov 222S:
> 98,2 % iz prispevkov
» delodajalcev, delavcev in ostalih kategorij
' > pravicnejsa porazdelitev bremen, vecja solidarnost ?

Pricakovanja > plaénikov prispevkov = ZZZS
» dostopne zdravstvene storitve oz. pravice

» kakovostne storitve

> stroskovna ucinkovitost
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3.1. Ukrepi za vecjo financno vzdrznost
oz, stabilno poslovanje (2)

1. Prihodki:
> financna disciplina
2. Odhodki:
obvladovanije izdatkov za zdravstvene dejavnosti
obvladovanje izdatkov za zdravila
obvladovanje izdatkov za MTP
obvladovanje izdatkov za nadomestila |
obvladovanje administrativnih stroskov (sluzba ZZZS)
3. Ukrepi v primeru negativne projekcije
financnega poslovanja:
> omejitve financiranja dolocenih dejavnosti
>  selektivno uvajanje noyih tehnologij, idr.
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3.2. Ukrepi za primeren dostop do
pravic (1)

Obseg

> koSarica > zakon

> prispevne stopnje, osnove - zakon
> narascajocCe potrebe

Pri¢akovanja > plaénikov prispevkov = 22ZS -
> obvladovanje sistema: koSarica-razpolozljiva'financna sredstva-
/“potrebe

> Cakalne dobe - zavarovanec, pacient = prlorlteta upravljanje, |
organizacija dela - placilo



3.2. Ukrepi za primeren dostop do
pravic (2)

1. Uveljavljanje prednostnih programov:
> dejavnost promocije zdravja in preventive na primarni ravni
> kakovostna obravnava na primarni ravni (kronicni bolniki)
> nakupi izbranih programov

2. Spremljanje in nadzor nad cakalnimi dobami:
> pri bolnisnicnih programih na sekundarni in-terciarni ravni

» pri specialisticno ambulantni dejavnosti na sekundarni in
terciarni ravni

3. Ukrepi v primeru negativne projekcije finanénega
poslovanja:

> spreminjanje obsega, pogojev ali nacinov uresnicCevanja
posameznih pravic (storltve tudi v tujini)

» selekcija izvajalcev (dobaV|teIJev) ob nakupu
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3.3. Ukrepl za vecjo ucmkowtost in
kakovost (1)

Pricakovanja > plaénikov prispevkov = ZZZS

/Stroskovna ucinkovitost:
" » izkoriSCati notranje rezerve v sistemu
- » ZZZS ni v izgubi = ukrepi ZZZS
| » izvajalci niso v izgubi - ukrepi izvajalcev

Kakovost: |

> Cakalne dobe - pacient = zavarovanec > prlorlteta
>/ strokovne smernice - pripravljene, upostevane

» zunhanja presoja = akreditacija,..

> upravljanje, organizacija dela > pIaciI_o-



3.3. Ukrepi za vecjo ucinkovitost in

kakovost (2)
1. Spodbujanje ucCinkovitosti in kakovosti izvajanja
programov:
> —uveljavitev kazalcev o ucinkovitosti in kakovosti
> iskanje sinergij med razlicnimi vrstami nadzora
» benchmarking” cen izbranih storitev, zdravil in MTP ter
oblikovanje primerjalnih seznamov
> dopolnjevanje obracunskih modelov
> dosledno upostevanje prioritet na drzavni ravni
2. Siritev uporabe informacijskih tehnologij:
> varen dostop do podatkov v baze ZZZS za vedanje preglednosti

VYV VY
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sistema (vpogled zavarovancev v “svoje stroske”, elektronske
vloge do ZZZ5S)

Siritev uporabe on-line za izvajalce in druge uporabnike
izgradnja reSitev za zmanjSevanje administrativnih ovir
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3.3. Ukrepi za vecjo ucinkovitost in
kakovost (3) '

~3. Ukrepi v primeru negativne projekcije
financnega poslovanja:

> selekcija-izvajalcev (dobaV|teI]ev) in storitev ob
nakupu

> upravljanje, organizacija dela > plagilo/



4. Zakljuéki

—

pacient — zavarovanec = prioriteta: dostopnost, kakovost, varnost,
ucinkovitost

enake moznosti glede dostopa in kakovosti zdravstvene oskrbe v
javnem sistemu

pacient leta 2014 lahko odnese denar za storitve v tujino (Direktiva
EU) in zniza prihodek |zva]alcem v SLO —prosta izbira posameznika

izhod iz krize postopen in poCasen - sredstva bodo omejena

uvajanje ukrepov za racionalizacijo prioriteta tudi-na ravni
zdravstvenih zavodov

takojSnja odzivnost vodstev zdravstvenih zavodov na realne
okolisCine'nujna - brez Cakanja na reformo

selekcije ZZZS pri nakupu storitev in spremembe cen
zdravstvenih zavodov ne smejo presenetiti

dosezene prihranke je potrebno vlagati v prednostna podrocja
pricakovanja do zdravstvene reforme:
» pacient — zavarovanec prioriteta — koSarica glede na potrebe

»  primerni financni viri
i » vzvodi za racionalno upravljanje in porabo sredstev
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