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Predlogi ZZ7S v Uredbi za leto 2025

Kljuéne spremembe: Financni okvir:

* Siritev zdravstvenih programov glede na potrebe Skupaj 106,5 mio € dodatnih

pacientov, zmogljivosti izvajalcev in nove zdr. tehnologije sredstev letno:

aktivno spremljanje in prenos programov na druge = 61 mio € - prenova SPP
javne zavode

* placilo prednostnega (“prospektivnega”) programa po = 27,4 mio € - Siritev
realizaciji ter uvedba prelivanja programa med izvajalci programov:
* novi modeli placevanja: * 12,2mio€

prospektivni program
* 4,9 mio € neakutna BO
4,8 mio € specialistika
e 1,1 mio € druzinska
* posamezne prilagoditve modelov (npr. visji materialni medicina ...
= 18,1 mio € - boljse
vrednotenje programov

e prenova sistema SPP v akutni bolnisni¢ni obravnavi;
 ambulantna diabetologija;
* nadgradnja ambulantne nefrologije.

stroski v zobozdravstvu in endokrinologiji)
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Novosti v zdravl'!eniu in diagnostiki

1. Nova naprednejsa diagnostika za oceno tveganja raka prostate
 za paciente s srednje/visokim tveganjem, kjer biopsija ne potrdi raka
* manj nepotrebnih biopsij in preiskav z magnetno resonanco

* izvaja UKC Ljubljana (= 500 pacientov/leto)

* brez dodatnih sredstev (opuscanje drazjega programa)

2. Nova celicna terapija, ki temelji na uporabi bolnikovih lastnih celic za zdravljenje raka

* za zdravljenje raka prostate (odvisno od indikacije)
e odobri uro-onkoloski konzilij

* izvaja UKC Ljubljana (= 80 pacientov/leto) 27
* dodatnih 200.000 € letno (nadomesti draZja bioloSka zdravila)
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3. Nove preiskave pozitronske emisijske tomografije

* uvajanje novih radiofarmakov po indikacijah
* vecja natancnost in koristi za paciente
* dodatnih 1,24 mio € letno (0,3 mio € za vrednotenje + 0,94 mio € za Siritev)

Spremembe veljajo od 1. julija 2025.
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Diabetolotke ambulantne storitve &=
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Nov model placevanja, ker
* sodobna obravnava zahteva vec znanja in multidisciplinarni pristop;
e poudarek na edukaciji in opolnomocenju pacientov;
* vecja urejenost bolezni preprecuje zaplete (npr. diabeti¢na noga,
amputacije).
Kaj prinasa?
* posodobljen seznam storitev diabetologije;
* locCitev diabetologije in endokrinologije;
* vkljuene storitve preventive, edukacije in opolnomocenja;
* boljSe vrednotenje dela diabetologov in medicinskih sester.
Financni ucinki:
e skupna realizacija 2024: 10,4 mio € [diabetologija: 9,5 mio €,
endokrinologija: 0,9 mio €]
* ocena dodatnih sredstev: 1,4 mio € za diabetologijo, 0,3 mio € za

endokrinologijo
M,

Spremembe veljajo od 1. oktobra 2025.



Visii materialni stroski v zobozdravstvu

Razlog:
* Opustitev uporabe amalgama (od 1. 1. 2025)
* Kompozit kot standardni material za osebe do 26 let (za vse od 1. 7. 2026)

* Kompozit je draZzji in zahteva vec Casa

Dodatna sredstva:

e Zobozdravstvo za odrasle: +668 € na program - skupaj 486.000 € letno

e Zobozdravstvo za mladino: +1.255 € na program - skupaj 379.000 € letno
e Zobozdravstvo za Studente: +7.901 € na program - skupaj 95.000 € letno

Skupaj: 960.000 € letno za viSje materialne stroske

Spremembe veljajo od 1. januarja 2025.
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Prenovljen model placevanja
akutne bolnisnicne obravnave (SPP

g

Temelji na slovenskih cenah in utezeh, 3
prviC po prenosu avstralskega modela | Y (e
(2004). y W —d”

Model oblikoval ZZZS v sodelovanju z
Ministrstvom za zdravje in
bolniSnicami.

Sprejeto z novelo vladne Uredbe (julij
2025).
Uvedba: 1. januar 2026

Cilj: pravicnejse in preglednejse
financiranje na podlagi dejanskih
stroskov v slovenskih bolnisnicah.
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Slovenske utezi in cene

* Temeljijo na nacionalni
stroskovni analizi 11 bolnisnic.

* Upostevajo slovenske stroske
dela, materialov in postopkov.

e Zamenijujejo 21 let star model,
ki je bil prirejen iz tujine.

* Program vreden vec kot 1,3
milijarde evrov letno (34 %

vseh odhodkov ZZ7S za
zdravstvene storitve)




Prednosti novega modela

* Vecja transparentnost ter bolj natan¢no in
pravi¢no placilo bolniSnicam.

* Spodbude za u€inkovitejSo organizacijo
dela in klinicne poti.

* BoljSi nadzor stroskov po pacientu in
moznosti za stratesko upravljanje.

* Bolj vzdrzen sistem z moznostjo stalnih
izboljSav in rednih posodobitev utezi.

ZZ7S je usposobil ekipo za redno posodabljanje utezi in nadaljnji razvoj sistema.
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lzracuni

Simulacija pokritja vpliva novih utezi v letu 2026 iz nacionalne stroskovne analize 2023 na podatkih o
realizaciji primerov 2024 ter placilo realizacije SPP v letu 2024 po Uredbi 2024 in njenih spremembah

Simulacija Placilo Simulacija Placilo
n— ot et | st o
novih uteZi 2024 novih utezi 2024
UEC Ljubljana 15.826.033 | 431.625.810 BEZBP Postojna 744,227 5.813.818
UE.C Maribor 9.004.841 | 179.851.350 K5 Rozna dolina G28.213| 10.599.383
3B Celje §.675.753 | 858.278.030 latros 500,404 1.840.345
Onkoloski ingtitut 3.136.851 38.238.225 Kirurgija Bitanc 397125 10.066.364
3B Movo mesto 2.850.534 | 56.339.953 Arbor Mea 116.836 8.618.875
5B Murska Sobota 2.567.086| 45.230.108 B Sezana 23.353 400.860
5B lzola 2.291.660| 40.5304.969 KC Tos -7.503 438.376
5B Sloven) Gradec 1.846.138| 38.8631.717 Estetika Fabjan -114.516 1.301.101
SB Pruj 1.834.959( 20.296.293 Kardio KlokoZovnik -147.739 353.602
3B Jesenice 1.483.182 34.617.953 B Topolsica 172,642 [ 11.633.300
SB BrezZice 1.287.933( 14.783.226 OB Valdoltra 19500 37.972.818
5B Mova Garica 1.142.207 [ 41.237.8710 B Golnik -769.722 | 25.202.012
SB Trbovlje 990,952 | 15.024.985 MC Medicor -9858.812 [ 14.668.585
BGP Kranj 771.904 5.510.669
Pokritje skupaj
Pozitiven vpliv 58.120.401
Negativen vpliv 2.921.434
SKUPNI vpliv 61.041.835
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lzracuni

Najbolj precenjeni prospektivni (prednostni) programi (v evrih)

Endoproteza kolena 9.465,29 7.931,74 -1.533,55 -16,20

Endoproteza kolka 9.270,63 8.126,01 -1.144,62 -12,35

Perkutani posegi na srcu, srénih zaklopkah,
koronarnih in drugih arterijah 6.464,20 5.438,12 -1.026,07 -15,87

Operacija morbidne (bolezenske) debelosti A Sy W V.V Xy, -1.016,90 -14,19

Najbolj podcenjeni prospektivni (prednostni) programi (v evrih)

Kirurski posegi na srcu in/ali pripadajocih
velikih zilah pri odprtem prsnem kosu 18.953,41 21.781,24 2.827,83 14,92

Zdravljenje mozganske kapi 6.219,26 7.773,44 1.554,18 24,99

Kirursko zdravljenje rakavih bolezni 4.566,04 5.853,10 1.287,07 28,19
Operacija hrbtenice 6.199,10 7.454,03 1.254,92 20,24




Pridobitve za sistem

* natancnejSe, pravicnejse in preglednejse placevanje bolnisnic,
* boljSe nacrtovanje sredstev in poslovanje bolnisnic,

» spodbude za optimizacijo procesov, uvedbo klini¢nih poti in uinkovite
rabe virov,

* boljsi nadzor stroskov po pacientu podpira strateSke odlocCitve,

 vzpostavljeni so pogoji za stalno izboljSevanje kakovosti in ucCinkovitosti
sistema.

ZZ1S je usposobil interno ekipo, ki bo redno zbirala podatke in posodabljala
utezi vsaj na 2 leti, kar prispeva k vzdrznemu financiranju akutne bolnisnicne
obravnave.

M.
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Financno Eoslovan'!e 2025 in 2026

e 2025: Stabilno in brez medletnega zadolzevanja, vendar na racun
presezkov iz preteklih let, transferja iz DP in zamika zadnjega
decembrskega placila izvajalcem v OZZ iz 2025 v 2026

e 2026: Predvsem zaradi ucCinkov visjih plac v zdravstvu potrebni dodatni
ukrepi za izravnavo prihodkov z odhodki (ZzZVZzZ ...)

* Projekcija 2025 glede na financni nacrt:
o I prihodki: + 28 mio eur (visji transfer drz. proracuna ...)
e N odhodki: + 179 mio eur:

* 0OZZ:+ 118 mio eur zlasti zaradi dviga plac v zdravstvu in bolniska
nadomestila

* DO: + 61 mio eur zlasti zaradi ﬁlaéila dodatka za pomoc in postrezbo
ZP1Zu in placila dodatnih stroSkov dela izvajalcem DO

* Primanijkljaj:
e 0ZZ: 87,7 mio eur, ki se krije iz lastnih virov, ki bodo do 31.12.2025 v
celoti porabljeni (87,7 mio eur)
* Presezek

* DO: 84,6 mio eur (presezek se prenese v 2026 strogo namensko za DO)
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Visji skupni uCinki na odhodke zdravstvenih
storitev od nacrtovanih s FN 2025
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Predlog novele ZZVZZ

e \V obravnavi v Drzavnem zboru RS po nujnem postopku (predlog Vlade RS
z dne 26. 6. 2025)

* Mejnik in obveza iz Nacrta za okrevanje in odpornost
* Kljucni cilji so:

1. Posodobljena opredelitev vloge ZZZS - ucinkovitost in uspesnost poslovanja,
zlasti na 2 podrogjih:

» Aktivni kupec zdravstvenih storitev
* Poslovanje in delovanje organov upravljanja ZZZS

2. Financ¢na vzdrznost sistema 0ZZ
* Delna zagotovitev financne stabilnosti ZZZS
* Dodatno financiranje vsebin iz drzavnega proracuna

* Ocena ucinkov za ZZZS je 440 mio €:
v’ dodatni prispevki 273 mio €
v’ razbremenitev ZZZS - prenos na drzavni proracun 167 mio €

M.



Nujnost veé'!ih sErememb

* V obravnavi na Upravnem odboru za podrobnejso analizo
izvedljivosti in vrednosti

e Klju¢na podrocja ukrepanja so:
1.) Sistemski ukrepi z ve¢jim vplivom na ZZZS npr. aktivno
soupravljanje sistema eNarocCanje za vodenje Cakalnih seznamov
2.) Ukrepi za izboljSanje dostopnosti do zdravstvenih storitev
3.) Ukrepi za finan¢no vzdrznost
4.) Ukrepi za povecanje prihodkov

5.) Ukrepi za racionalnejSe delovanje sluzbe 77ZS

M,



Predlog Strateskega razvojnega

programa /7S 2026-2030

* |zveden posvet z vsemi internimi in eksternimi delezniki

* Predvidena obravnava predloga SRP na seji Upravnega odbora septembra
ter na seji Skupscine ZZZS Se letos

e Klju€ni razvojni cilji bodo predvidoma:
* Posodobiti poslovanje ZZZS in stimulirati izvajanje zdravstvenih
storitev tako, da bo zavarovana oseba vedno v srediscu in cakalne
dobe v okviru dopustnih,

* V podporo procesom ZZZS vzpostaviti sodobno informacijsko
platformo, uporabljati umetno inteligenco in posodobiti interno
organizacijo.

M,



Kaj lahko naredimo vsi skupaj?
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Sodelovan'!e z druzinskimi zdravniki

* Prvi delovni sestanek julija = vzpostavljena delovna skupina
predstavnikov druzinskih zdravnikov, MZ, ZOPS in Z2ZZS

e Obravnava trendov v financiranju ambulant druzinske medicine in
dostopnosti do druzinskega zdravnika

* Iskanje moznih resitev v dialogu in sodelovanju

M,



Sodelovan'!e Z zobozdravniki

* Letos vec delovnih sestankov in usklajevanj z Odborom za zobozdravstvo
pri ZZS

* na podlagi podatkov povprecno 20 % visja cena bele zalivke od 1. 1. 2025
dalje (julijska novela vladne Uredbe);

* od 1.7.2025 dalje novi sodobni in bolj kakovostni materiali v fiksni
protetiki; izvajalcem zato zagotavljamo dodatnih 7,9 mio eur letno;

» Za boljSo dostopnost do zobozdravnika letos placamo 20-odstotno
preseganje pogodbeno dogovorjenega programa zobozdravstvene
dejavnosti za odrasle in 20-odstotno preseganje programa v specialisticni
stomatolosko proteticni dejavnosti (v letu 2024 je bilo placano 5-
odstotno preseganje);

* Potekajo usklajevanja o uvajanju drugih novosti v financiranju -
spremembe na podlagi podatkov (npr. amortizacija)

M.
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