Zdravstveni svet (ZS) na
VA




Kaj je Zdravstveni svet

* je najvisji usklajevalni organ in najvisji posvetovalni
organ ministra, pristojnega za zdravje
* Oblikuje predloge vsebin zdravstvenih programoyv s
stalisca
 njihove izvedljivosti,
 dostopnosti,
- enakomernega razvoja vseh strok in
- finan¢nega ucinka zdravstvenih tehnologij, v sk
/

7,

potrebami prebivalstva na nacionalni ravni



Postopek imenovanja Zdravstvenega sveta

« Na predlog aktualnega ministra za zdravje ga potrdi
Vlada RS

 ZS vodi predsednik-imenuje/potrdi ga vlada
» Nadomesca ga podpredsednik, izvolijo ga clani ZS iz
svojih vrst na prvi seji ZS /
 Na prvi seji clani ZS iz SVOJIh vrst imenujejo tudi
clanstvo v Komisiji za ocenjevanje vlog |



Strokovnjaki iz vrst visjih svetnikov, svetnikov

fakultetnih uciteljev in drugih strokovnjakov s
podrocja zdravstvenega varstva (mandat 2014-2018

)

« prof. dr. Franc Strle, dr. med., visji svetnik, predsednik,

e prof. dr. Adolf Lukanovic, dr. med., svetnik, clan,

« prof. dr. David Bozidar Vodusek, dr. med., visji svetnik, clan,
» prof.dr. Tadej Avcin, dr. med., clan,

« |zr.prof. dr. Tonka Poplas Susic, dr. med., podpredsednica,
« prof. dr. Janez Zgajnar, dr. med., ¢lan,




Strokovnjaki s podrocja javnega zdravstva,
upravljanja zdravstvenega varstva, zdravstvene

epidemiologije in informatike :

« doc. dr. Maja Socan, dr. med., clanica,

e asist. Franc Vindisar, dr. med., dr. med., clan,

« mag. Andreja Cufar, mag. farm., spec., ¢lanica,
« prof. dr. Mitja Kosnik, dr. med., visji svetnik, clan,
« prof. dr. Alojz Ihan, dr. med., clan,

- prof. dr. Metoda Dodic Fikfak, dr. med., clanica.



Strokovnjaki s podrocja zdravstvene

ekonomike in zavarovalnistva:

« mag. Peter Pozun, vis. med. teh., dipl. ekon., clan,
 doc. dr. Tit Albreht, dr. med., clan,
« mag. Suzana Jarc, univ.dipl.ekon., clanica.

Kot predstavnik civilne druzbe je v Zdravstveni
svet imenovana: /

« Nada Irgolic, mag. farm.spec., clanica.



Uvajanje novih zdravstvenih vsebin

» 7S odloca o uvajanju novosti : nove vsebine dela, nove organizacijske oblike

« Kdo predlaga novosti: razsirjeni strokovni kolegiji in drugi predlagatelji
(zdravstvene institucije)

« Komisija za ocenjevanje vlog pri ZS obravnava predloge, kadar vpll
vsebino in obseg zdravstvenega varstva, s tem pa na zdravstveno
financiranje zdravstvenega varstva.

* Svojo oceno predstavi ZS, ki v skladu s svojimi pristojnostmi pre
minister pa odlo¢i, katere so tiste novosti, ki bodo v nasle njem

proracunskem OdebJU obravnavane prednostno //

 Financirane vsebine morajo postati del Splosnega dog /ora |
obdobje (ponavadi tekoce leto).




Komisija za ocenjevanje vlog

 prof. dr. Franc Strle, predsednik Komisije,
e prof. dr. Mitja Kosnik,

« izr.prof. dr. Tonka Poplas Susic,

 prof. dr. Radovan Hojs,

« asist. Franc Vindisar,

* mag. Suzana Jarc,

» Peter Pozun,

Milan Sorsak.



Vloga Komisije za ocenjevanje vlog

 pregledno odlocanje o vkljucevanju oz. financiranju tistih metod
zdravstvene obravnave, ki izkazujejo klinicno in stroskovno
ucinkovitost.

» Postopek predlaganja in ocenjevanja novosti temelji na principih ,
dokazi podprte medicine (Evidence Based Medicine, EBM) in HT”
(Health Technology Assessment).

* Ocenjevanje predlagamh novosti poteka skladno z vnapreJ
dolocenimi kriteriji in casovnimi okvirji. |



Sestava vloge

http://www.mz.gov.si/si/o_ministrstvu/zdravstveni_svet_in_ostala_posvetovalna_telesa/zdravstveni_svet/postopek_za_vloge/

Vprasalnik za predlagatelje novosti (priloga |),

* Obrazec za pripravo mnenja RSK (priloga Il),

pri izracunih stroskov programov),

* Vlogo posljite v elektronski obliki na e-naslov

zdravstveni-svet.mz®@gov.si




Merilo 1 - ZDRAVSTVENA UCINKOVITOST (nujnost

zdravstvene obravnave in ucinkovitost pro

PRIORITETA VRSTA PROGRAMA | UTEZ
bolezen z grozeco smrtjo — zdravstvena obravnava prinese ozdravitev

1. ali omogoca prezivetje 41-50
zdravljenje, oskrba nosecnic, porodnic in novorojenckov

2. dokazano ucinkoviti preventivni ukrepi 31-40
kronicna bolezen, z grozeco smrtjo — zdravstvena obravnava podaljsa

3. zivljenjsko dobo in izboljsuje kvaliteto zivljenja 21-30

paliativna oskrba

akutna in kronicna neogrozajoca stanja — zdravstvena obravnava 11-20
privede do povrnitve v prejsnje zdravstveno stanje
akutna in kronicna neogrozajoca stanja — enkratna ali ponavljajoca

. S . ] .. t. . 1-10
zdravstvena obravnava pomeni izboljsanje kvalitete zivljenja

G777



Merilo 2 - STROKOVNA UTEMELJENOST

PROGRAMA

PRIORITETA RAVEN ZNANSTVENE UTEMELJENOSTI PROGRAMA

metaanaliza (metoda pregledovanja in kombiniranja
1 rezultatov vec neodvisnih klinicnih raziskav) ali
’ sistematicni pregled strokovne literature ali
vec kot 3 randomizirane kontrolirane raziskave

7 1 do 3 randomizirane kontrolirane raziskave ali
’ dogovorno sprejeta mednarodna priporocila

> dokazi iz drugih virov (ki niso randomizirane raziskave)



Merilo 3 - EKONOMSKA UCINKOVITOST

PROGRAMA

Prioriteta Neto stroski zdravljenja na osebo oz. potrebna vlozena Utez
sredstva na osebo (v EUR)*

1. e pod 400 15
2. e 0d 401 - 2000 10
3. e 0od 2001 - 4000 5
4, e nad 4001 0

.



Merilo 4 - POPULACIJSKI VIDIK

PRIORITETA  STEVILO PACIENTOV NA LETO UTEZ
1. nad 2000 pacientov 15
od 1999 do 1000 pacientov
od 999 do 500 pacientov
od 499 do 50 pacientov

g1 A W N

pod 50 pacientov



Merilo 5 - ORGANIZACIJSKA UCINKOVITOST

PRIORITETA PRIPRAVLJENA KLINICNA POT UTEZ

1. ) da

2. ne



Koncna ocena

« Najvecje mozno stevilo tock je 100
« Visje stevilo tock pomeni vecjo prioriteto programa


http://www.mz.gov.si/si/o_ministrstvu/zdravstveni_svet_in_ostala_posvetovalna_telesa/zdravstveni_svet/

