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qunega ser.wsa v Sloveniji, | i\o %®
ki z zaupanjem, strokovnostjo Gg=

in odli¢nostjo podpira zdravje = """ S
zavarovancev skozi celotno m 0O
Zivljenje. @B

Dolgotrajna Medicinski
oskrba pripomocki

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 2



27735

Slovensko javno zdravstvo z vrhunskimi izidi zdravljenja in visoko stopnjo
solidarnosti presega EU povprecje ter ostaja kljucni porok varnosti nasih

Zavarovancev

Zdravje mater Umrljivost otrok
in otrok (1 na 1000 Zivorojenih)

Pricakovana

ve e - Pricakovana Zivljenjska doba ob rojstvu
zivljenjska doba

Stopnja ozdravljive umrljivosti
(# smrti, ki bi jih lahko prepreéili s pravoéasnim
zdravljenjem na 100.000 prebivalcev)

Uspesno reSevanje
zivljenj

Presejalni programi Odzivnost prebivalcev na poziv h sodelovaniju
za raka v presejalnem programu za rak

Financna Neposredna pladila iz Zepa
dostopnost (out-of-pocket expenditure)

1,8

82,3 let

77

ZORA 73 %
DORA 77 %

13 %

81,7 let

92

30-40 %

14,5-30 %
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Demografski in stroskovni
pritiski na javno zdravstvo



Demografija

Vir: SURS za 2023, EUROPOP2023 za 2030 in 2060

I Prebivalci 0-14 let
B Prebivalci 15-64 let

Prebivalci 65+ let

Do leta 2060 bo vec¢ kot 30 % prebivalstva starejSega od 65 let,
delez delovno aktivnih plac¢nikov pa se bo skrCil na nekaj ve¢ kot 50 %.
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Zdravila in C&G terapije
e EUCR&G vrednosttrga 2024-2031

+28%
CAGR

2024

2025 2026 2027 2028 2029 2030

2031

11.07 13.37 16.94 20.87 25.75
USD bn

5.74 7.17 8.84

Vir: https://www.towardshealthcare.com/

Denarne dajatve
e Glavnina bolniska nadomestila

2018 2019 2020 2021

348.6 381.6 444.2 497.7 713.6 606.9 638.8

€ mio

2022 2023 2024
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Od izzivov k ukrepom

/
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1. Stroski dela in produktivnost

Vec resursov, manj storitev: izziv produktivnosti v

bolnisnicah 2019-2025

e V2025 izvedenih 7.294 vecC operacij in posegov kot v
letu 2023

V2025 izvedenih 3.453 manj operacij in posegov kot v
letu 2019

 1.500 vec zaposlenih v javnih bolnisnicah v zadnjih 5
letih

e Javne bolnisnice v 2025 Se niso dosegle realiziranega
obsega programa SPP iz leta 2019.

27.092  27.102 +?

334.117

25.598

$t. zaposlenih
na dan 31.12.

2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Vir: ZZZS in ZDRZZ

9
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Z77S 1. Stroski dela in produktivnost

Prenovljen model placevanja akutne
bolnisnicne obravnave (SPP)

* Temelji na slovenskih cenah in utezeh, prvi¢ po prenosu avstralskega
modela (2004). \

* Model oblikoval ZZZS v sodelovanju z Ministrstvom za zdravje in
bolnisnicami.

* Sprejeto z novelo viadne Uredbe (julij 2025).

* Uvedba: 1. januar 2026

Cilji:

1. Praviénejse in preglednejse financiranje na podlagi dejanskih
stroskov v slovenskih bolnisnicah.

2. Vedja transparentnost ter bolj natancno in pravicno pladilo.

AR
3. Spodbude za ucinkovitejSo organizacijo dela in klini¢ne poti ‘ {)/
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2. Vrednotenja/smernice/materiali

27735
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2. Vrednotenja/smernice/materiali

Stroski diagnostike na zdravnika v izbrani bolnisnici

140

120

100

80

60

Number of diagnostics

40

20

Diagnosis 163 - Cerebral Stroke

e Zdravnik1

®  Zdravnik 2

e Zdravnik 3
® Zdravnik 4
e Zdravnik 5 e Zdravnik 6
100 200 300 400 500 600 700 800

Average cost per diagnostic [€]

200
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7778 2. Vrednotenja/smernice/materiali

Smernice in nadzori — temelj za bolj enotno, pravicno in
ucinkovito izvajanje zdravstvenih storitev.

Analiza pokaze:

1. nenavadne vzorce obradunavania, Nova zakonska podlaga

2. casovne spremembe stroskov, za delo 2ZZS:

3. razlike med zdravniki znotraj iste ustanove,  Nadzor zdravstvenih storitev z vidika
4. potencial za vracila v primeru nepravilnosti. usklajenosti s strokovnimi

smernicami in indikacijami za
napotovanje
Uporaba:

*  Priprava strokovnih smernic,
*  Ciljno usmerjeni nadzori (manj administracije, vec ucinka),

*  Strokovni dialog z izvajalci na podlagi podatkov

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 13
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Upravljanje cakalnih dob pomembno prispeva k
dostopnosti do storitev

8.764

I 341 521,18
mm BB

Endoproteza kolena Endoproteza kolka Operacija na stopalu Operacija hrbtenice Operacijarame Endoproteza rame
mmm Stevilo ¢akajodih I [ etna zmogljivost sistema ——Predvidena ¢akalna doba —Realna ¢akalna doba

Vir: ZZZS in NIJZ

2. Vrednotenja/smernice/materiali

700
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za delo ZZZS:

e Soupravljanje
Cakalnih

seznamov
skupaj z NlJZ
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Materialni stroski bolnisnic: kje smo danes in kje so rezerve

Stroski dela
1.591 mio €

Operativni stroski (voda, Zivila, gorivo) r'\.
[ )

=
c» Zdravila

R '

Laboratorijski materiali _\é

WO A ZD TVENO
o 1E

RA
ZAVAROVANIE SL

722 mio € (2024)
673 mio € (2023)

Medicinski pripomocki ﬂ

Vir: Porocilo o poslovanju JZZ in JAZMP v letu 2024

2. Vrednotenja/smernice/materiali

Potencialni prihranki:
10-15% (~ 100+ mio €)
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Kako se cene defibrilatorjev
v Sloveniji razlikujejo od EU

Defibrillator Product 18 — Benchmarks* (in EUR)

2. Vrednotenja/smernice/materiali

aut idem J aut simile

Neutrino Neutring  Quadra Assura Unify Assura Acticor 7 Rivacor? Charisma X4 Charisma X4 Inogen X4 Amplia Claria products
Generator MN=T HF MNxTHF MP (12) HF-T HF-T (18] 51 (26) (16) (28)
(326) (8) 4 (4 (20) A
19.300
13.000
11.917 11.800
11.200 11.000
10.198 10.735 10.448 10.448
9.429
B.903 9.300
6.014
5.250
3.723 3.750
2.500
Abbott Abbott Abbott Abbott Biotronik Biotronik Boston Boston Boston Medtronic  Medtronic Average Best price**
Srimntifi Srimntifi Sriantifi — - —
il H 2 = — - -

Cene v Sloveniji
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Naslednji korak: skupno JN v kardiologiji

Analitika je pokazala velike cenovne razlike med bolniSnicami in EU.

* Identificirali smo kljuéne produkine skupine z najvecjim finanénim vplivom.

* Na tej podlagi smo zaéeli s pripravo pilotnega skupnega pristopa k nabavi/javnemu naroéilu.

* Opravljen prvi sestanek z delezniki (skupno definiranje specifikacij).

Cilj: enotnejse /nizje cene materialov v zdravstvu, vedja preglednost in uéinkovitej$a poraba
sredstev.

2. Vrednotenja/smernice/materiali

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 1Z



777S 3. Zdravila in redke bolezni

Delezi izdatkov za zdravila (%) v izdatkih za zdravstveno varstvo

30
25
2
1

1

o [6)] o (6] @
|
|
|
|
|

A
I

A J

3
I S
.|
|
N
|
> I
> I
%7_
.
.|
|
|
.
> I
.

> > @ R > > @ R > R R - S % R 2 NE 2 2
RGN LR P S S RO R P S = S B e F ¥ & & O B Y &
I S F V& L@ S N N & S S B & & AP & S
RGBS v 0 Q R @ P AR & S < Q7 R @
) S S N & AS © A0
N Q° O é\'\/

Vir: OECD
R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 18



777S 3. Zdravila in redke bolezni

Vecja dostopnost do zdravil za redke bolezni — v
2025 ze vec kot 100 mio eur

* Zdravila sirote (vrednost receptoy, st. razlicnih zdravil in $t. oseb, ki prejemajo ta zdravila)

1.913
= Stevilo oseb
milijoni evrov = Stevilo razli¢nih zdravil 1.480
90
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3. Zdravila in redke bolezni

Aktivnosti na podrocju cen zdravil

Poziv farmacevtskim druzbam k obvladovanju
izdatkov za zdravila v obliki prostovoljnega
pristopa k sistemskem povracilu in krovhem
dogovoru

* poslan dopis farmacevtskim druzbam,

* potekajo pogajanja oz. smo v fazi sklepanja
dogovorov

* povelanje povradil v 2026: nacrtujemo povracila v
vrednosti 120 mio €

Uvedba novih terapevtskih skupin zdravil (TSZ)

* uvedba TSZ z ustekinumabom — 4,1 mio € pricakovan prihranek v

letu 2026

* v Q1 2026 planirana uvedba TSZ z vitaminom D kapljice
— 1,7 mio € pricakovan prihranek v 2026

* Redni pozivi prepisovalcem (hematologi, onkologi, nefrologi,
nevrologi, revmatologi ...) k uporabi ekonomsko ugodnejsih
paralel, e so le-te strokovno opravicljive, kar omogoca

evee

priznanih vrednosti ob prihodu generikov na trg
* Dodatna/stalna pogajanja za draga zdravila

* Predlog za spremembo pravilnika, ki ureja cene zdravil
v smeri znizanja % najvisje dovoljene cene v Sloveniji glede na
cene v referenénih drZavah

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 20



Z77S

Absentizem

Slika: % izg. del. dni v breme ZZZS in breme delodajalcev v letu 2025 po regijah

skupaj

v breme ZZZS
v breme delodajalcev

Legenda

Delez izgubljenih

delovnih dni:

MW 91 %invet

W 81-90%
7.1-8,0 %

B 65-70%

W do64%

Vir: ZZZS

4. Absentizem

Graf: %izg. del dniv breme ZZZS in v breme delodajalcev v letu 2025 v primerjavi z 2024 po mesecih
8,5
8,0
7,5

7,0 = 2024 % izgubljenih dni skupaj

o
[

e 2025 % izgubljenih dni skupaj

o
=)

o
o1

2024 % izgubljenih delovnih
dniv breme ZZZS

Odstotek izgubljenih delovnih dni
o1
o

4,5 e 2025 % izgubljenih delovnih
dniv breme ZZZS

4,0

024 % izgubljenih delovnih

3,5 dni v breme zavezancev

3,0 e 2025 % izgubljenih delovnih
dni v breme zavezancev

2,5

2,0

1.2 383 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Mesec zadrzanosti

Vir: ZZZS
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Ukrepi za absentizem

Absentizem zakonska raven
(ze vkljuceno v interventno zakonodajo):

* vedje kazni za ugotovljene krsitve v ¢asu BS (odvzem
nadomestila do najvec 30 dni
v primeru 2. ali nadaljnje krsitve v obdobju 5 let)

* odvzem nadomestila tudi za krsitev rezima gibanja

* obveznost (pisnega) sporocanja rezima gibanja
delodajalcu in delavcu

* odhod v tujino v ¢asu BS lahko odobri samo ZZZS

4. Absentizem

Absentizem dopolnitve Pravil 0ZZ
(v pripravi na ZZZS)
* krajsi rok za sporocanje potrebe po BS

* dologitev Easovnih obdobij, ko je za odpiranje /podaljSanje BS
obvezen osebni pregled

* dosledna izpeljava pravila, da mora zavarovanec aktivno
uveljavljati svoje pravice

* pravna podlaga za avtomati¢no sporocanje rezima gibanja in
strukturirana oblika rezimov gibanja

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 22
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Z2ZZS z ukrepi krepi vliogo aktivnega kupca

VIZVAJANJU:

Prenova modelov placevanja SPP.

Uvedba umetne inteligence (Ul) za odkrivanje
nepravilnosti v obraéunih in odstopanj pri stroskih
izvajalcev.

Skupna javna narodila za optimizacijo stroskov
medicinskih pripomockov.

Pogajanja s farmacevtskimi druzbami in dobavitelji
MP za zniZanje cen zdravil.

Strozji nadzori bolniskih stalezev ter krepitev laiénih
nadzorov na terenu.

CAKAMO:

1.
2.

Dodatna pooblastila ZZZS (novela ZZVZZ):
Upravljanje programov

Nadzor nad stroski in modeli placevanja

Nacionalne kliniéne smernice

Vedji fokus na produktivnost zaposlenih

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 23
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Strateski cilji

O]
S

SC 1
Zavarovanec
v srediscu

AN

‘G

SC 2
Partner
v zdravstvu

2T\
&

SC3
Sodoben in zanesljiv
2225
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Zavarovanec v srediscu

Zavarovanec v srediscu
O Vzpostavljen bo nov portal za pregleden dostop do e-storitev.

Povezava z drugimi aktivnostmi bo omogocila trajnostno, sodobno,
ucinkovito in uporabniku prijazno delovanje ZZZS, zmanjSanje
podvajanja obravnav in okreplijeno odgovornost zavarovancev do

zdravija in sredstev OZZ.

Vzpostavitev in stabilizacija dejavnosti dolgotrajne

oskrbe
Vzpostavljeni bodo novi interni procesi in pogoiji za izvajanje DO ter

za stabilizacijo sistema tako na strani ZZZS kot pri deleznikih.

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 26



Partner v zdravstvu

Upravljanje ¢akalnih dob
ZZ17S bo soupravljal ¢akalne dobe, vzpostavil redno spremljanje stanja ter

pripravil priporocila za najbolj kriticna podrodja.

Obvladovanje zdravstvenega absentizma
Z77S bo sodeloval pri obvladovanju zdravstvenega absentizma, ki predstavlja

pomemben izziv za zavarovance, delodajalce, ZZZS in druzbo.

Skrb za pregleden, kakovosten in finan€no vzdrzen sistem
Zagotoviti dodatne financne vire, nadgraditi modele placevanja, izboljsati

nadzor tudi z orodji umetne inteligence.
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Sodoben in zanesljiv ZZZS

Nov operativni model

' Uvedba novega operativnega modela s sodobnimi strukturami, okrepljenim
upravljanjem in analitiko. Integrirane poti bodo poenostavile postopke ter
povecale odzivnost.

Nova platforma informacijskih sistemov

Vzpostavliena bo enotna digitalna platforma kot hrbtenica poslovanja.
Prenova vkljuéuje optimizacijo procesov, odpravo podvajanj in krepitev
varnosti. Oblacne resSitve bodo zagotovile razsirljivo in zanesljivo

infrastrukturo za prihodnji razvoj.

Uvedba umetne inteligence
Projekt temelji na postopni uvedbi umetne inteligence, podprti z analizo
izvedljivosti, pilotnimi okolji, usposabljanjem zaposlenih ter jasnimi smernicami

za odgovorno in varno uporabo.

R.Ljoljo, DS, 13.02.2026 28



@@@@ Zavod za zdravstveno
zavarovanje Slovenije ﬁ«

Hvala za pozornost.

Mag. Robert Ljoljo, generalni direktor ZZZS

Slovenski zdravstveni sistem: izzivi, reforme in pogled z
vidika bolnika, Drzavni svet RS

Ljubljana, 13. februar 2026
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