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Р Е П У Б Л И К А   Б Ъ Л Г А Р И Я

М И Н И С Т Е Р С К И   С Ъ В Е Т

Препис

Р Е Ш Е Н И Е   N 494

от   30 юни   2006 година

За одобряване на годишния отчет за дейността на Националната здравноосигурителна каса за 2005 г.

На основание чл. 114 от Конституцията на Република България и 
чл. 30, ал. 1 от Закона за здравното осигуряване

М И Н И С Т Е Р С К И Я Т    С Ъ В Е Т

Р Е Ш И:

1. Одобрява годишния отчет за дейността на Националната здравноосигурителна каса за 2005 г.
2. Предлага на Народното събрание за разгледа и приеме отчета по т. 1.

МИНИСТЪР-ПРЕДСЕДАТЕЛ: /п/ Сергей Станишев

ГЛАВЕН СЕКРЕТАР НА

МИНИСТЕРСКИЯ СЪВЕТ: /п/ Севдалин Мавров

Р Е П У Б Л И К А   Б Ъ Л Г А Р И Я

НАРОДНО СЪБРАНИЕ
Проект
Р Е Ш Е Н И Е

по годишния отчет за дейността на Националната здравноосигурителна каса за 2005 г.

Народното събрание на основание чл. 86, ал. 1 от Конституцията на Република България и чл. 30, ал. 1 от Закона за здравното осигуряване

Р  Е  Ш  И:

Приема годишния отчет за дейността на Националната здравноосигурителна каса за 2005 г.

Решението е прието от XL Народно събрание на ….………… 2006 г. и е подпечатано с официалния печат на Народното събрание.
ПРЕДСЕДАТЕЛ НА

НАРОДНОТО СЪБРАНИЕ:

(Георги Пирински)
М  О  Т  И  В  И

към проекта на Решение на Народното събрание за приемане на годишния отчет за дейността на Националната здравноосигурителна каса за 2005 г.

Отчетът е съобразен с принципните изисквания на утвърдените в развитите страни правила и стандарти за организиране и представяне на здравноосигурителната дейност, без които е невъзможно интегрирането на България в европейските структури. Дейността на Националната здравноосигурителна каса (НЗОК) е реализирана при условията на действие на Националния рамков договор (НРД) 2005 г.

Първична медицинска помощ

Средномесечният брой на общопрактикуващите лекари (ОПЛ), работещи по договор с НЗОК, през 2005 г. е 5280 лекари и е достатъчен, за да се покрият общите нужди на населението от ПИМП, като надвишава минималния брой по НЗК със 7%.

След прилагане на разпоредбите на Закона за здравното осигуряване (ЗЗО) за осигуряване само на лица с ненарушени здравноосигурителни права се подобрява осигуреността на ЗЗОЛ с лекари в първичната извънболнична медицинска помощ - от 7,4 ОПЛ през 2004 г. на 
8.1 ОПЛ на 10 000 задължително здравноосигурени лица (ЗЗОЛ) през 2005 г., която стойност доближава нивата на средната осигуреност в новите страни -  членки на Европейския съюз. 

Специализирана извънболнична медицинска помощ (СИМП)

Продължава трайната тенденция на подобряване на осигуреността със специалисти на 10 000 осигурени лица във всички области. Наблюдава се относително добра наситеност на областите с всички основни специалности. Подобрена е осигуреността със специалисти от тесните специалности - профилни детски специалности, неврохирургия, съдова хирургия, гръдна хирургия. Договорени са дейности по нови профилни детски специалности - детска нефрология, детска неврология, детска гастроентерология и детска хирургия. 

Броят на лекарите специалисти, изпълняващи високо-специализирани дейности по договор с НЗОК, е нараснал със 7,7 на сто спрямо 2004 г., което подобрява осигуреността с високоспециализирани и технологични дейности на лицата със здравноосигурителни права. 

Отчита се общо нарастване потреблението на СИМП на 10 000 ЗЗОЛ с 10,6 на сто в резултат на предоставения по-добър достъп при условията на НРД 2005. 

Подобрена е първичната обръщаемост при специалист, в т.ч. за деца до 6  години по детски профилни специалности, което намалява напрежението и повишава удовлетвореността на осигурените лица от ползване на осигурителните им права.

Регулативните механизми и бюджетното разпределение в системата на НЗОК са довели до намаляващи междуобластни различия в потреблението на осигурените лица със СИМП. Това явление може да се оцени като успех за постигане на равен достъп за осигурените лица от всички области до основния пакет здравна помощ при наличната до 2005 г. висока вариация в потреблението.

През 2005 г. се наблюдава подобрена осигуреност на ЗЗОЛ с високоспециализирани дейности (потребление), нарастването е с 20% спрямо 2004 г.

Медико-диагностична дейност (МДД)

Броят на лечебни заведения по договор с НЗОК за медико-диагностична дейност, който в предходните години нарастваше екстензивно, през 2005 г. се стабилизира на около 426 ЛЗ. Продължава да нараства броят на лекарите, извършващи медико-диагностична дейност по договор с НЗОК, като към края на 2005 г. те представляват 1225 специалисти.

Националният рамков договор 2005 и условията на заплащане повлияват за увеличаване на извършените МДД спрямо 2004 г. общо с 2 на сто (или с 14 на сто на едно осигурено лице с ненарушени права). Високоспециализираните медико-диагностични изследвания запазват дела си от 3 на сто от всички изследвания. 

Стоматологична помощ

Подобрява се осигуреността на 10 000 ЗЗОЛ с общопрактикуващи стоматолози (ОПС) от 7,5 на сто ОПС през 2004 г. на 7,7 на сто през 2005 г.

Отчетените обеми през периода показват стабилност при потреблението по всички видове стоматологични услуги. 

Подобрява се достъпът до стоматологична помощ на ЗЗОЛ в населени места с неблагоприятни условия на работа – през 2005 г. стоматолозите, работещи в такива населени места, са нараснали с 27 на сто спрямо тези през 2004 г. Обемът дейност, извършван при такива условия, нараства само при децата - с 9 на сто.

Лекарства

Въпреки увеличените стойности по някои показатели през 2005 г., НЗОК задържа разходите за лекарства, диетични храни за специални медицински цели и медицински изделия в установената бюджетна рамка, като тяхното разпределение бе извършвано плавно през целия отчетен период. Не бе допуснато нарушаване на договорените с контрагентите срокове за привеждане на дължимите суми. Липсва напрежение в системата като цяло – сред пациенти, изпълнители на медицинска помощ и договорни партньори.

Приложена е нова методика за изчисляване нивото на заплащане стойността на медикаментозното лечение от страна на НЗОК. Разписани са лечебно-диагностични алгоритми за най-разпространените и разходоемки заболявания. Повишена е ефективността на разяснителната и контролната дейност в резултат на разработените методики за контрол по предписване и отпускане на лекарства. Особено висока резултатност показа новият подход за обективен и ежемесечен мониторинг на дейността на ИМП и аптеките на ниво централно управление на НЗОК, като 52 на сто (срещу 40 на сто за 
2004 г.) от общия брой извършени медицински проверки са вследствие на разработения алгоритъм. От селектираните по новия подход обекти за проверка 73,5 на сто проверки са завършили с установени нарушения по предписване на лекарства (срещу 49,15 на сто за 2004 г.).

Болнична помощ

По НРД 2005 се разширява пакетът болнична помощ, заплащана от НЗОК в полза на ЗЗОЛ – 2950 диагнози в 120 клинични пътеки (КП). Националната здравноосигурителна каса е заплатила за 55 на сто от преминалите болни през болнични лечебни заведения през 2005 г.

Подобрен е достъпът на осигурените лица до болнична помощ, заплащана от НЗОК. През 2005 г. НЗОК е сключила договори с 301 лечебни заведения за болнична помощ - с 26 лечебни заведения повече за цялата 
2004 г. През 2005 г. в структурата на договорните партньори са представени всички форми на собственост и всички изпълнители, отговарящи на условията.

Увеличаването на броя на КП, които могат да се извършват и от извънболнични центрове с легла, повлиява за удвояване броя на преминалите болни през лечебни заведения за специализирана извънболнична медицинска помощ, които са договорили болнична дейност. С 1/3 нараства броят на пациентите по КП в специализираните болници и с 1/5 - в диспансерите.

Извършената дейност по клинични пътеки през 2005 г. продължава тенденцията на увеличение спрямо същия период на 2004 г. (с 18,5 на сто), което в основна степен се дължи на нарастването на броя клинични пътеки и включени в тях диагнози, както и на увеличения брой договорни партньори. По съпоставими за двата рамкови договора клинични пътеки нарастването на дейността е с 5,4 на сто. 

Отчетените от лечебните заведения качествени показатели на болничната дейност по клинични пътеки за 2005 г. показват намаляване процента на случаите с отклонения по клинични пътеки от 11 на сто (2004 г.) на 8,5 на сто (2005 г.) и средна продължителност на престоя от 9,5 дни (2004 г.) на 7,4 дни (2005 г.). Нарастването (от 1 на 1,5 на сто) на смъртността по клинични пътеки се дължи на по-сложната и по-тежка патология на случаите по клинични пътеки по НРД 2005.

Контрол на договорните партньори

Повишена е активността и е увеличен обемът на контролната дейност през отчетната година в сравнение с 2004 г., което се обяснява с целенасочените действия на ръководството на НЗОК за активизиране на контролната дейност въз основа на задълбочен анализ на дейността на договорните партньори; доброто познаване на нормативната база и постигнатата рутинност в действията на контролните органи; активното участие на експерти от ЦУ на НЗОК и нарастване броя на извършените съвместни проверки. 

През отчетният период са извършени 26 751 проверки, което представлява увеличение с 5,5 на сто спрямо извършените проверки през 2004 г. (25 357). Сключените договори по НРД 2005 са 16 932 и са с 536 повече от 2004 г. Съотношението на извършените проверки спрямо сключените договори за 2005 г. е 158 на сто (през 2004 г. това съотношение е 155 на сто). 

Установени са 26 211 медицински и финансови нарушения, което сравнено с броя на извършените проверки показва много висока разкриваемост (през 2004 г. установените нарушения са 16 872). Контролните органи са установили и възстановили в бюджета на НЗОК неправомерно получени суми от изпълнителите по договори в размер 2 086 703 лв. спрямо 1 389 294 лв. за 2004 г. Наложени са санкции в размер 4 518 030 лв. спрямо 2 597 069 лв. за 2004 г.

На една проверка, извършена от РЗОК през 2005 г., се възстановяват средно по 78 лв. (спрямо 54,80 лв. за 2004 г.) и са наложени санкции средно в размер 168,89 лв. (спрямо 102,42 лв. за 2004 г.).

Относно контролната дейност на РЗОК по предписване и отпускане на лекарства – контролните органи в РЗОК отделят все по-голямо внимание на контрола по предписване на лекарства, доказателство за което е увеличеният относителен дял на проверките по предписване на лекарства спрямо общия брой медицински проверки в извънболничната медицинска и стоматологична помощ (от 42 на сто през 2004 г. на 52 на сто през 2005 г.). През 2005 г. е увеличен и общият брой на проверките в аптеки по отпускане на лекарства с 13 на сто спрямо 2004 г.

Установена е практика за извършване на целенасочени тематични проверки в РЗОК, инициирани от НЗОК по предварително зададен алгоритъм; в резултат на тази практика са извършени 1171 проверки на ИМП, което представлява 36 на сто от всички проверки по предписване на лекарства, и 794 проверки на аптеки, което представлява 24 на сто от всички проверки по отпускане на лекарства.

Управителният съвет на НЗОК и оперативното ръководство работят в насока на утвърждаване авторитета на институцията и подобряване нивото на взаимодействие, сътрудничество и съгласуваност с всички институции, ангажирани в процеса на осъществяване на здравното осигуряване в страната и приобщаването му към европейските ценности и норми. 

МИНИСТЪР-ПРЕДСЕДАТЕЛ:








(Сергей Станишев)

мб-ЦД
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