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Štatistické údaje k výnimkám na lieky, 
zdravotnícke pomôcky a dietetické 
potraviny v zmysle § 88 
 
 
 

Štatistické údaje za obdobie 01/2024 – 03/2024  
 
 
 

V súlade s § 88 ods. 12 a 13 zákona č. 363/2011 Z. z. o rozsahu a podmienkach 

úhrady liekov, zdravotníckych pomôcok a dietetických potravín na základe 

verejného zdravotného poistenia a o zmene a doplnení niektorých zákonov v 

znení neskorších predpisov zverejňujeme štatistické informácie v rozsahu:  

 

 

a) Počet odsúhlasených a neodsúhlasených úhrad lieku zdravotnou 

poisťovňou. 

 

b) Dôvody neodsúhlasenia úhrady lieku zdravotnou poisťovňou s uvedením 

počtu neodsúhlasených úhrad lieku zdravotnou poisťovňou. 

 
c) Počet prvostupňových rozhodnutí a druhostupňových rozhodnutí.  

 

d) Počet uhradených liekov, zdravotníckych pomôcok a dietetických 

potravín. 
 
 
 

a) Počet odsúhlasených a neodsúhlasených úhrad 
lieku zdravotnou poisťovňou v zmysle § 88 

Počet 
návrhov 

Počet schválených návrhov na úhradu liekov 2 605 

Počet neschválených návrhov na úhradu liekov 442 
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b) Dôvody neodsúhlasenia úhrady lieku 
zdravotnou poisťovňou 

Počet 
návrhov 

Pacient nie je poistencom VšZP 2 

Poistenec je osobou, ktorá má nárok len na neodkladnú 
zdravotnú starostlivosť podľa § 9 ods. 2 zákona č. 
580/2004 Z. z. o zdravotnom poistení a o zmene a 
doplnení zákona č. 95/2002 Z. z. o poisťovníctve a o 
zmene a doplnení niektorých zákonov v znení 
neskorších predpisov 

5 

Neboli doposiaľ vyčerpané terapeutické postupy 
zahŕňajúce lieky  hradené z prostriedkov verejného 
zdravotného poistenia v zmysle § 3 Zákona 

53 

Efektivita doterajšej liečby liekom schváleným na 
základe doteraz schválenej liečby nebola preukázaná 
príslušnými zobrazovacími, laboratórnymi alebo 
kontrolnými vyšetreniami 

2 

VšZP neodsúhlasí úhradu lieku, ak by uhradením tohto 
lieku bola ohrozená finančná udržateľnosť 
systému verejného zdravotného poistenia zdravotnej 
starostlivosti v zmysle prekročenia možností 
obchodno-finančného plánu na úhradu liekov pre 
príslušný kalendárny rok 

240 

Ide o pokračovanie liečby u pacientov po ukončení 
klinickej štúdie, v ktorej bol pacient zaradený 

3 

Liek klinickým skúšaním nepreukázal, že pri jeho použití 
prišlo k významnému (minimálne 30 %)  zlepšeniu 
primárneho klinicky významného cieľa v porovnaní s  
použitím iného lieku alebo medicínskej intervencie 
uhrádzanej na základe verejného zdravotného poistenia 

17 

Liek nie je preukázateľne hradený zo zdravotného 
poistenia minimálne v troch členských štátoch EÚ 

1 

Žiadosť nebola doručená úplná a PZS (žiadateľ) ju 
nedoplnil do 20 kalendárnych dní od doručenia Žiadosti 
na doplnenie 

88 

Predmetom Žiadosti je liek, ktorý na základe Zákona 
nemožno zaradiť do zoznamu kategorizovaných liekov 
podľa, § 16 ods. 4 písm. b), c), e) a f) alebo § 86 

4 

Predmetom Žiadosti je liek s obsahom liečiva 
uvedeného v zozname liečiv určených na podpornú 
alebo doplnkovú liečbu, uvedeného v prílohe k vyhláške 
MZ SR č. 434/2011 Z. z. 

2 

Ide o opakovanú žiadosť bez uvedenia nových 
skutočnosti v terapeutickom procese. 

25 
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c) Počet prvostupňových a druhostupňových 
rozhodnutí v zmysle § 88 

Počet 
návrhov 

Prvostupňové rozhodnutie 4 045 

Druhostupňové rozhodnutie 35 

 
 
 

d) Počet uhradených liekov, zdravotníckych 
pomôcok a dietetických potravín v zmysle § 88 

Počet 
balení 

Počet uhradených balení liekov 23 236 

Počet uhradených balení zdravotníckych pomôcok 124 192 

Počet uhradených balení dietetických potravín 1 253 

 
 

 
 
 
 


