107/2025 Dz

Odiivodnéni vyhlasky ¢. 107/2025 Sb.,

o nastavitelnych parametrech prerozdélovani pojistného na verejné zdravotni pojisténi pro rok 2026
a o obsahu, strukture a formatu udaji pro vypocet vypocitanych parametrt prerozdélovani

l. Obecna cast

1. Popis obsahu navrhu pravniho predpisu s uvedenim dlvodi, které k jeho predloZeni vedou,

Mervev s

Navrh vyhlasky je provadécim pravnim predpisem k zakonu €. 592/1992 Sh., o pojistném na verejné
zdravotni pojisténi, ve znéni zdkona €. 145/2017 Sb. (dale jen ,zdkon“), kterou Ministerstvo
zdravotnictvi vydava spole¢né s Ministerstvem financi.

Smyslem navrhované pravni Upravy je stanovit tzv. nastavitelné parametry prerozdélovani pro rok 2026
a specifikovat prislusné nalezitosti pro sbér udaji nezbytnych pro vypocet vypocitanych parametr(
prerozdélovani, a to z rok( 2023 a 2024 (vybér tohoto ¢asového rdmce je odlvodnén ve zvlastni ¢asti
odlvodnéni tykajici se pfilohy €. 2). Mezi nélezitosti podle predchozi véty patfi stanoveni postupu pfi
anonymizaci Udajd, kterou provadi spravce centralniho registru pojisténcl, a pfi predani takto
anonymizovanych Udaju zdravotnim pojistovndm. Dale mezi né patfi stanoveni pozadavkl na format
a obsah datovych soubor(, které predaji zdravotni pojistovny Ministerstvu zdravotnictvi, a na termin
jejich predani. Ministerstvo zdravotnictvi na zakladé téchto Udaji a nastavitelnych parametrl spocte
vypocitané parametry prerozdélovani pro rok 2026.

Udaje nezbytné pro vypolet vypo&itanych parametr( pferozdélovani jsou anonymizované udaje
o pojisténcich vefejného zdravotniho pojisténi o jejich demografické strukture, o dobé, po kterou jsou
ucastni v systému verejného zdravotniho pojisténi, o jejich nakladovosti a o jejich spotfebé IéCivych
pripravkd v definovaném ¢asovém obdobi.

Bez stanoveni nastavitelnych parametr(i prferozdélovani a specifikace zminénych udaji by nasledné
nebylo mozné vypocitat tzv. vypoCitané parametry prerozdélovani, podle kterych je prerozdélovani
prostredkl verejného zdravotniho pojisténi provadéno. Jejich kazdorocni aktualizace je nezbytna a je
zakonem vyzadovana, nebot bez nich by nebylo mozné prerozdélovani finanénich prostredkl v systému
vefejného zdravotniho pojisténi viibec provadét. Nebylo by tak zfejmé, na jaké mnozstvi prostredk( maji
jednotlivé zdravotni pojistovny viibec nérok.

Vyhlaska v analogické strukture byla vyddna v lonském roce jako vyhlaska ¢. 103/2024 Sb.,
o nastavitelnych parametrech prerozdélovani pojistného verejného zdravotniho pojisténi pro rok 2025
a o obsahu, strukture a formatu udaji pro vypocet vypocitanych parametrt prerozdélovani. Zdtvodnéni
této vyhlasky je proto v mnohém obdobné, jako zdlivodnéni zminéné vyhlasky z loriského roku.

2.  Zhodnoceni platného pravniho stavu
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Nezbytnost stanoveni nastavitelnych parametrl prerozdélovani a jejich hodnot pro rok 2026
a pozadavk( na obsah, strukturu a format Udaji pro vypocet vypocitanych parametr(i prerozdélovani
pro rok 2026 vychazi ze zplsobu prerozdélovani podle farmaceuticko-nakladovych skupin, ktery je
stanoven v zakoné. Nastavitelné a vypocitané parametry patfi mezi proménlivé parametry
prerozdélovani podle § 20a zakona. Pouziti nastavitelnych parametr stanovenych touto vyhlaskou pro
vypocet vypocitanych parametr( prerozdélovani je upraveno v § 20b zékona. Pouziti Udaj pro vypocet
vypocitanych parametrll prerozdélovani, jejichz obsah, struktura a format jsou touto vyhlaskou
stanoveny, je upraveno v § 20c zékona. Vydani této vyhlasky naplniuje § 21f pism. a) zakona, ve kterém
je uvedena povinnost Ministerstva zdravotnictvi vydat spole¢né s Ministerstvem financi vyhlaskou vyse
uvedené nejpozdéji do 30. dubna 2025.

Nastavitelnymi parametry prerozdélovani jsou podle oddili A az D pfilohy ¢. 2 k zdkonu seznam
farmaceuticko-nakladovych skupin, seznam kombinaci vékové skupiny s farmaceuticko-nakladovou
skupinou a dvou farmaceuticko-nakladovych skupin navzajem, koeficient pro vypocet zajistovaci
konstanty a hranice spotieby |é&iv pro zafazeni pojisténce do farmaceuticko-nékladové skupiny. Udaji
pro vypocet vypocitanych parametr( prerozdélovani, jejichz obsah, struktura a format jsou touto
vyhlaskou stanoveny, jsou podle pfilohy €. 2 k této vyhlasce anonymizacni tabulky, tabulky registraci,
tabulky naklad( a tabulky spotfeby. Bez znalosti téchto vstupl do vypoctu vypocitanych parametrd
prerozdélovani by prerozdélovani v roce 2026 v souladu se zdkonem nebylo mozné.

3. Zhodnoceni souladu navrhu pravniho predpisu s tstavnim pofadkem a ostatnimi soucastmi
pravniho fadu Ceské republiky

Predkladany navrh vyhlasky respektuje rozsah a meze zdkonného zmocnéni stanoveného v § 21f pism.
a) bodech 1 a 2 zadkona a je zpracovan v mezich provadéného zdkona. Navrh odpovidd ustavnim
pozadavkim na tvorbu podzékonnych pravnich predpis.

4. Zhodnoceni souladu navrhu pravniho predpisu se zavazky vyplyvajicimi pro Ceskou republiku
z jejiho clenstvi v Evropské unii

Navrh vyhlasky neni v rozporu s predpisy Evropské unie, judikaturou soudnich organl Evropské unie
nebo obecnymi pravnimi zasadami prava Evropské unie. Pravni predpisy Evropské unie problematiku
upravenou navrhem vyhlasky nechavaji plné v kompetenci ¢lenskych stati. Navrh vyhlasky je tak plné
slucitelny s pravem Evropské unie.

Z hlediska nakladani s osobnimi Gdaji s ndvrhem souvisi nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU)
2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich
Udaju a o volném pohybu téchto udajii a o zruseni smérnice 95/46/ES (obecné nafizeni o ochrané
osobnich Gdaja).

5. Zhodnoceni souladu navrhované pravni tpravy s mezinarodnimi smlouvami, jimiz je Ceska
republika vazana
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Navrh vyhlasky neobsahuje oblasti upravované mezinarodnimi smlouvami, jimiz je Ceska republika
vazana. Navrh neni s témito mezinarodnimi smlouvami v rozporu.

6. Zhodnoceni, zda navrh pravniho predpisu neobsahuje ustanoveni, které by bylo svou povahou
technickym predpisem podle pravniho predpisu upravujiciho technické pozadavky na vyrobky

Navrh vyhlasky neobsahuje zadné ustanoveni, které by bylo svou povahou technickym predpisem
upravujicim technické pozadavky na vyrobky.

7. Informace o splnéni oznamovaci povinnosti podle tohoto pravniho predpisu (ve vztahu k ne/
obsazenym ustanovenim, ktera by byla svou povahou technickym predpisem podle pravniho
predpisu upravujiciho technické pozadavky na vyrobky)

Navrh vyhlasky neobsahuje zadné ustanoveni, které by bylo svou povahou technickym pfedpisem
upravujicim technické pozadavky na vyrobky. Dana oznamovaci povinnost se tedy na navrh nevztahuje.

8. Informace o konzultaci navrhu pravniho predpisu s Evropskou centralni bankou a vysledku
konzultace, podléha-li navrh pravniho predpisu takové konzultaci

Navrh uvedené konzultaci nepodléha.

9. Predpokladany hospodarsky a finanéni dopad navrhu pravniho predpisu na statni rozpocet
a ostatni verejné rozpocty

Navrhovana pravni Uprava nepredstavuje zvySené naroky na statni rozpocCet a ostatni verejné rozpocty.
Navrhovana Uprava nema vliv na objem prostredk(l v systému vefejného zdravotniho pojisténi ani na
jeho koncové vydaje (na vydaje zdravotnich pojistoven vic¢i poskytovatellm zdravotnich sluzeb
a pojisténcim).

Pokud jde o vliv na objem finan¢nich prostfedk(, které z prerozdélovani obdrzi jednotlivé zdravotni
pojistovny, tato vyhlaska je jednim z faktorl, které do vypoctu definovaného zékonem vstupuji,
a celkovou platbu pro jednotlivé zdravotni pojiStovny ovliviiuje — nastavitelné parametry prerozdélovani,
stanovené touto vyhlaskou, vstupuji do algoritmu pro vypocet vypoéitanych parametr(i prerozdélovani.
Volba nastavitelnych parametr( a jejich hodnot zarucuje zplsob vypoctu vypocitanych parametrl pro
prerozdélovani v roce 2026 v nejdilezitéjSich rysech shodny se zplisobem jejich vypoctu pro
prerozdélovani v letech 2018 az 2025. Zména mezi nastavitelnymi parametry pro prerozdélovani v roce
2026 a nastavitelnymi parametry pro pferozdélovani v prfedchozim roce 2025 spociva v aktualizaci
seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin a ve sniZeni hodnoty koeficientu pro vypocet zajistovaci
konstanty. Velikost vlivu této zmény na objem prostredk(, které z prerozdélovani obdrzi jednotlivé
zdravotni pojistovny, je mala. Vzhledem k ocekavanému zvyseni prediktivni sily zplisobu prerozdélovani
prostiedkl verejného zdravotniho pojisténi v roce 2026 ve srovnani se zplisobem platnym v roce 2025



Ize dovodit, Ze zplsob prerozdélovani v roce 2026 presnéji zohledni vysi redlnych nékladi jednotlivych
zdravotnich pojistoven.

10. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu na prava a povinnosti fyzickych a pravnickych
osob

Navrh nepredpoklada zadné dopady na prava a povinnosti fyzickych osob.

11. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu na podnikatelské prostfedi Ceské republiky

Navrh nepredpoklada dopady na podnikatelské prostredi.

12. Predpokladany socialni dopad navrhu pravniho predpisu, véetné dopadu na specifické skupiny
obyvatel, predevSim na osoby socialné slabé, osoby se zdravotnim postizenim a narodnostni
mensiny

Navrh nepredpoklada Zzadné socidlni dopady (véetné dopadu na rodiny a specifické skupiny obyvatel).

13. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu na rovnost muzi a Zen, upravuje-li navrh
pravniho predpisu postaveni fyzickych osob nebo se tohoto postaveni dotyka

Navrh se nedotyka postaveni fyzickych osob, a tedy ani nepredpoklada Zadné dopady na rovnost muz(
a zen.

14. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu na zZivotni prostredi

Navrh nepredpoklada zadné dopady na zivotni prostredi.

15. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu na ochranu prav déti

Navrh se nedotyka oblasti ochrany prav déti.

16. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu na bezpe¢nost nebo obranu statu

Navrhovana pravni Uprava nema dopady na bezpecnost nebo obranu statu.

17. Predpokladany dopad navrhu pravniho predpisu ve vztahu k ochrané soukromi a osobnich tdaji



Navrh vyhlasky nezaklada zadny novy sbér osobnich Udajl ani nevytvari nové zplsoby zpracovani
osobnich udaja.

Zdravotni pojistovny preddvaji Ministerstvu zdravotnictvi Udaje o jednotlivych pojisténcich
v anonymizované formé a pouze v rozsahu nutném pro vypocet vypocitanych parametri
prerozdélovani. Anonymizaci provadi podle oddilu F prilohy €. 2 k zakonu spravce centralniho registru
pojisténcl zplisobem popsanym v bodé 1 pfilohy €. 2 k vyhlasce.

Podle § 20c zékona zasle Ministerstvo zdravotnictvi Dozoréimu organu a zdravotnim pojistovndm
Udaje, na jejichz zakladé byly vypocitané parametry vypocteny, a to bez uvedeni Gdaji o pfislusnosti
pojisténcl ke zdravotni pojiStovné. Tyto Udaje Ministerstvo zdravotnictvi podruhé anonymizuje
pouzitim bezvyznamovych ¢iselnych identifikatorl. Tato druhda anonymizace zarudi, Ze ani spravce
centralniho registru pojisténcl nedostane timto zasldanim osobni UGdaje o pojisténcich vSech
zdravotnich pojistoven, a to navzdory znalosti klice plvodni anonymizace.

18. Zhodnoceni, zda navrhem pravniho predpisu neni zakladana verejna podpora

Navrhem neni zakladana verejna podpora.

19. Zhodnoceni korupénich rizik navrhu pravniho predpisu

Navrh vyhlasky s ohledem na svij vécny obsah nezaklddd a ani nepredpoklada zalozZeni korupénich
rizik ani jejich narlst.

v v

20. Zhodnoceni souladu navrhované pravni Gpravy se zasadami digitalné privétivé legislativy

Navrhovana pravni Uprava se oblasti digitalné privétivé legislativy nijak nedotyka.

21. Zhodnoceni dopadu navrhované pravni Gpravy na regionalni rozvoj a izemni samospravu (TIA)

Navrhovana pravni Uprava nema dopady na regionalni rozvoj a Gzemni samospravu.

r rve

22. Oddvodnéni naléhavého obecného zajmu, pro ktery se navrhuje jiné datum nabyti Gcinnosti, nez
je stanoveno podle § 9 odst. 2 zakona o Shirce zakon(li a mezinarodnich smluv

Za UCelem zajisténi dostatecného Casového ramce pro spravce centralniho registru k vytvoreni
pfislusnych anonymizacnich tabulek se navrhuje stanovit datum nabyti ucinnosti vyhlasky dnem
30. dubna 2025.

Pozdéjsi nabyti Gcinnosti nelze navrhnout z dlivodu zdkonného omezeni stanoveného v ustanoveni
§ 21f zdkona, ktery stanovi termin vzdy do 30. dubna kalendainiho roku pro nasledujici obdobi
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navrhované vyhlasky, nebot je v obecném zajmu zajistit spravnost stanovenych nastavitelnych
parametrd prerozdélovani. Tato sprdvnost je zaruéena modelaci systému prerozdélovani (zejména
prediktivni  sily) pro rGzné varianty zvolenych nastavitelnych parametrli prerozdélovani
a vyhodnocovanim nutnych zdkonnych podminek (stabilita, zvySeni prediktivni sily prerozdélovani),
k tomu blize zvlastni ¢4st odlvodnéni k Pfiloze ¢. 1, bodu 1. Modelace a vyhodnocovani jsou provadény
za pouziti dat, kterd jsou k dispozici predkladateli v srpnu a zdravotnim pojiStovnam v zari roku
predchdzejicimu roku vydani vyhlasky. Vzhledem k vypocetni naroc¢nosti modelaci nutnych pro
stanoveni nastavitelnych parametrl prerozdélovani a potfebé zajiSténi ¢asu pro nutnou debatu nad
nastavitelnymi parametry prerozdélovani se zdravotnimi pojiStovnami neni v obecném zajmu

vvvvvv

Il. Zvlastni cast
Odlvodnéni jednotlivych ustanoveni navrhu pravniho predpisu; odlivodnéni obsahuje vysvétleni jejich

ucelu a nezbytnosti, popis pravnich norem v nich obsazenych a z nich vyplyvajicich prav a povinnosti
(ve smyslu § 20 odst. 2 pism. i) zdkona 222/2016 Sb.).

K§1

Nastavitelné hodnoty prerozdélovani jsou definovany a jejich hodnoty jsou stanoveny v pfiloze ¢. 1
k této vyhlasce. Jedna se o technicky text, jehoZ paragrafova Uprava by nebyla prehledna.

K§2

Pozadavky na obsah, strukturu a format udajl pro vypocet vypocitanych parametri prerozdélovani jsou
specifikovany v pfiloze ¢. 2 k této vyhlasce. Jedna se o technicky text, jehoz paragrafova Uprava by
nebyla prehledna.

Soucinnost spravce centralniho registru pojiSténcl je nezbytnd pro anonymizaci udaj, které predavaji
zdravotni pojistovny Ministerstvu zdravotnictvi. Obdobi jednoho mésice (od 30. dubna 2025 do
31. kvétna 2025) postacuje k tomu, aby spravce centrdlniho registru pojisténcli vefejného zdravotniho
pojisténi anonymizoval identifikatory jednotlivych pojisténcl a predal tyto anonymizované identifikatory
jednotlivym zdravotnim pojiStovnam.

Obdobi 2 mésicli mezi obdrzenim anonymizovanych identifikator(i (do 31. kvétna 2025) a terminem
predani Gdajl Ministerstvu zdravotnictvi (do 31. Cervence 2025) je pro zdravotni pojistovny dostacujici
pro vygenerovani pozadovanych datovych sestav. Tyto sestavy obsahuji Udaje o registraci k pojisténi,
kterymi zdravotni pojiStovny disponuji pribézné, a Gdaje o nakladech pojisténcli za kalendarni rok 2024
a o spotifebé lécivych pripravkl za kalendarni roky 2023 a 2024. Zdravotni pojistovny témito (daji
disponuji, nebot obdobi generovani datovych sestav nasleduje po terminu, ke kterému maiji
poskytovatelé zdravotni péce povinnost vykazat zdravotnim pojiStovnam zdravotni péci provedenou ve
vySe uvedenych kalendarnich rocich.
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K§3

Za UCelem zajisténi dostatecného Casového ramce pro spravce centralniho registru k vytvoreni
prislusnych anonymizacnich tabulek se navrhuje stanovit datum nabyti UcCinnosti vyhlasky dnem
30. dubna 2025.

Pozdéjsi nabyti Gcinnosti nelze navrhnout z dlivodu zdkonného omezeni stanoveného v ustanoveni
§ 21f zdkona, ktery stanovi termin vzdy do 30. dubna kalendainiho roku pro ndsledujici obdobi
navrhované vyhlasky, nebot je v obecném zdjmu zajistit spravnost stanovenych nastavitelnych
parametrl prerozdélovani. Tato sprdvnost je zarucena modelaci systému prerozdélovani (zejména
prediktivni  sily) pro rGzné varianty zvolenych nastavitelnych parametrli prerozdélovani
a vyhodnocovanim nutnych zakonnych podminek (stabilita, zvyseni prediktivni sily prerozdélovani),
k tomu blize zvlastni ¢4st odlvodnéni k Pfiloze ¢. 1, bodu 1. Modelace a vyhodnocovani jsou provadény
za pouziti dat, kterd jsou k dispozici predkladateli v srpnu a zdravotnim pojiStovnam v zafi roku
predchazejicimu roku vydani vyhlasky. Vzhledem k vypocetni naroc¢nosti modelaci nutnych pro
stanoveni nastavitelnych parametrl prerozdélovani a potfebé zajiSténi ¢asu pro nutnou debatu nad
nastavitelnymi parametry prerozdélovani se zdravotnimi pojiStovnami neni v obecném zajmu
posouvani terminu Géinnosti na jakékoli dfivéjsi datum (napfiklad 1. ledna).

K pfiloha €. 1

Nastavitelné parametry prerozdélovani v roce 2026 se odliSuji od nastavitelnych parametr
pferozdélovani v roce 2025, vydanych vyhlaskou €. 103/2024 Sb., o nastavitelnych parametrech
prerozdélovani pojistného na verfejné zdravotni pojisténi pro rok 2025 a o obsahu, struktufe a formatu
Gdaji pro vypocet vypocitanych parametrl prerozdélovani. Na zdékladé odborného I|ékarského
posouzeni a na zdakladé vypoctl provedenych na ovéfovacim modelu (blize vysvétleno nize) bylo

ovéreno, Ze zvolené parametry jsou pro prerozdélovani v roce 2026 optimaini.

Zmeéna predpoveédni sily modelu prerozdélovani

prerozdélovani.

Ve srovnani s predpovédni silou modelu prerozdélovani predstaveného v divodové zpravé k vyhlasce
€. 103/2024 se predpovédni sila modelu prerozdélovani pfedstaveného touto vyhlaskou vyrazné zvysila
(v obou pripadech se predpovédni sila méfi na ovéfovacim modelu podle oddilu E pfilohy ¢. 2 zédkona).
Predpovédni sila, méfend koeficientem RZ, vzrostla mezirocné z 35,6 % na 39,4 %, jedna se tedy
o0 absolutni nardst 0 3,8 % a o relativni narlst 0 10,6 %. Jedna se o druhy rok vyrazného nérlstu v fadé -
v pfedchozim roce se jednalo o narist o 4,3 % absolutné a 13,9 % relativné, oproti ovéfovaciho modelu
predstavenému v divodové zpravé k vyhlasce ¢. 118/2023 Sh.

Tento narGst ma ndasleduijici pficiny:

1. Mirné se snizil podil Spatné predikovatelnych nakladid v datech pouzitych pro ovéfovaci model. Pri
pfipravé vyhlasky v lonském roce jsme pracovali s daty z roku 2022. Pfi aplikaci loni


https://app.beck-online.cz/bo/document-view.seam?documentId=onrf6mrqgi2v6mjqg4xhazrt
https://app.beck-online.cz/bo/document-view.seam?documentId=onrf6mrqgi2v6mjqg4xhazrt
https://app.beck-online.cz/bo/document-view.seam?documentId=onrf6mrqgi2f6mjqgm
https://app.beck-online.cz/bo/document-view.seam?documentId=onrf6mrqgi2f6mjqgm
https://app.beck-online.cz/bo/document-view.seam?documentId=onrf6mrqgizv6mjrha
https://app.beck-online.cz/bo/document-view.seam?documentId=onrf6mrqgizv6mjrha

predstaveného modelu na data pouzitd pro ovéfovaci model v letosnim roce (tedy data z roku
2023), je hodnota koeficientu R2 0 0,2 % vy$si.

Tento mirny ndrGst mlze byt zplsoben presnéjsim zplsobem ocenéni nékladd (nicméné nikoliv
v disledku pouziti metody DRG - ta byla aplikovéna jiz v pfedchozim roce), déle niz§im podilem
osob s ndklady Spatné predikovatelnymi pomoci modelu (napf. osoby trpici covidem, nebo cizi
statni prislusnici, ktefi jsou soucasti systému zdravotniho pojisténi, avSak v Cerpaji primérné
mensi objem zdravotni péce), pfipadné se mize jednat o ndhodnou fluktuaci.

2. Zasadni vyznam pro zvyseni prediktivni sily modelu ma zarazeni farmaceuticko-nakladové skupiny
Cysticka fibréza lécena CFTR moduldtory. Zarazeni této skupiny zvysilo prediktivni silu modelu
méfenou hodnotou koeficientu R? 0 3,1 %.

3. Dalsi zmény v definicnim seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin, kterymi jsou rozsifeni
definice farmaceuticko-nakladovych skupin Chronicka zanétliva onemocnéni [é¢end biologickymi
[éCivymi pfipravky a Lécba rldstovym hormonem, pfidani farmaceuticko-nakladové skupiny
Inkontinence |é¢enda mocovymi spazmolytiky a dalSi drobné technické uUpravy, zvysily prediktivni
silu modelu méfenou hodnotou koeficientu R? 0 0,05 %.

4. V disledku presnéjsiho zohlednéni nakladd bylo mozno snizit koeficient pro vypocet zajistovaci
konstanty z hodnoty 109 na hodnotu 105, diky ¢emuz vzrostla prediktivni sila modelu mérena
hodnotou koeficientu R? o dal$ich 0,4 %.

Zminéné zmény seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin jsou podrobnéji rozebrany nize v textu.

K bodu 1
O defini¢nim seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin

Farmaceuticko-nakladové skupiny jsou popsany v § 20 odst. 5 zdkona. Struktura a format seznamu
farmaceuticko-nakladovych skupin jsou upraveny v oddilu A pfilohy ¢. 2 k zdkonu. Defini¢ni skupiny
|éCiv, obsazené ve Ctvrtém sloupci seznamu, se odkazuji na anatomicko-terapeuticko-chemickou
klasifikaci 1éciv (zkracené ,ATC klasifikace"), coz je mezinarodni systém tfidéni 1éCiv spravovany
Svétovou zdravotnickou organizaci. Toto tfidéni pracuje se skupinami lécivych pFipravkd rliznych drovni
(zkracené ,ATC skupiny”). Skupiny vys$si irovné jsou obsazeny ve skupindch nizsi trovné. Slovo ,mimo*
uzivané v ramci urceni defini¢nich skupin Iéciv pro nékteré farmaceuticko-nakladové skupiny oznacuje
vyjmuti skupiny vyssi drovné ze skupiny nizsi urovné, ktera tuto skupinu vyssi urovné obsahuje.
Napfiklad vyraz ,C03 mimo (CO3CAO01)" oznacuje ATC skupinu druhé urovné C03 (diuretika) vyjma ATC
skupiny paté urovné CO3CA01 (Ucinnd latka furosemid), kterd by jinak v ATC skupiné CO03 byla
obsazena.

Defini¢nimi skupinami IéCiv se rozumi skupiny I[é¢iv ve smyslu pfedchoziho odstavce, definované ATC
kédy uvedenymi v seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin. ATC kod je odkazem na dcinnou latku.
Ve vyjimecnych pfipadech se ATC kdd nékteré Gcinné latky méni — v takovém pfipadé by pfejmenovani
ATC skupiny nemélo ménit nic na jeji podstaté. Konkrétnéji, pridéleni nového ATC kdédu ekvivalentniho



plvodnimu ATC kédu by nemélo mit za nasledek vyjmuti dané Gcinné latky z definiéniho seznamu.
V tomto smyslu by také vyhlaska méla byt vykladana.

Zmény v definiénim seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin

Obecné mUze nastat nékolik typl zmén v definiénim seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin,
oproti seznamu z predchoziho roku. Zejména se jedna o nasledujici zmeény:

- Pridani nebo odebrani farmaceuticko-nakladové skupiny nebo skupin.

- Zmény ve vyfazovacich pravidlech mezi farmaceuticko-nakladovymi skupinami.

- Zmeény v seznamu ucinnych latek, defini¢nich pro jednotlivé farmacuticko-nakladové skupiny.
- Zmény v ATC kodech, jestlize néktera ucinnd latka méni sv(j ATC kod.

- Prejmenovani farmaceuticko-nakladovych skupin.

Testované a nerealizované zmény v defini¢nim seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin
Byly testovany tyto zmény, zadna nebyla realizovana.
Zména 1: Zavedeni skupiny ,Osoby trpici onemocnénim prostaty” s definiéni skupinou GO4CA.

Zavér: Do skupiny by bylo klasifikovano 232 626 osob, coz je skutecné velky pocet. Hodnota
ndkladového indexu by vsak byla pouze cca 0,16 (tj. péce o osoby klasifikované do skupiny by byla
ndkladnéjsi o cca 16 % ndkladu na jednoho standardizovaného pojisténce). Prediktivni sila modelu by
se z toho dlivodu nezvysila dostatecné (narGst koeficientu R? alespori o 0.01%). Zafazeni skupiny tak
neni dostatecné prediktivni.

V souvislosti s Uvahami o kultivaci modelu prerozdéleni vede tato situace k uvaze, zda zakonna
podminka zvySeni predpovédni sily modelu neni stanovena pfilis pfisné, pfipadné, zda by bylo mozno
uzit nad rdmec koeficientu R? také jinou metriku.

Zména 2: Pridani CFTR modulatort (tedy ATC skupiny RO7AX32, zndmé pod obchodni znackou kaftrio)
mezi definié¢ni ATC skupiny podminky pro skupinu Cysticka fibr6za a onemocnéni exokrinni funkce
pankreatu (CFP), pfipadné nahrazeni stavajici definice skupiny CFP pouze touto ATC skupinou.

Zavér: V prvnim pripadé (pfidani R0O7AX32) by do skupiny CFP bylo klasifikovano 503 osob, ve druhém
pripadé 406 osob. Prediktivni sila modelu by vSak v obou pripadech byla vyrazné nizsi nez prediktivni
sila zvoleného modelu. Ve zvoleném modelu je do skupiny CFP klasifikovano 280 osob. Z téchto poctl
vyplyva, Ze 406 osob uziva pripravek s ATC kédem RO7AX32 (kaftrio), 280 osob uziva plvodni lécbu,
danou defini¢nimi ATC skupinami pro CFP, ale pouze 97 z téchto 280 osob neuziva soubézné pfipravek
kaftrio.

Dal$i zmény byly testovany na zakladé pripominek od zdravotnich pojistoven a jejich nezapracovani je
podrobné zdlvodnéno v rdmci vyporadani pripominek. Jedna se o doporuceni zarazeni ucinné latky



s ATC kdédem CO1EB24 do defini¢ni skupiny IéCiv pro Srdecni choroby, Ucinnych latek s ATC kody
D11AH10 a LO4AF07 do definicni skupiny léCiv pro Chronicka zdanétlivd onemocnéni |éCend
biologickymi IéCivymi prfipravky a ucinné latky s ATC kédem R0O7AX02 do defini¢ni skupiny IéCiv pro
Cystickou fibrozu |é€enou CFTR modulatory.

Realizované zmény v defini¢nim seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin

Seznam farmaceuticko-nakladovych skupin se lisi od seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin pro
prerozdélovani v predchozim roce. V Tabulce ¢. 1 jsou zmény v definicnim seznamu farmaceuticko-
nakladovych skupin pfehledné znazornény kurzivou.

Tabulka €. 1: Definiéni seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin, s vyznacenymi zménami oproti
Vyhlasce o nastavitelnych parametrech prerozdélovani vydané v roce 2024.

Cislo | Kéd | Néazev Defini¢ni skupiny [éCiv Vyrazovaci
pravidla
1 |THY | Poruchy §titné zZlazy HO3A, HO3B
2 | PSY | Antipsychotika, Alzheimerova | NO5A mimo (NO5AL03, NOSANOQ1),
choroba, 1écba zavislosti NO6DA, NO6DX01, NO7BC51
3 |DEP |Lécba antidepresivy NO6A ne, pokud
zaroven PSY
4 | CHO | Hypercholesterolémie C10 mimo (C10ACO01, C10BX03) ne, pokud
zaroven DM1,
DM2, DMH
5 | DMH | Diabetes s hypertenzi A10 a zaroven C02 mimo (C02KX, ne, pokud
C02CA04), C03 mimo (CO3CAO01, zaroven DM1
C03DA04), C07, C08 mimo (CO8CAQ6),
C09 mimo (C09DX04)
6 |COP | Tézké astma, chronicka RO3AC18, RO3BB ne, pokud
obstruk¢ni choroba plic zaroven PAH
7 |AST |Astma R03 mimo (RO3AC18, R0O3BB) ne, pokud
zaroven PAH,
COP
8 |DM2 | Diabetes typul A10 ne, pokud
zaroven DM1,
DMH




9 |EPI |Epilepsie NO3 mimo (NO3AX12, NO3AX16),
NO5BAQ9
10 | CRO | Crohnova choroba, ulcerézni | AO7EA06, AO7EC02
kolitida
11 | KVS | Srdecni choroby CO1A, C01B, C01D, CO1EB15, COTEB17, | ne, pokud
C03CAO01, CO3DA04, CO9DX04 zaroven PAH
12 | TNF | Chronickd zanétliva D11AHO05, LO4AA24, LO4AA29,
onemocnéni lécena LO4AA32, LO4AAA33, LO4AA37,
biologickymi léCivymi LO4AA44, LO4AB, LO4AC, LO4AFOT,
pripravky LO4AF02, LO4AFO03, LO4AGOS5, D11AHO8
13 | REU | Revmatické choroby |éCené AO7ECO01, LO4AA1T3, LO4AKOT, ne, pokud
jinak nez inhibitory TNF L04AX03, MO1CCO01, PO1BAOD2 zaroven TNF
14 | PAR | Parkinsonova choroba NO04B
15 |DM1 |Diabetes typu | A10A
16 | TRA | Transplantace LO4AA06, LO4AATO, LO4AAATS, ne, pokud
LO4ACO02, LO4ADO1, LO4ADO2, zaroven CRO
LO4AHO1, LO4AH02, LO4AXO01
17 | CFP | Cysticka fibréza JO1GBO01, JO1XB01, RO5CB13
a onemocnéni exokrinni
funkce pankreatu - /é¢ba bez
vyuZiti CFTR modulatoru
18 | CNS | Onemocnéni mozku a michy LO3ABO7, LO3AB08, LO3AB13, LO3AX13, | ne, pokud
LO4AA23, L0O4AA27, LO4AA3T, zaroven RSK
LO4AA34, LO4AA36, LO4AAAOQ,
LO4AA42, LOAAAS0, LO4AAS2,
LO4AEOQT, LO4AEO03, LO4AEQ4, LO4AAGO3,
LO4AGO06, LO4AAGOS, L04AG12,
LO4AKO02, L0O4AX07, MO3BX01,
MO0O3BX02, NO7XX02
19 |ONK | Malignity LO1, LO3AA, LO3AX16, LO4AX04,
LO4AX06
20 |HIV |HIV, AIDS JO5AE mimo (JO5AE30), JOSAF mimo ne, pokud

(JO5AF08, JO5AF10, JO5AF11), JO5AG,
JO5AJ, JO5AR, JO5AX mimo (JO5AX05,

zaroven HAR




JO5AX18)

21 | REN | Renalni selhani B03X, VO3AE

22 |RAS | Lécba rlstovym hormonem HO1ACO1, HOTACO03, HOTACO08

23 | HOR | Hormonalni onkologicka lé¢ba | LO2

24 | NPP | Neuropaticka bolest NO1BX04, NO3AX12, NO3AX16,
NO2BF01, NO2BF02

25 | AMG | Akromegalie HO1AXO01, HO1CB02, HO1CBO03

26 | CAK | Chronicka antikoagulace BO1AEQ7, BOTAFO1, BOT1AF02, BOTAF03

27 | PAH | Plicni arteriadlni hypertenze BO1AC09, BOTAC11, BOTAC21,
BOTAC27, C02KX01, C02KX02,
C02KX05, GO4BE03, GO4BE08

28 | HAR | HIV, AIDS - Ié¢ba bez vyuziti | JO5SAE, JO5AR, JO5AX mimo (JO5AX05,
antiretrovirotik JO5AX18)

29 |IDS | Imunodeficitni syndrom JO6BA01, JO6BA02

30 |RSK | Tézka roztrousend skleroza LO4AA23, LO4AA27, LOAAA3A,
L04AA36, LO4AA40, LO4AA42,
LO4AA52, LO4AEOQ1, LO4AEO3, LO4AGO3,
LO4AGO06, LO4AG08, L0O4AG12, LO4AXO7

31 | MDG | Makularni degenerace SOTLA

32 | MIG | Migréna léCena biologickymi | NO2CD
[éCivymi pripravky

33 |INK |Inkontinence Ié¢ena mocovymi | GO4BD
spazmolytiky

34 | CFM | Cysticka fibréza lé¢enda CFTR | RO7AX32
modulatory

Jednotlivé typy zmén jsou rozebrany dikladné nize.
Pridani nebo odebrani farmaceuticko-nakladové skupiny nebo skupin

Do seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin je nové zarazena farmaceuticko-nakladova skupina
Inkontinence |éCena mocovymi spazmolytiky, zkracené INK. Ta je tak tficatou treti farmaceuticko-



nakladovou skupinu, obsazenou v seznamu.

Inkontinence jako takova muze byt pfiznakem vétsiho mnozstvi chorob. Lécba mocovymi spazmolytiky
(ATC klasifikace G04BD) je uzivana na tzv. hyperaktivitu mocového méchyre, ktera je nejcastéjsi
pfic¢inou inkontinence. Jedna se o chronickou chorobu. MocCova spazmolytika jsou kromé
hyperaktivniho mocového méchyre uzivana jiz pouze na dalSi souvisejici urologickd onemocnéni.
Z medicinského hlediska je tedy zarazeni skupiny INK vyhovuijici.

Do skupiny INK je na ovéfovacim modelu klasifikovano 111 036 osob a nakladovy index je asi 0,62, tj.
klasifikace do této skupiny zvysuje predpovidané naklady asi o 62 % primérnych nakladd v systému.
Jedna se tedy o pomérné vyznamny prediktor. Diky zafazeni skupiny roste hodnota koeficientu R? asi
0 0,0005, ¢imz je prekrocena zakonna podminka nérlstu alespon o 0,0001. Ze statistického hlediska je
tedy také mozno skupinu INK zaradit.

Do seznamu farmaceuticko-ndkladovych skupin je nové zafazena taktéz farmaceuticko-nakladova
skupina Cysticka fibréza lééend CFTR modulatory, zkrdcené CFM. Ta je tak tficatou étvrtou
farmaceuticko-nakladovou skupinu, obsazenou v seznamu.

V predchozich letech doSlo k vyraznému zvySeni nakladového indexu skupiny Cysticka fibréza
a onemocnéni exokrinni funkce pankreatu — hodnoty byly po fadé 19,56 pro rok 2022, 42,52 pro rok
2023, 73,08 pro rok 2024 a 73,01 pro rok 2025. Ukazalo se, ze toto zvySeni bylo dano uzivanim nového
pripravku s ATC kédem R0O7AX32 (elexacaftor / tezacaftor / ivacaftor), s obchodnim nazvem kaftrio.
Tento |écCivy pripravek je velmi nakladny, nicméné lze povazovat za velmi vyznamny z hlediska
|é¢ebnych Gc¢inkl. Proto byl jiz na zakladé individudlniho schvalovani uzivan v predchozich letech. Dne
1. 3. 2024 vstoupilo v platnost rozhodnuti o pfidéleni stalé Uhrady tomuto pfipravku a byl zafazen do
giselniku vydavaného SUKL. Analyzou dat pro ové&fovaci model (data zejména z roku 2023) bylo
zjiSténo, ze jiz v roce 2023 se pfipravek uzival u velkého mnoZstvi osob (406 osob s nadprahovou
spotfebou) a jeho prediktivita je zna¢nd, zejména kvili extrémné vysokym nakladiim (asi 104ndsobek
primeéru). Z tohoto divodu byl pfipravek zarfazen do modelace.

Pripravek je uzivan vyhradné na cystickou fibrézu, pfic¢emz se jedna o chronickou chorobu. Z tohoto
ddvodu je medicinsky zarazeni pfipravku vyhovujici.

Ze statistického hlediska bylo vytvoreni separatni farmaceuticko-nakladové skupiny definované ATC
kédem R0O7AX32 nejvhodnéjsi, z dlvodu nejvyssiho zvyseni prediktivity modelu ze zvazovanych
moznosti. Nebyla pfiddna Zadnd vyrazovaci podminka mezi farmaceuticko-nakladovymi skupinami.
Kromé toho byly zvazovany tyto varianty

—  pfidani ATC kédu RO7AX32 mezi definiéni skupiny 1é¢iv pro CFP. Prediktivni sila této varianty byla
nicméné vyrazné nizsi nez prediktivni sila navrzeného modelu, z divodu heterogennich nakladd ve
skupiné CFP (osoby uzivajici pfipravek s kdédem RO7AX32 jsou vyrazné drazsi nez zbytek).

— nahrazeni defini¢ni skupiny IéCiv pro CFP pouze pfipravkem s kddem R07AX32. Prediktivni sila
této varianty byla nicméné o néco nizsi nez prediktivni sila navrzeného modelu, nebot naklady
osob uzivajici dalsi IéCiva definicni pro CFP, a zaroven neuzivajici RO7AX32, nejsou v modelu
zohlednény.



—  pfidani farmaceuticko-nakladové skupiny CFM, a pfidani vyfazovaci podminky ke skupiné CFP.
Toto feseni neni vyhovujici z divodu prili§ nizkého poétu osob, které by zbyly ve skupiné CFP —
bylo by jich 97, zdkon stanovi, Ze osob ve skupiné musi byt alespon 200.

Do skupiny CFM je klasifikovdno 406 osob a zvy$eni prediktivni sily modelu méfené koeficientem R? je
asi 3,1 %.

Nazev skupiny odpovida oznaceni |éCiv z ATC skupiny RO7AX uzivanych na cystickou fibrézu. Jedinym
CFTR modulatorem hrazenym z verejného zdravotniho pojisténi je nicméné vySe uvedeny pfipravek
s ATC kédem R07AX32, s kombinaci ucinnych latek elexacaftor / tezacaftor / ivacaftor a s obchodnim
nazvem kaftrio

Zmeény ve vyrazovacich pravidlech mezi farmaceuticko-nakladovymi skupinami
Nedoslo k Zddnym zménam ve vyfazovacich pravidlech mezi farmaceuticko-nakladovymi skupinami.
Zmény v seznamu ucinnych latek, defini¢nich pro jednotlivé farmacuticko-nakladové skupiny

Do definicniho seznamu famaceuticko-ndkladové skupiny Chronicka zanétlivd onemocnéni |écena
biologickymi |éCivymi pFipravky byl pfidan ATC kod D11AHOQ8. Zarazenim tohoto kédu neni naruSena
medicinska ani nakladovd homogenita farmaceuticko-nakladové skupiny. Do skupiny je nové
klasifikovéano o 29 osob vice (narlst z 29 592 na 29 621) a primérné néklady klasifikovanych osob
vzristaji z 267 918 K& na 267 927 K&. Koeficient determinace modelu R? vzroste o0 0,0018 %.

Do definiéniho seznamu famaceuticko-nakladové skupiny Lécba ristovym hormonem (RAS) byl pfidan
ATC kéd HOTACO08 (somatrogon). Jedna se o druh rlstového hormonu, proto do této skupiny spada.
Zarazenim tohoto ATC kodu vzrostl pocCet klasifikovanych o 87 osob z 2 640 na 2 727, nakladovy index
se vyrazné nezmenil.

Z defini¢nich seznam( pro farmaceuticko-nakladové skupiny Epilepsie a Neuropaticka bolest byly déle
odstranény ATC kddy NO3AX12 a NO3AX16. Jedna se o dfive uzivané kody pro latky gabapentin
a pregabalin, které prestaly byt uzivany na konci roku 2022. Tato zména je tedy pouze technicka a nema
vliv na prfedpovédni silu modelu.

Zmény v ATC kédech, jestlize néktera ucinna latka méni svij ATC kéd
V ATC klasifikaci léCiv platné od 1. 1. 2026 nedojde ke zménam, které by mély vliv na seznam

farmaceuticko-nakladovych skupin.

Tabulka €. 2: Zmény v ATC klasifikaci léCiv platné k 1. 1. 2026.

Plivodni ATC ATC nazev Novy ATC Vliv na klasifikaci
kéd kod

LOTEX17 capmatinib LOTEPO1 Ne — zlstdva soucasti LO1 (definicni pro skupinu




LOTEX21 tepotinib LOTEP02 ONK)

LO4AA58 efgartigimod LO4ALO1 Ne — nejsou v defini¢nim seznamu pro zadnou
alfa skupinu
LO4AG16 rozanolixizumab | LO4AL02

Prfejmenovani farmaceuticko-nakladovych skupin

Z dlvodu zarazeni farmaceuticko-ndkladové skupiny CFM byl pro prehlednost zménén nazev
farmaceuticko-nékladové skupiny CFP, a to z plvodniho ndzvu Cysticka fibréza a onemocnéni exokrinni
funkce pankreatu na novy nazev Cysticka fibréza a onemocnéni exokrinni funkce pankreatu — 1é¢ba bez
vyuziti CFTR modulator(.

Zména predpovédni sily modelu prerozdélovani jako disledek zmény definiéniho seznamu
farmaceuticko-nakladovych skupin

Modelaci na poslednich dostupnych datech obdrzenych od zdravotnich pojistoven srovnejme
predpovédni silu modelu prerozdélovani vychazejiciho nastavitelnych parametri pro rok 2026
(ovérovaci model) s predpovédni silou modelu prerozdélovani vychdazejiciho z nastavitelnych parametr(
pro rok 2025.

Ovéfovaci model méa piedpovédni silu méfenou hodnotou koeficientu R? 0,393587, coz je vyrazné
zvySeni oproti hodnoté 0,357713, kterou ma model vyuZzivajici nastavitelné parametry pro rok 2025 na
aktualnich datech. Relativné je pfedpovédni sila ovéfovaciho modelu o0 10,03 % vyssi.

Ovéreni podminek pro zarazeni nakladovych skupin do systému prerozdélovani

Farmaceuticko-nakladové skupiny obsazené v seznamu farmaceuticko-nakladovych skupin splfuji
podminku stability a podminku zvySeni pfedpovédni sily prerozdélovani podle oddilu E pfilohy ¢. 2
zdkona. Toto je ovéreno na ovéfovacim modelu, ktery vychdzi z Udajd za rok 2023, které byly pouzity
pro vypocet vypoditanych parametr(i pro pierozdé&lovani v roce 2026. Udaje z roku 2023 jsou zéroven
poslednimi dostupnymi Udaji pro vypocet vypocitanych parametrli prerozdélovani obdrzenymi
Ministerstvem zdravotnictvi od zdravotnich pojistoven, proto jsou podle oddilu E pfilohy ¢. 2 zakona pro
sestaveni ovérovaciho modelu pouzity.

Pro ovéreni splnéni podminky stability podle pismen a) a b) odstavce 1 pododdilu A oddilu E pfilohy €. 2
zakona se na ovérovacich datech ovéfi pro kazdou farmaceuticko-nakladovou skupinu nasledujici dvé
podminky, které museji obé platit soucasné:

a) do farmaceuticko-nékladové skupiny je zafazeno alespor 200 osob,

b) Gdhrn rocnich nakladd osob zafazenych do farmaceuticko-nakladové skupiny prevysuje
24000n&sobek primérnych mésicnich nakladi podle oddilu K pfilohy €. 2 zékona.

Prilmérné mésicni naklady maji hodnotu 3440,36 K¢ (coz je o 9,8 % vice nez v loniském roce,



k desetiprocentnimu mezirocnimu narlstu doslo o rok i o dva roky dfive) a jejich 24000nasobek
zaokrouhleny na cela Cisla ma hodnotu 82 568 634 K¢. Splnéni obou podminek je dolozeno Tabulkou
¢. 3. Podminka stability je pro farmaceuticko-nakladovou skupinu spinéna, je-li hodnota ve Ctvrtém
sloupci na radku, odpovidajicim této skuping, vétsi nez 200 a zaroven hodnota v patém sloupci vétsi
nez 82 568 634.

Tabulka €. 3: SpInéni podminky stability pro farmaceuticko-nakladové skupiny

Cislo | Kéd Néazev skupiny Pocet Uhrn roénich Splnéna
skupiny | skupiny osob nakladl osob podminka
zarazenych do stability pro
skupiny (v K¢) skupinu
1 THY Poruchy §titné zlazy 391535 |27682074370 ano
2 PSY Antipsychotika, Alzheimerova | 122108 |17 028 152105 ano

choroba, |1é¢ba zavislosti

3 DEP Lécba antidepresivy 495484 | 47601 367 294 ano
4 CHO Hypercholesterolémie 1369 444 |98 391 025 782 ano
5 DMH Diabetes s hypertenzi 336366 |32620381 242 ano
6 COP Tézké astma, chronicka 30761 4250974773 ano

obstruk¢ni choroba plic

7 AST Astma 382128 |36686858575 ano

8 DM2 Diabetes typu Il 77 546 6 436 668 989 ano

9 EPI Epilepsie 76 010 9429 067 725 ano

10 CRO Crohnova choroba, ulcerézni 28 636 3285636 088 ano
kolitida

11 KVS Srdecni choroby 313879 |56 184 504 201 ano

12 TNF Chronicka zanétliva 29 621 7936 277 671 ano

onemocnéni lécena
biologickymi léCivymi pfipravky

13 REU Revmatické choroby léCené 29 561 2750030946 ano
jinak nez inhibitory TNF




14 PAR Parkinsonova choroba 22 834 3431107 272 ano
15 DM1 Diabetes typu | 172689 |27 624955417 ano
16 TRA Transplantace 14 393 4270 062 886 ano
17 CFP Cysticka fibr6za a onemocnéni | 280 953 507 758 ano
exokrinni funkce pankreatu —
|éCba bez vyuziti CFTR
modulator(
18 CNS Onemocnéni mozku a michy 10704 2 381258 982 ano
19 ONK Malignity 30123 20988 148 459 ano
20 HIV HIV, AIDS 2213 580 208 438 ano
21 REN Renalni selhani 7 249 8730890 921 ano
22 RAS Lécba rlstovym hormonem 2727 606 658 079 ano
23 HOR Hormonalni onkologicka IéCba |42 662 7093 390 760 ano
24 NPP Neuropaticka bolest 74193 11 269 839 862 ano
25 AMG Akromegalie 805 356 687 373 ano
26 CAK Chronicka antikoagulace 216137 | 32376362 347 ano
27 PAH Plicni arterialni hypertenze 950 842249 113 ano
28 HAR HIV, AIDS - |é¢ba bez vyuziti 2 656 766 316 489 ano
antiretrovirotik
29 IDS Imunodeficitni syndrom 1085 1014510893 ano
30 RSK Tézka roztrousena sklerdza 7822 2814739918 ano
31 MDG Makuldrni degenerace 18 510 3154039 186 ano
32 MIG Migréna léCena biologickymi 4530 713 736 288 ano
[éCivymi pFipravky
33 INK Inkontinence I1é¢ena moCovymi | 111036 | 12128 716 972 ano

spazmolytiky




34 CFM Cysticka fibréza IéCena CFTR | 406 1719 392 802 ano

modulatory

Pro ovéreni splnéni Podminky zvyseni predpovédni sily prerozdélovani podle pismen a) a b) odstavce 1
pododdilu B oddilu E pfilohy ¢. 2 zdkona se na ovéfovacich datech pro kazdou farmaceuticko-
nakladovou skupinu spoctou tyto dvé hodnoty:

a) statistickd vyznamnost ji pfislusného pfirGstku nebo Ubytku nakladld. Ta se ovéfi provedenim
statistického t — testu pro regresni koeficienty a’) z bodu 6 oddilu M pfilohy ¢. 2 zakona
a spoctenim jeho p — hodnoty (déle jen p - hodnota testu);

b) predpovédni sila ovéfovaciho modelu, sestaveného bez zahrnuti této skupiny, méfena

koeficientem determinace R? (dale jen ,R? bez skupiny").

Pro splnéni podminky v ¢éasti a) odstavce 1 pododdilu B oddilu E pfilohy ¢. 2 zékona je treba, aby
pravdépodobnost chyby prvniho druhu testu provedeného podle pismene a) byla nizsi nez 1 %, coz
odpovida p — hodnoté testu nizsi nez 0,01. Volné feCeno se jedna o pravdépodobnost, ze predpovédni
sila farmaceuticko-ndkladové skupiny neni statisticky vyznamna (proto je zdadouci, je-li tato
pravdépodobnost nizsi nez jedno procento).

Pro splnéni podminky v ¢asti b) odstavce 1 pododdilu B oddilu E pfilohy ¢. 2 zakona je tieba, aby rozdil
koeficientu determinace vysledného modelu podle oddilu M pfilohy &. 2 zdkona a koeficientu R? bez
skupiny podle pismene b) byl vy3si, nez 0,0001 (tedy 0,01 %). Koeficient RZ podle oddilu M pfilohy &. 2
zdkona md hodnotu 0,393587 (39,3570 %), proto pro kazdou farmaceuticko-nakladovou skupinu
ovéfujeme, zda R? bez této skupiny ma hodnotu nizsi nez 0,393487. V nésledujici tabulce jsou spoéteny
hodnoty podle pismen a) a b) a je vyhodnoceno spinéni podminky zvyseni vypocetni sily. Podminka
zvySeni vypocetni sily je pro farmaceuticko-ndkladovou skupinu splnéna, je-li hodnota ve Cétvrtém
sloupci na radku, odpovidajicimu této skupinég, nizsi nez 0,01 a zaroven hodnota v patém sloupci nizsi
nez 0,393487. Z vypocetnich divod je p - hodnota testu spocétena s presnosti na jednu tisicinu.

Tabulka ¢. 4: Splnéni podminky zvySeni pfedpovédni sily pferozdélovani pro farmaceuticko-nakladové

skupiny
Cislo | Kaéd Né&zev skupiny p- R? bez Splnéna
skupiny | skupiny hodnota | skupiny podminka zvyseni
testu vypocetni sily pro
skupinu
1 THY Poruchy stitné zlazy <0,001 0,393452 |ano
2 PSY Antipsychotika, Alzheimerova <0,001 0,388992 | ano
choroba, |é¢ba zavislosti
3 DEP Lécba antidepresivy <0,001 0,390665 |ano




4 CHO Hypercholesterolémie <0,001 0,393253 |ano
5 DMH Diabetes s hypertenzi <0,001 0,392655 |ano
6 COP Tézké astma, chronicka obstrukéni | <0,001 0,393090 |ano
choroba plic
7 AST Astma <0,001 0,391014 |ano
8 DM2 Diabetes typu Il <0,001 0,393331 |ano
9 EPI Epilepsie <0,001 0,392173 |ano
10 CRO Crohnova choroba, ulcerézni kolitida | <0,001 0,393070 |ano
11 KVS Srdecni choroby <0,001 0,387828 |ano
12 TNF Chronicka zanétlivd onemocnéni <0,001 0,380697 |ano
|éCena biologickymi [éCivymi
pFipravky
13 REU Revmatické choroby IéCené jinak <0,001 0,393347 |ano
nez inhibitory TNF
14 PAR Parkinsonova choroba <0,001 0,393210 |ano
15 DM1 Diabetes typu | <0,001 0,386486 |ano
16 TRA Transplantace <0,001 0,392001 |ano
17 CFP Cysticka fibréza a onemocnéni <0,001 0,393440 |ano
exokrinni funkce pankreatu — [é¢ba
bez vyuziti CFTR modulator
18 CNS Onemocnéni mozku a michy <0,001 0,390887 |ano
19 ONK Malignity <0,001 0,334871 | ano
20 HIV HIV, AIDS <0,001 0,393247 |ano
21 REN Renalni selhani <0,001 0,345539 |ano
22 RAS Lécba rlistovym hormonem <0,001 0,392684 | ano
23 HOR Hormonalni onkologicka lécba <0,001 0,392138 |ano




24 NPP Neuropaticka bolest <0,001 0,392255 |ano

25 AMG Akromegalie <0,001 0,393127 |ano
26 CAK Chronicka antikoagulace <0,001 0,391602 |ano
27 PAH Plicni arteridlni hypertenze <0,001 0,392063 | ano
28 HAR HIV, AIDS - Ié¢ba bez vyuziti <0,001 0,392012 |ano

antiretrovirotik

29 IDS Imunodeficitni syndrom <0,001 0,389876 |ano
30 RSK Tézka roztrousena skleréza <0,001 0,386028 | ano
31 MDG Makularni degenerace <0,001 0,392525 |ano
32 MIG Migréna |éCena biologickymi <0,001 0,392958 |ano

[éCivymi pripravky

33 INK Inkontinence I1éCena mocovymi <0,001 0,393039 |ano
spazmolytiky

34 CFM Cysticka fibréza l1é¢ena CFTR <0,001 0,361981 |ano
modulatory

* vyraz <0,007 oznacuje p-hodnotu testu nizsi, nez 0,001. Je tedy nizsi, nez 0,01, jak je pozadovano
v pismenu a) vyse.

K bodu 2

V pribéhu pfipravy navrhu nebyly zvazovany kombinace skupin vhodné pro zafazeni do modelu
prerozdélovani. Proto pro Zzadnou kombinaci skupin nebyla vyhodnocovana jeji smysluplnost
z medicinského hlediska ani testovana podminka stability a podminka zvySeni predpovédni sily
prerozdélovani podle Oddilu E pfilohy ¢. 2 zakona.

K bodu 3

Hodnota koeficientu pro vypocet zajistovaci konstanty byla stanovena takovd, aby se na ovéfovacim
modelu (viz pozndmka k bodu 1) pfili§ neodchylil objem prostfedkl alokovanych do prerozdélovani
podle ndkladnych hrazenych sluzeb podle § 20 odst. 6 zdkona od 10 % vSech prostifedkl
prerozdélovani.

Vypocet hodnot zalohovych plateb na prerozdélovani podle nakladnych hrazenych sluzeb vychazi podle
§ 21a odst. 5 zédkona z celkové ¢astky kompenzaci za nakladné hrazené sluzby pfiznanych v poslednim



ucetné uzavieném kalendafnim roce vSem zdravotnim pojiStovndm. Vyrazné odliSné stanoveni
koeficientu pro vypocet zajistovaci konstanty by mohlo vést k nutnosti vyplatit zdravotnim pojistovnam
nebo obdrzet od zdravotnich pojistoven vysoké ¢astky pfi vyuctovani nakladnych hrazenych sluzeb
podle § 21c zdkona. To by mohlo mit za nasledek odchylku pfijm0 nékterych zdravotnich pojistoven
v mésici, ve kterém toto vyuctovani probiha, od dlouhodobé obvyklych hodnot.

Kontrolou na ovéfovacim modelu vede stanoveni koeficientu pro vypocet zajistovaci konstanty na
hodnotu 105 k alokaci 9,44 % objemu vsSech prostredk(l prerozdélovani do prerozdélovani podle
nakladnych hrazenych sluzeb. Tim je zaruceno, zZe celkova predpoklddana ¢astka na prerozdélovani
podle nakladnych hrazenych sluzeb pfi prerozdélovani v roce 2026 cini okolo 10 % celkové
predpokladané prerozdélované Castky v tomto obdobi prerozdélovani. Tim je naplnéna zakonna
podminka, ktera v oddilu C pfilohy €. 2 zdkona stanovi, Ze tento procentni podil ma nabyvat nejméné 5
a nejvyse 15 procent.

Koeficienty pro vypocet zajistovaci konstanty mély v predchozich letech hodnoty po radé 133, 115
a 109. Vyrazné zvysSeni koeficientu souviselo s vyraznym snizenim prediktivni sily modelu v dobé, ve
které byla data silné ovlivnéna pandemii COVID-19.

Na ndkladova data z roku 2023, pouzitd pro vypocet koeficientu stanoveného touto vyhlaskou, méla
pandemie jiz zanedbatelny vliv. Toto je diivodem, pro¢ se hodnota modelovana na ovéfovacim modelu
vratila k hodnotam pred pandemii (ty byly mezi 105 a 111). Stejné tak neocekavame vliv velkych
neocCekavanych udalosti na nakladova data z roku 2024, ktera budou pouzita pro vypocet samotné
zajistovaci konstanty, proto hodnotu 105 povaZzujeme za optimalni.

K bodu 4

Hodnota hranice spotifeby léCiv pro zafazeni pojiSténce do farmaceuticko-nakladové skupiny je
stanovena na 181 obvyklych dennich terapeutickych ddvek Iécivych pfipravkl. Tato hodnota je pouzita
i pro prerozdélovani v roce 2025. Uvedena hodnota vede k adekvatni citlivosti modelu na spotiebu
|éCivych pfipravkd.

Hodnota hranice spotreby IéCiv pro zafazeni pojisténce do farmaceuticko-nakladové skupiny odpovida
objemu lécivych pfipravkd vyzvednutych nebo aplikovanych v obdobi 12 mésict vztahujicich se k urcité
farmaceuticko-nakladové skupiné, slouzicich jako nutnd podminka pro zafazeni pojisténce do této
farmaceuticko-nakladové skupiny. Zakon stanovi, Ze hodnota lezi v rozmezi 121-365 obvyklych
dennich terapeutickych davek (pfipadné definovanych dennich ddvek, neni-li idaj o poctu obvyklych
dennich terapeutickych davek definovan).

K pfiloha €. 2

Priloha ¢. 2 upravuje anonymizaci Cisel pojiSténce a nasledny sbér udaji od zdravotnich pojistoven,
které jsou spole¢né s nastavitelnymi parametry pouzity pro vypocet vypocitanych parametrl pro
prerozdélovani v roce 2026. Datové sestavy jsou popsany pomérné podrobné, aby bylo umoznéno jejich
rutinni strojové zpracovani.



Udaje pfedavané Ministerstvu zdravotnictvi podle bodl 2 aZ 4 pfilohy &. 2 umoZiuji Ministerstvu
zdravotnictvi pfifadit jednotlivym pojisténcim Udaje podle oddilu F bodu 2 pismen a) az e) pfilohy ¢&. 2
k zakonu, jimiz jsou ndklady, pocet mésicl, pfisluSnost do vékové skupiny, pfislusnosti do
farmaceuticko-nakladovych skupin a pfislusnosti do kombinaci skupin. Tyto udaje jsou nezbytné pro
vypocet vypocitanych parametrl prerozdélovani.

Priloha ¢. 2 definuje 4 typy datovych sestav potfebnych pro pfifazeni Gdaji zminénych v pfedchozim
odstavci. Kazda zdravotni pojistovna pracuje s jednou tabulkou kazdého typu.

Anonymizacéni tabulky, které preddvd spravce centrdlniho registru pojiSténcld zdravotnim
pojiStovnam, obsahuji prevodnik mezi ¢islem pojiSténce uzivanym zdravotni pojistovnou a jeho
anonymnim identifikatorem.

Tabulky slouzi k anonymizaci udajl v tabulkdch popsanych v dalSich bodech.

. Registracni tabulky, které zdravotni pojiStovny predaji Ministerstvu zdravotnictvi. Tabulky obsahuji
zakladni demografickou charakteristiku anonymné oznacenych pojisténct (vék a pohlavi) a Gdaje
o obdobi, ve kterém byli jednotlivi pojiS§ténci u zdravotnich pojistoven pojisténi.

Tabulky slouzi k urceni poctu mésicl, pfislusnosti do vékové skupiny a spole¢né s tabulkami
spotreby k urceni pfislusnosti do kombinaci skupin.

. Tabulky nakladd, které zdravotni pojistovny predaji Ministerstvu zdravotnictvi. Tabulky obsahuji
Udaje o nakladech anonymné oznacenych pojisténcl zdravotnich pojiStoven ocenénych podle

vyhlasky ¢. .. /2025 Sb., o zplsobu ocenovani ndakladli na zdravotni sluzby pro ucely
prerozdélovani, ktera slouzi k ocenovani nakladl za zdravotni péci za uéelem prerozdélovani.

Tabulky slouzi k ur¢eni naklad(i za zdravotni péci.

Tabulky spotfeby, které zdravotni pojistovny predaji Ministerstvu zdravotnictvi. Tabulky obsahuji
Udaje o spotrebé |éCivych pripravkld anonymné oznacenymi pojisténci zdravotnich pojistoven.

Tabulky slouZi k uréeni pfislusnosti do farmaceuticko-nakladovych skupin a spole¢né s tabulkami
registraci k urceni pfislusnosti do kombinaci skupin.

Anonymizacni tabulky zarucuji, ze Ministerstvo zdravotnictvi, které provadi vypocet vypocitanych
parametr( prerozdélovani, nepracuje s osobnimi daty pojisténcl zdravotnich pojistoven. Anonymizaéni
tabulky nemohou vytvorit zdravotni pojiStovny samy, nebot v takovém pfipadé by nemélo Ministerstvo
zdravotnictvi moznost pfifadit k sobé tdaje pojisténcq, ktefi zménili ve sledovaném obdobi zdravotni
pojistovnu. Takovy pojisténec by vystupoval v prfedanych datech, jako by se jednalo o dvé osoby (kazda
pojisténa cast sledovaného obdobi, kazda u jiné zdravotni pojistovny). To by mélo za nasledek chybny
vstup do vypoctu vypocitanych parametri prerozdélovani. Aby tomuto bylo zabranéno, je provedena
anonymizace cCisel pojisténcl na centralni trovni.

Po vypoctu vypocitanych parametrl pro prerozdélovani v roce 2026 preda Ministerstvo zdravotnictvi
zdravotnim pojistovnam a Dozor¢imu organu nad prerozdélovanim prostredki verejného zdravotniho



pojisténi podle § 20c zakona ke kontrole udaje, ze kterych byly vypocitané parametry spocteny.
Anonymni identifikatory budou podruhé nezavisle anonymizovany Ministerstvem zdravotnictvi, coz
spravci centralniho registru pojiSténcd znemozni identifikaci jednotlivych pojisténcl v predanych
datech. Proto ani v tomto pfipadé nedochdazi k predavani osobnich Udaji pojisténcl zdravotnich
pojistoven.

Anonymizovéna jsou Cisla vSech pojisténcl ucastnych v systému verejného zdravotniho pojisténi
kdykoliv v letech 2023 a 2024. Divodem pro volbu tohoto ¢asového rozsahu pro anonymizaci
a nasledné vytvoreni tabulek registraci a tabulek spotreby je fakt, Ze pro kazdého pojisténce je pro
korektnost vypoctu nutno klasifikovat, zda se jednalo v roce 2024 o chronicky nemocnou osobu. Za
ucelem této klasifikace se podle bodu 2 oddilu H pfilohy ¢. 2 k zakonu pracuje se spotiebou lécCivych
pripravkll v ¢asovém obdobi dlouhém dvanact mésicl. Uvadi se lécCivé pripravky, které byly v tomto
obdobi vydany, respektive podany, a jejichz vydani nebo podani bylo nasledné uznano zdravotni
pojistovnou. Jestlize pojiSténec opusti systém zdravotniho pojisténi v pribéhu roku 2024, je pro
korektni klasifikaci tohoto pojisténce, s ohledem na pfifazeni farmaceuticko-nakladovych skupin, nutna
znalost registrace pojisténce do systému zdravotniho pojisténi a spotfeba Iécivych pfipravk( i v ¢4sti
roku 2023. V tabulkach naklad( postacuje jako ¢asové obdobi, za které jsou sbirdna data, rok 2024 -
podle oddilu F pfilohy €. 2 k zdkonu a podle § 20 odst. 7 zdkona vstupuji do vypoctu vypocitanych
parametr( prerozdélovani jen naklady za posledni Gcetné uzavieny kalendarni rok, kterym je v dobé
predavani tabulek rok 2024.

Zdravotni pojistovna pro oznaceni pojisténce v tabulkach predanych Ministerstvu zdravotnictvi pouziva
pouze anonymni identifikatory. Anonymizacni tabulka, kterou obdrzi zdravotni pojistovna, obsahuje
zdznamy o pojisténcich, které spravce centrdlniho registru pojisténcl eviduje jako pojisténce této
zdravotni pojistovny. Tyto zaznamy z rdznych divodd nemusi byt v pfesném souladu se zaznamy
zdravotni pojistovny o jejich pojisténcich v letech 2023 a 2024. Cisla pojisténcd, ktera jsou obsazena
v anonymizacni tabulce, avsak zdravotni pojiStovna takto oznacené pojisténce jako své pojisténce
neeviduje, jsou pfi vytvareni dalSich tabulek ignorovana (zdravotni pojistovna by neméla moznost sdélit
o takto oznacenych pojisténcich Ministerstvu zdravotnictvi zadné Udaje). Stejné tak jsou z tabulek
preddvanych Ministerstvu zdravotnictvi vylouceni pojiSténci zdravotni pojistovny, jejichz Ccisla
neobdrzela zdravotni pojistovna v anonymizacni tabulce (zdravotni pojiStovna by neméla moznost
sdélit Ministerstvu zdravotnictvi o téchto pojiStencich anonymizované udaje).

Kazda zdravotni pojistovna preda Ministerstvu zdravotnictvi jednu tabulku registraci, jednu tabulku
ndkladu a jednu tabulku spotieby. V tabulce spotfeby se pouZije kéd 1éCivého pfipravku Statniho ustavu
pro kontrolu IéCiv, ktery umozni jednoznacnou identifikaci kazdé varianty |éCivého pfipravku (nejedna se
tedy o registracni ¢islo IéCivého pfipravku, které jednotlivé varianty Ié¢ivého pripravku nerozlisuje).

V poslednim bodu pfilohy ¢. 2 podrobné popsén pozadovany format tabulek a soubord, které na
zakladé téchto tabulek zdravotni pojiStovna vytvori. Zvolena mira podrobnosti je nutna pro rutinni
strojové zpracovani obdrzenych udaj(.



