Specificky ciel &. 2.1.2:

Modernizovat’ zdravotnicku infraStrukturu za ucelom integracie primarnej zdravotnej
starostlivosti

Nizka urovenn zachytu chronickych ochoreni vranom Stadiu a neefektivny manazment
pacienta v primarnej ambulantnej a ndslednej zdravotnej starostlivosti zvySuje naroky na
Specializovanu starostlivost ako aj hospitalizacie ¢o prispieva k zhorSovaniu zdravotného
stavu obyvatelstva SR, ¢im hlavne starSich obyvatelov v produktivnom veku znevyhodruje
na trhu prace, prispieva k socialnemu vwvyli¢eniu acez zbyto¢ne vynalozené naklady
v ustavnej zdravotnej starostlivosti sa nedokaze zlepSit udrzatelnost systému zdravotnej
starostlivosti.

Ukazovatelom neefektivnosti v systéme primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti je
vysoky priemerny pocet navstev slovenskych pacientov u lekara za rok (11,3) v porovnani s
priemerom krajin OECD (6,4). Jedna z priCin tejto skutoCnosti je nedostatona integracia
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti, ktorl dokazuje vysoka rozdrobenost prevazne
poskytovatefov primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti v ramci Uzemia Slovenska,
kde v 623 uzemnych jednotkach je 1774 kontaktnych miest s celkovym poctom 2893 lekarov
primarneho kontaktu (poCet uvazkov vSeobecnych lekarov pre dospelych a vSeobecnych
lekarov pre deti a dorast). V su€asnosti tak pripada na jedno kontaktné miesto iba 1,63
pIného uvéazku lekara primarneho kontaktu.

Zo skusenosti z inych krajin je evidentné, Ze systémy zdravotnej starostlivosti, kde funguje
skupinova spolupraca lekarov primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti koncentrovana
v jednom kontaktnom mieste, dosahuju lepSie vysledky v manazmente lieCby pacienta, ¢o sa
prejavuje aj na znizovani morbidity a mortality pacientov, ako aj v lepSej dostupnosti ku

kvalitnym a efektivne poskytovanym zdravotnym sluzbam'".
Vysledok podpory IROP:

Reformnou integraciou primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti sa zvysi pocet lekarov
primarneho kontaktu na jedno kontaktné miesto, zlepSi sa manazment pacienta (zlepSenim
servisu poskytovanych sluzieb pre klientov na jednotnom kontaktnom mieste), posilni sa
vyznam poskytovatelov primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti ako hlavnych
manaZérov pacienta (synergia s aktivitami tvorby a zavedenia novych a inovovanych
klinickych postupov a postupov pre vykon prevencie financovanych z OP Ludské zdroje),
znizia sa prevadzkové naklady (koncentracia poskytovatefov na jednom mieste,
administrativa, zdielanie pristrojového vybavenia, atd.), zefektivni sa komunikacia
a spolupraca lekarov primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti za moznej ucasti
konziliarnej  starostlivosti  poskytovatelov  $pecializovanej ambulantnej zdravotnej
starostlivosti. Spravna organizacia primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti prinasa
vyznamné Setrenie verejnych zdrojov. Zarovefi sa vytvoria podmienky pre zatraktivnenie
a udrzanie mladych lekarov v oblasti primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti.

Sumarizacia hlavnych o¢akavanych vysledkov:

- zvySenie poctu lekarov primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti na jedno
kontaktné miesto



- posilnenie ulohy poskytovatelov primarnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti ako
hlavnych manazérov pacienta.

Tabulka €. 11 Vysledkové ukazovatele pre Specificky ciel 2.1.2.

ID Ukazovatel Merna Kategéria | Vychodisko | Vychodis | Cielova Zdroj dat Frekvencia
Jednotka regionu va hodnota | kovy rok hodnota sledovania
(2023)

RO0 | Pocet lekarov pocet Menej 1,64 2014 3,25 Zdravotné | Rocne
93 primarneho rozvinuty poistovne,

kontaktu na region NCZI

jedno

kontaktné

miesto
RO1 | Pocet inych pocet Menej * 2015 * Zdravotné | Rocne
70 zdravotnickyc rozvinuty poistovne,

h pracovnikov region NCZI

primarneho

kontaktu na

jedno

kontaktné

miesto

*akény plan - priloha €. 12.36
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