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Prevalencia a vydavky na DM _ .
Predikcia prevalencie a vydavkov
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- Vydavky na DM predstavuji priemerne 17% z vydavkov na zdravotnictvo

International Diabetes Federation Diabetes Atlas 8th Edition 2017.



Vydavky na DM v Eurdpe @...
Priame vs. nepriame naklady na DM
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 Z perspektivy statu predstavuju nepriame naklady na DM vyznamni financnu zat'az
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Kanavos, P., van den Aardweg, S. & Schurer, W. (2012) Diabetes expenditure, burden of disease and management in 5 EU countries. LSE Health, London School
of Economics



Nepriame naklady PHARM- I

¢ Vyberova vzorka: populacia v SR
¢ Sledované obdobie: 2017
¢ Definicia ochorenia: MKCH kod E10 a E11

¢ Perspektiva:

— ,Government budget perspective"!

vydavky Statu (tzv. welfare payments; social transfer payments) a strata dani a odvodov v dosledku
morbidity a mortality

— ,Societal perspective"!
strata produktivity z platenej prace v dosledku morbidity a mortality (prezenteizmus, absenteizmus,

predcasné umrtie)
# Datové zdroje: data z databazovych systémov (verejne dostupné alebo
vyziadané)
— Socialna poist'ovia
— Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny SR
— Ustredie préce, socialnych veci a rodiny
—  Statisticky trad SR
— Narodné centrum zdravotnickych informacii
— Narodny register diabetes mellitus (pre dospell populaciu je nefunkény)
— Zdravotné poistovne
— Ministerstvo zdravotnictva SR

1Pritchard (2000)



Nepriame naklady

— Diabetes mellitus 1. typu (E10)

INczi

S/bez komplikacii
Kompenzovany/dekompenzovany

S kémou

S ketoaciddzou

S oblickovymi komplikaciami

S ocnymi komplikaciami

S nervovymi komplikaciami

S periférnymi cievnymi komplikaciami
S inymi, blizSie uréenymi komplikaciami
S mnohopocetnymi komplikaciami

So syndrémom diabetickej nohy

S blizSie neuréenymi komplikaciami

— Diabetes mellitus 2. typu (E11)

S/bez komplikacii
Kompenzovany/dekompenzovany

S kémou

S ketoacidozou

S oblickovymi komplikaciami

S ocnymi komplikaciami

S nervovymi komplikaciami

S periférnymi cievnymi komplikaciami
S inymi, blizSie uréenymi komplikaciami
S mnohopocetnymi komplikaciami

So syndromom diabetickej nohy

S blizSie neuréenymi komplikaciami

Diabetes mellitus:
« u novorodenca, spojeny s podvyzivou, pankreatoprivny, v gravidite, pri porode alebo v Sestonedeli

Porucha glukozovej tolerancie

Glykoziria

Pooperacna hypoinzulinémia, okrem pankreatoprivneho diabetes mellitus
Vsetky komplikacie alebo dg vykazané inak ako MKCH kédom E10, E11

“Medzindrodna statisticka klasifikacia chordb a pribuznych zdravotnych problémov”
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Prevalencia diabetu
Odhad poctu pacientov - E10, E11

Celkovy poet pacientoy
£ IEIIEI

Produkty ZS+UZS 59 244 - - 56 825 -
Len diabetologické amb. - 25 295 - - 26 882 - 27 108 - -
Celkova ZS - - 45 388 - - 43 799 NA 41428 39181

Pozn.: nevypinené Udaje znamenaju, Ze poskytnutie informacii dana institucia zamietla; resp. iné neZ uvedené hodnoty neboli k dispozicii

Cellovy potetpacientov | 2015 2016 207 | o018

i IEIIEI

Produkty ZS+UZS 276 567 - - 285123 -

Len diabetologické amb. - 313 975 - - 334 893 - 321987 - -

Celkova ZS = = 213 674 - = 220 048 = 224 305 226091

Pozn.: nevypinené udaje znamenaj, Ze poskytnutie informacii dana institucia zamietia; resp. iné neZ uvedené hodnoty neboli k dispozicii
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Nepriame naklady e

# Nepriame naklady je komplexny pojem, zahrnajuci variabilny rozsah
roznych typov nakladov, v zavislosti od vybranej perspektivy hodnotenia,
zahrnutych subjektov a zvolenej metodiky, pricom zahrnaju:

— vydavky spojené so stratou alebo narusenim schopnosti pracovat’ alebo zapojit’ sa do beznych
cinnosti z dovodu morbidity alebo mortality, ako aj pracovnej neschopnosti, trvalej invalidity a
predcasnej smrtil

— stratu l'udskych zdrojov z dévodu morbidity alebo mortality a tym aj stratu produktivity?
# Nie je dostupna presna metodika vypoctu nepriamych nakladov

# Nepriame naklady mozu byt' pri niektorych ochoreniach vyssSie ako
priame naklady?

# Analyza nepriamych nakladov poskytuje nadstavbové informacie
zdravotnym poistovniam, zamestnavatel'om a Statnym autoritam

ILuce (1996); 2Segel (2006)
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Socialne vydavky a strata dani a odvodov — "Z8

¢ Zahrnuté nakladové premenné
— Socialne vydavky:
+ Nemocenska davka — nemocenské (doc¢asna pracovna neschopnost, DPN)
«  Nemocenska davka — odetrovné (OCR)
+ Invalidny dochodok (ID)
- Pefiazné prispevky pre tazko zdravotne postihnutych (TZP)
«  Socialne sluzby na rieSenie nepriaznivej socialnej situacie z ddvodu TZP a nepriaznivého zdravotného
stavu (S)

— Strata dani a odvodov pocas pracovnej neschopnosti (SD):
- Pri poberani vyssSie uvedenych socialnych davok
+ V dosledku pred¢asného umrtia

¢ Hlavné limitacie
— Vysledok sa m6ze odchyl'ovat’ od skuto¢nych hodnét v désledku chybajicich informacii
priamo v narodnych databazach.

Nezdravotnicke a nepriame naklady = DPN, + OCR, + ID, + TZP, + S, + SD,

1Cox (2006);



Strata prOdUktiVity PHARM 11

¢ Zahrnuté nakladové premennét:2
— Prezentizmus
+ Definovany ako znizena produktivita pri praci
« Zvycajne sa meria prostrednictvom reakcii pracovnikov prostrednictvom prieskumov
— Absentizmus
 Strata produktivity v désledku morbidity (do¢asna pracovna neschopnost,, invalidita)
— Predcasné umrtie
« Strata v roku umrtia ako aj buducej produktivity do ¢asu umrtia alebo odchodu do dochodku s
diskontnou mierou = 5%
# Hlavneé limitacie
— Vzhladom na riziko dvojitého zapocitania nie je vhodné tieto vysledky davat’ do suctu z
predoslymi vysledkami (pri ,,government perspective")3
« Nie je mozné urcit’ mieru konjukcie

Strata produktivity = P;+A; + PU,

tAmerican Diabetes Association (2018); 2American Diabetes Association (2013); 3Johannesson (1997)



Strata produktivity @HARM

Hlavné metody

Kapitalova Metoda frikcnych Metdda ochoty
metdda nakladov platit’

/' Hodnoti vyznam F'udského / Meria pracovné straty, kedy v Meria &iastku, ktor( je
kapitalu ako hodnotu bolo nutné nahradit’ subjekt ochotny zaplatit’
buduceho zarobku pracovnika na to, aby sa redukovala
Jednotlivca /" Meria stratu produkcie len pravdepodobnost’ vzniku

/" Clovek = cenné hospodarske pocas obdobia ochorenia alebo
aktivum (pracovna sila & nahradzania pracovnika mortality
tvorca hodnot) _ X Vyzaduje rozsiahle udaje % NaroCnost’ (rozsiahlost)

X Celkovo nadhodnocuje na odhadnutie strat len vo zhotovenia
naklady friction period". X Subjektivnost’

10
1Segel (2006); 2Krol (2014);



Nepriame naklady _ T
Soc. vydavky a strata dani a odvodov (2017)

Typ nékladov ——
Vydavky /1 pob. Vydavky /1 pob.

Socialne vydavky - 55862303 € - 52722473 €
Socialne sluzby 4092 24180600€ 5910¢€ 3795 22429591€ 5910¢€
Invalidné déchodky 7729 24131264€ 3122¢€ 7170 22383828€ 3122¢€
Pefiazné prispevky pre TzP 16 223 6717925€  414€ 15048 6231454€ 414 €
Docasna prac. nesch. (Nemocenské) 436 822017€ 1886€ 712 1660456 € 2333¢€
Nemocenska ddvka (Osetrovné) 97 10498 € 109 € 158 17 144 € 109 €
Strata dani a odvodov - 81493207 € - - 78123803€ -
SPOLU - 137355510€ - - 130846 276 € -

w
yp nakladov

SPOLU 27 108 137355510€ 5067 € 321987 130846 276¢€ 406 €

11



Nepriame naklady _ T
Strata produktivity (2017)

E1ll
Typ nikladov e | Ea__

Prezentizmus 11424 8631517 € 756 € 91660 69 255036¢€ 756 €

Absentizmus (PN, invalidita) 6022 61841849€ 10269 € 5994 62284458€ 10390¢€

Pred¢asné umrtie 78 2353137€ 30168¢€ 572 5240052 € 9161¢€
SPOLU - 72826503 € - 136779546 €

Typ nkladov __

SPOLU 27108 72826503€ 2687€ 321987 136779546¢€ 425 €

12
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Limitacie

& Vysledok analyzy je v mnohych aspektoch podhodnoteny

¢ Studia obsahuje len Udaje priamo vykdzané s MKCH kédmi E10 a E11,
komplikacie evidované pod inymi kodmi nie su zahrnuteé

& V studii su zahrnuti len diagnostikovani pacienti
# Nizka hlasenost’ Udajov diab. ambulancii o poCte pacientov v datach NCZI

» Statistika pri¢in smrti nesie velki neistotu v dosledku podhlasenia
diabetu ako priCiny umrtia

@ Pri hodnotenych kategoriach chybaju udaje (napr. neznamy pocet
poberatel'ov invalidnych dochodkov)

& Nie su zohl'adnené dalSie typy nepriamych nakladov
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Zaver

¥

V populacii sa ocCakava narast prevalencie diabetu a s tym spojenych
priamych aj nepriamych nakladov

& Pri tvorbe zdravotnickej politiky je potrebné venovat' pozornost’ opatreniam
na znizovanie zat'aze ochorenia pre spolocnost’

@ Nepriame naklady tvoria znacnu cast’ nakladov pri diabete a z
celospoloCenského hladiska by mali byt za definovanych podmienok
zohl'adnované pri tvorbe zdravotnej alebo liekovej politiky a pri zavadzani
zdravotnickych technoldgii

# Predkladana studia poskytuje odhad zat'aze sposobenej diabetom a moze
sluzit' ako zaklad pre planovanie opatreni a hodnotenie nakladovej efektivnosti
intervencii pri DM

@ Prezentovany vysledok je najlepsi odhad pri zvolenej metdde vypoctu, ktora
zohl'adnuje statnu a celospolocensku perspektivu a ista miera neistoty
vyplyva z nedostatku dat
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