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Typy revizí – základní charakteristika 

Hloubkové revize 

1x za 3 roky SÚKL přehodnotí u všech hrazených léků: 
– Stanovené maximální ceny 
– Stanovené základní úhrady 
– Jednotnost a účelnost stanovených podmínek úhrady 
 

Cíl: komplexní přehodnocení zaměnitelnosti, podmínek úhrady, souladu s 
klinickou praxí, hodnocení nákladové efektivity   
1x za 3 roky 
Délka správního řízení 75 dní 

 
Úspora z hloubkových revizí zahájených v roce 2014: 493 mil. Kč 
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Typy revizí – základní charakteristika 

Zkrácené (ad hoc) 

Povinnost provedení zkrácené revize cen a úhrad je definována možnou 
úsporou prostředků systému veřejného zdravotního pojištění: 
– V případě úspor v rámci referenční skupiny, které jsou vyšší než 30 mil. Kč/rok nebo 
– V případě úspor u vysoce inovativních léčivých přípravků, které jsou vyšší než 5 mil. 

Kč/rok 

Cíl: dosažení úspor (změnou cen nebo rozšířením konkurence po vstupu 
generik) nebo zajištění plně hrazeného přípravku 
Probíhají ad hoc z moci úřední nebo na žádost pojišťoven 
Délka správního řízení 50 dnů 

 
Úspora ze zkrácených revizí zahájených v roce 2014: 1,7 mld. Kč 
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Odhadované úspory z revizí zahájených v roce 2014 
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493 

Podíl odhadovaných úspor z hloubkových a zkrácených 
revizí v mil. Kč 

Zkrácené revize Hloubkové revize



Typy revizí – porovnání úspor 

Hloubkové revize již nejsou nástrojem k dosažení úspor  
v systému veřejného zdravotního pojištění 

 

19 zkrácených revizí vytvoří úsporu 3x vyšší 
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Zkrácené revize v roce 2014 

V roce 2014 zahájeno 20 zkrácených revizí:  

– 13 za účelem dosažení úspor, na žádost VZP 

– 4 za účelem dosažení úspor po vstupu generika, ex offo 

– 2 za účelem zajištění plné úhrady, ex offo 

– 1 za účelem dosažení úspor po uzavření DNC, ex offo 

Z toho: 

– 12 revizí rozhodnuto, 5 zastaveno (1 rozhodnuta a 
následně zastavena kvůli zpětvzetí žádosti) a u 3 doposud 
běží lhůta na rozhodnutí 
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Odhadovaná úspora ze zkrácených revizí 2014: 
- již rozhodnuto: cca 1,1 mld. Kč 
- vč. běžících: 1,7 mld. Kč 
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Skupina Důvod zahájení Stav řízení Odhadované roční úspory 
cefoperazon parenterální vstup generika, ex offo rozhodnuto 3 313 393 Kč 
78/2 žádost VZP rozhodnuto 88 995 544 Kč 
25/2 žádost VZP rozhodnuto 371 739 733 Kč 
15 - příloha č. 2 zajištění plné úhrady, ex offo rozhodnuto -9 663 703 Kč 
86/2 žádost VZP rozhodnuto 378 445 188 Kč 
38 - příloha č.2 zajištění plné úhrady, ex offo rozhodnuto -1 031 061 Kč 
71/1 žádost VZP rozhodnuto 119 333 538 Kč 
cefixim vstup generika, ex offo rozhodnuto 0 Kč 
somatropin žádost VZP rozhodnuto 69 600 348 Kč 
25/4 vstup generika, ex offo rozhodnuto 31 143 731 Kč 
lamivudin vstup generika, ex offo rozhodnuto 3 351 638 Kč 
46/1 žádost SZP rozhodnuto 214 807 599 Kč 
1/3 žádost VZP probíhá 421 536 043 Kč 
66/2 žádost VZP probíhá 46 018 409 Kč 
28/1 žádost VZP probíhá 129 223 276 Kč 



Děkuji za pozornost 

STÁTNÍ ÚSTAV PRO KONTROLU LÉČIV 

Šrobárova 48, 100 41 Praha 10 

tel.: +420 272 185 111 

fax: +420 271 732 377 

e-mail: posta@sukl.cz 
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