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Uvod: Diabetes mellitus je zadvaZné chronické ochorenie, ktoré svojim stipajdcim vyskytom, nepriaznivou prognézou
so znizenim kvality Zivota predstavuje aj vyznamnu socidlno-ekonomickd zataz verejného zdravotnictva a Statneho
rozpocCtu SR. Priame medicinske naklady na ochorenie zahffiaju definované naklady medicinskej intervencie, lieky a
vySetrenia slvisiace s ambulantnou, Ustavnou a oSetrovatelskou zdravotnou starostlivostou (ZS). Nepriame naklady
(NN) predstavuju naklady suvisiace so stratou alebo poklesom produktivity prace v désledku ochorenia pracovnika,
ako su napriklad absencia v praci (praceneschopnost), zdravotné postihnutie alebo predcasnd smrt, ale aj
starostlivost o chorého pribuznym. Priame aj nepriame néklady predstavuju verejné financie, ktoré by stat mal
zohladnovat pri tvorbe zdravotnej alebo liekovej politiky a pri zavadzani zdravotnickych technolégii. Odhad priamych
nakladov v dosledku diabetu je v SR vyrazne limitovany pretrvdvajicim nedostatkami v kvalite aj kvantite informacii
0 ZS pacientov. Data v zmysle nepriamych ndkladov sa v SR nezbieraju takmer vébec, pritom podla publikovanych
odhadov z inych krajin tvoria nepriame naklady na diabetes v priemere az 50 % celkovych nakladov.

Metodika: Cieflom predkladanej komplexnej cost-of-illness $tudie bolo z dostupnych tvrdych dat vypocitat celkovu
ekonomicku zataz populécie, ktora vznika v désledku diabetu v SR. Priame naklady sa vycislili ako naklady na ZS pri
manazmente diabetu s vynimkou jeho komplikdcii, a zahfnali naklady vykazané za dopravu, Ustavnu ZS (t.].
hospitalizacie), ambulantnu ZS, spoloc¢né vysetrovacie a lieCebné zlozky a produkty ZS. Nepriame naklady z pohladu
sociadlneho poistenia zahfniali socidlne platby z vlddneho rozpodtu (napr. rézne socidlne davky a déchodky), ako aj
financ¢né straty Statu na daniach a odvodoch. Pre zhodnotenie finanénej zataze spojenej so stratou produktivity prace
v dbsledku diabetu sa za metddu vypoctu zvolil modifikovany tzv. Human Capital Approach (HCA), pricom sa odhadli
naklady na prezentizmus, absentizmus a predc¢asné umrtie. Podkladové Udaje pre odhad nepriamych nakladov boli v
Case realizacie dostupné len pre rok 2017.

Vysledky: Na zaklade dét o ¢innosti diabetologickych ambulancii A (MZSR) 2-0 sa v roku 2018 identifikovalo 26 884
pacientov s diabetom 1. typu a 323 897 pacientov s diabetom 2. typu, t. j. celkovo 350 781 diabetikov. Priame naklady
na manazment diabetu za rok 2018 predstavovali celkovo 32,8 mil. EUR vynaloZenych na ZS pri diabete 1. typu a
106,5 mil. EUR v dosledku diabetu 2. typu pricom najvyssi podiel, v priemere 71%, tvorili ndklady na produkty ZS.
Nepriame naklady, ktoré vznikli v suvislosti s diabetom 1. a 2. typu za rok 2017, sa odhadli na 423 mil. EUR, ¢o je
priblizne 1 212 EUR na jedného pacienta. V ramci NN mali majoritné zastUpenie priame nezdravotnicke naklady (t. j.
socidlne vydavky a strata dani a odvodov) s podielom 63 %, zvysnych 37 % tvorili naklady vynaloZené v désledku straty
produktivity prace, pricom najvyssi podiel z nich tvorili ndklady pri absentizme (61 %), dalej pri prezentizme (38 %)
a v najnizsej miere sa podielali ndklady vzniknuté pri pred¢asnom umrti (1 %). Diabetes 1. a 2. typu zatazil v roku 2017
slovensku ekonomiku celkovymi nakladmi, ktoré dosiahli vysku 0,5 miliardy EUR, pricom podiel nepriamych nakladov
tvoril az 76% oproti priamym nakladom na ZS s podielom 24 %.

Zaver: Predkladana studia poskytuje odhad zataze spésobenej diabetom a moze sluzZit ako zaklad pre planovanie
opatreni a hodnotenie nakladovej efektivnosti intervencii pri tomto ochoreni.



