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MINISTARSTVO ZDRAVLJA
-n/r ministarke, gospode dr Jelene Borovini¢ Bojovié -

Postovana gospodo Borovinié Bojovie,

Na osnovu VaSeg akta broj: 5-040/21-4316/2 od 19.11.2021. godine, kojim se trazi misljenje
na Predlog uredbe o kriterijumima za Jormiranje maksimainih cijena ljekova, Ministarstvo
finansija i socijalnog staranja daje sljedece

MISLJENJE

Dostavljenim Predlogom uredbe o kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova
utvrdeni su kriterijumi za formiranje maksimalnih cijena ljekova za humanu upotrebu, koji su

Ministarstvo zdravlja je pripremilo skup mjera za postizanje optimalnog zdravlja populacije,
poboljsanje dostupnosti i bezbjednosti  zdravstvenih usluga, kao i obezbijedivanje
najsavremenijih ljekova po najpovoljnijim cijenama.

Predlogom uredbe, propisano je da se koristi metodologija medunarodnog poredenja cijena
(IPR), koja sc koristi u veéinj zemalja Evropske unije, za ograniCenje cijena ljekova. Uredba
Je uradena po uzoru na najbolje farmakoterapijske prakse, i treba da stvori uslove da se
zdravstvena zastita odvija na efikasan i racionalan nacin, odnosno da se sredstvima
opredijeljenim va nabavky ljekova gradanima obezbijedi dostupnost kvalitetnih, bezbjednih i
efikasnih ljekova, uz najpovoljniju cijenu.

Na tekst Predloga uredbe i pripremljeni lzvjestaj o analizi uticaja propisa sa aspekta uticaja na
poslovni ambijent, nemamo primjedbi.

Imajuéi u vidu navedeno, Ministarstvo finansija i socijalnog staranja nema primjedbi na
Predlog uredbe o kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova,

S postovanjem,




OBRAZAC

IZVJESTAJ O SPROVEDENOJ ANALIZI PROCJENE UTICAJA PROPISA

PREDLAGAC PROPISA MINISTARSTVO ZDRAVLJA

! :

NAZIV PROPISA l Predlog
|
|

{ Uredba o  Kkriterijumima za  formiranje
l maksimalnih cijena ljekova

1. Definisanje problema

- Koje probleme treba da rijesi predlozeni akt?

- Koji su uzroci problema?

- Koje su posljedice problema?

- Koji su subjekti osteceni, na koji nacin i u kojoj mjeri?

- Kako bi problem evoluirao bez promjene propisa (“status quo” opcija)?

Reforma zdravstvenog sistema. treba da obezbijedi kvalitetan, pristupacan i ekonomski
odrziv sistem. Odlucujuci korak u reformi zdravstvene zastite je njeno bolje kanalisanje ka
pacijentima i njihovim potrebama. U tom cilju, Ministarstvo zdravlja nastoji da sa ograni¢enim
ekonomskim kapacitetima razvija zdravstveni sistem, koji ¢e biti efikasan i u funkciji zastite
zdravlja stanovniStva, a to zahtijeva obezbjedenje kvalitetnih ljekova i utvrdivanje kriterijuma
za formiranje maksimalne cijene istih.

Ova uredba je slijed zapocetih promjena u farmaceutskoj politici sa ciljem da se unapnjedl
dostupnost ljekova,-kao znadajnog segmenta zdravstvene zastite.

Predlogom uredbe, propisano je da se koristi metodologija medunarodnog poredenja cijena
(IPR), koja je najéesce kori§fena metoda u veéini zemalja Evropske Unije, za ograniéenje cijene
ljekova. Utvrdene su referentne zemlje: Republika Srbija, Republika Hrvatska i Rumunija, kao
uporedive zemlje u pogledu: bruto nacionalnog dohotka po glavi stanovnika (GDP), nivoa cijena
ljekova, opSte ekonomske situacije, zdravstvenog sistema, sistema refundiranja ljekova i
asortimana ljekova, dok su zemlje prema vazecoj uredbi bile Republika Hrvatska, Republika
Slovenija i Republika Srbija. Potrebu da se promijene odredene referentne zemalje uslovila je
sprovedena analiza od strane Instituta za ljekove i medicnska sredstva, koji je izabrao 452 lijeka
koji se koriste za lijeenje razli€itih vrsta oboljenja iz viSe oblasti medicine, a koji ukljéuju i
originalne ljekove 1 genericke ljekove. Analizirani su efekti koji nastaju zamjenom dosada8njih
referetnih zemalja. Za svaki od 452 lijeka iz uzorka izraCunata je nova maksimala cijena, za
nove tri referentne zemlje 1 izvrieno poredenje sa maksmalnim cijenama po vazecoj uredbi i
izratunata procentualna promjena (+/-) u odnosu na dosada$nje stanje. Na primjeru
Montefarmove vrijednosti izlaza ljekova iz 2020.godine, za svaki lijek izracunat je 1 finansijski
efekat koji bi nastao da su u tom trenutku bile referentne zemlje, Republika Srbija, Republika
Hrvatska i Rumunija. Ukupna vrijednost izlaza iz Montefarma za navedeni uzorak od 452 ljeka
za 2020.godinu, gdje su referentne zemje bile Republika Slovenija, Republika Hrvatska i
Republika Srbija iznosi 36,394,744.68 eura, a finansijski efekat, koji bi nastao da su referentne
zemlje bile, Republika Srbija, Republika Hrvatska i Rumunija bio bi umanjen za 1,283,512.91
_eura, ili 3.52 %. To je direktna posljedica smanjenih izdataka zbog tih maksimalih cijena sa




novm referentnim zemljama, na primjeru uzorka iz 2020.godine. Imajéi u vidu navedeno,
odluéeno je da se promijene referentne zemlje za 1zraCunavanje maksimalne cijene ljekova.
U postupku primjene ovog propisa nema osteéenih subjekata.
Ne donosenjem OVog propisa izostali bi benefiti za gradane, u smislu bolje snabdjevenosti
i dosty_ppqﬂi\l_kvalitetnih liekova, pod povoljnijim cijenama.
2. Ciljevi

- Koji ciljevi se postizu predlozenim propisom?
- Navesti uskladenost ovih ciljeva sa postojeéim strategijama ili
Programima Vlade, ako je primjenljivo.
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. Ministarstvo zdravlja je usmjereno da, svojom politikom pripremi skup mjera za postizanje
optimalnog zdravlja populacije, poboljsanje dostupnosti i bezbjednosti zdravstvenih usluga, da

Ciljjedase opredijeljenim redovnim budzetskim sredstvima za nabavku ljekova gradanima
obezbijedi dostupnost kvalitetnih, bezbjednih i efikasnih liekova, uz najpovoljniju cijenu, s
obzirom na &injenicu da je Crna Gora malo tr3idte za koje proizvodagi i nosioci dozvole za lijek
nijesu mnogo zainteresovanj. Osim toga, mora se imati u vidu Cinjenica da je lijek roba &iju
cijenu diktira trzigte

Implementacijom Ovog propisa doéi ée do benefita za gradane Crne Gore u smisly
| dostupnosti najkvalitetnijih ljekova, a samim tim i kvalitetnijeg lije¢enia.
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3. Opcije

- Koje su moguée opcije za ispunjavanje ciljeva i rieSavanje problema?
(uvijek treba razmatrati “status quo” opciju i preporuéljivo je ukljuéiti i
neregulatornu opciju, osim ako postoji obaveza donosenja predioZenog
propisa). :

- Obrazloziti preferiranu opciju?

Analiza postupaka nabavke ljekova iz minulih godina ukazala je na odredene nedostatke
u nabavcei koji su se reflektovali na nepovoljnije cijene velike grupe ljekova.

U cilju otklanjanja uogenih nedostataka pristupilo se donoSenju ovog propisa.

PredloZzenim rjeSenjima utvrdeni su jasni kriterijumi za formiranje maksimalnih cijena
liekova, i to : .

1) uporediva cijena lijeka na veliko u referentnim zemljama:

2) prosje¢na uporediva cijena lijeka na veliko u referentnim zemljama;

3) odnos cijene lijeka na veliko u Cmoj Gori i prosjetne uporedive cijene lijeka na veliko
u referentnim zemljama:

4) pokazatelji farmakoekonomske studije; 1

5) troskovi prometa na veliko.

Odredene su referentne zemlje u okruzenju &ije se cijene ljekova na veliko koriste za
uporedivanje sa cijenama ljekova na veliko u Crnoj Gori, i to: Republika Srbija, Republika
Hrvatska i Rumunija.

Izvori podataka na osnovu kojih se formiraju maksimalne cijene ljekova u Crnoj Gori su
_posljednja izda_‘niaEtgrAr}P_ggih, odnosno elektronskih publikacija, i to:




-Pravilnik o Listi lekova koji se propisuju i izdaju na feret sredstava obaveznog
zdravstvenog osiguranja, objavljen u Sluzbenom glasniku Republike Srbije i na internet adresi

(http://hzz0.hr), za trazene podatke o veleprodajnoj ciijeni u Republici Hrvatskoj;

- Catalogul Public national al preturilor maximale ale medicamentelor de uz uman na
internct adresi (hwt_tp://wwy\_f_,“ms_.gg), za trazene podatke o veleprodajnoj cijeni u Rumuniji.

U slucaju da lijek ima cijenu samo u Jednoj referentnoj zemlji, uzima se ta cijena kao
uporediva cijena.

Ako nije mogudée utvrditi uporedivu cijenu ni u Jednoj od navedenih publikacija, referentna
zemlja je zemlja Evropske unije u kojoj se lijek proizvodi, odnosno u kojoj je lijek dobio
dozvolu za stavljanje u promet, sa najnizom uporedivom cijenom lijeka,

Izuzetno, kada nije mogucée utvrditi uporedivu cijenu lijeka u referentnim zemljama kako
Jjenavedeno kriterijumi za formiranje cijena ljekova na veliko su pokazatelji farmakoekonomske
studije kako je to navedeno u Uredbi.

Takode, propisano je da je uporediva cijena lijeka na veliko cijena na veliko istog
originalnog il istog generi¢kog lijeka referentnih zemalja koja se koristi za uporedivanje sa
cijenom na veliko originalnog ili generickog lijeka u Cmoj Gori.

Ovim propisom propisano je da se pod istim lijekom smatra lijek istog internacionalnog

referentnim zemljama.
Pod istim originalnim lijekom smatra se lijek istog INN, istog ili srodnog farmaceutskog
oblika i iste jadine u referentnim zemljama, za genericki lijek. Uporediva cijena na veliko
generickog lijeka u referentnim zemljama je cijena na veliko istog generitkog lijeka koja se
koristi za poredenje sa cijenom lijeka na veliko u Cmoj Gori.Uporediva cijena na veliko
generickog lijeka je prosjeéna cijena istog generickog lijeka u referentnim zemljama. Ako u
referentinim zemljama nije moguce utvrditi uporedivu cijenu na veliko generickog lijeka,
uporediva cijena na veliko generickog lijeka je uporediva cijena na veliko originalnog lijeka
istog INN, istog ili srodnog farmaceutskog oblika i iste ja€ine u referentnim zemljama.
Uporediva cijena na veliko biologki sli€nog lijeka u referentnim zemljama jeste cijena na
veliko istog biologki sli¢nog lijeka koji se koristi za uporedivanje sa cijenom lijeka na veliko u

lijeka jeste uporediva cijena na veliko originalnog lijeka istog INN, istog ili srodnog
farmaccutskog oblika i iste jagine u referentnim zemljama.

Uporediva cijena lijeka na veliko utvrduje se za svaki farmaceutski oblik posebno. Ako u
referentnim  zemljama postoji isti ili srodni farmaceutski oblik, iste jagine, od raznih
proizvodaca, sa razliditim cijenama, kao uporediva cijena ljekova uzima se prosje¢na cijena
| lijeka u svakoj referentnoj zemlji.




Takode, propisano je da, kada u referentnim zemljama nema istog farmaceutskog oblika
lijeka, mozc se uporediti srodan oblik (tableta - drazeja - kapsula ili suspenzija - sirup - rastvor
ili rastvor za injekciju - koncentrat za rastvor za injekciju ili praSak za rastvor za injekciju -
liofilizat »a rastvor za injekciju). Farmaceutski oblici ljekova produZenog ili kontrolisanog
djelovanja ne mogu se uporedivati sa oblicima ljekova koji nemaju takvo djelovanje.
Gastrorcvistentni farmaceutski oblici 1 oralni disperzibilni farmaceutski oblici se porede sa istim
oblicima u referentnim zemljama, a ukoliko ne postoje gastrorezistentni, odnosno oralni
disperzibilni oblici, poredenje se vrsi sa lijekom istog INN, srodnog farmaceutskog oblika i iste
jacine. .

U slucaju razlié¢itog broja jedinica doziranja u pakovanju uporedivog lijeka u referentnim
zemljama u odnosu na broj jedinica doziranja u pakovanju lijjeka na trzi§tu Crne Gore, za
poredenjc se uzima pakovanje koje je najblize po broju jedinica. Uporediva cijena lijeka na
veliko sc izradunava za jedinicu doziranja uporedivog lijeka, nakon Cega se cijena preraunava
prema broju jedinica doziranja lijeka na trzistu Crne Gore. Kao uporediv lijek ne uzima se lijek
koji sadrzi viSe od pedeset puta vec¢i, odnosno pedeset puta manji broj jedinica doziranja u
pakovanju u odnosu na broj jedinica doziranja u pakovanju lijeka na trziStu Crne Gore.

Uporediva cijena lijeka na veliko preracunava se u eure tako §to se uporediva cijena lijeka na
veliko u valuti pojedine referentne zemlje pomnoZi sa srednjim kursom eura koji je definisan u
izvorima podataka iz ¢lana 3 ove uredbe.

Uskladivanje cijena u skladu sa ovom uredbom vr§i se najmanje jednom godiSnje, a po potrebi
i Ce§ce.

Prosjeéna uporediva cijena lijeka na veliko izracunava se tako to se uporedive cijene lijeka
na veliko u referentnim zemljama preraCunavaju u eure, sabere 1 zbir se dijeli sa brojem
referentnih zemalja u kojima je utvrden podatak o uporedivoj cijeni lijeka na veliko.

Odnos cijene lijeka na veliko u Crnoj Gori i prosjecne uporedive cijene lijeka na veliko na
osnovu uporedivih cijena u referentnim zemljama (u daljem tekstu: paritet cijena), izrazava se
u procentu, kako je to precizitano ovom uredbom.

Pokavatelji farmakoekonomske studije za ljekove koji se nalaze u prometu u Crnoj Gori, su:

1) cijena lijeka na veliko za originalno pakovanje;

2) dnevno definisane doze ljekova po podacima Svjetske zdravstvene organizacije (u
daljem tekstu: DDD), kao 1 ATC Sifra ljekova,

3) cijene ljekova na veliko po DDD;

4) odnosi cijena ljekova na veliko po DDD,;

5) ckonomski efekti duZine trajanja lijeCenja, jednog terapijskog ciklusa, mjeseéne ili
ukupne terapije koriSenjem preporucene terapijske doze;

6) komparativna analiza troSkova i ishoda koriS¢enja ljekova sa toksikoloSko-
farmakolo$kog, zdravstvenog i ekonomskog aspekta.

Ako se u prometu u Crnoj Gori nalazi lijek istog INN, pokazatelji farmakoekonomske
studije odnose se na ljekove 1stog INN.

Ako se u prometu u Crnoj Gori ne nalazi lijek istog INN, pokazatelji farmakoekonomske
studije odnose se na terapeutsko-farmakolosko uporedive ljekove.

Kriterijumi za formiranje cijene ljekova na veliko za koje nije moguce utvrditi uporedivu
cijenu lijeka su pokazatelji farmakoekonomske studije.

[zuzetno, na osnovu pokazatelja farmakoekonomske studije, radi zastite javnog interesa
i snabdijevenosti trzidta neophodnim ljekovima, odnosno ljekovima za lijefenje savremenom
| terapijom, za bolesti od veéeg socijalno - medicinskog znacaja, moze se formirati viSa cijena




lijeka na veliko. Cijena lijeka na veliko ne moze biti visa od najvie uporedive cijene na veliko
istog lijcka u zemljama Evropske unije u kojima je lijek dobio dozvolu za stavljanje u promet.

U cijenu lijeka na veliko uradunavaju se i trogkovi prometa na veliko koji iznose do 6%
od cijenc lijeka formirane u skladu sa ovom uredbom.

Kriterijumi za formiranje cijena ljekova na veliko koji se dobijaju iz krvi i humane
plazme, koji su dobili dozvolu za stavljanje u promet od Instituta za ljekove i medicinska
sredstva, a koji su od §ireg javnozdravstvenog interesa i namijenjeni su za lije¢enje bolesti od
veceg socijalno-medicinskog znaéaja, su:

1) kalkulacija cijena lijeka na veliko;

2) uporediva cijena lijeka na veliko u zemljama Evropske unije u kojima je lijek dobio
dozvolu va stavljanje u promet;

3) pokazatelji farmakoekonomske studije;

4) troSkovi prometa na veliko.

Kalkulacija cijene lijeka na veliko za lijek koji se uvozi sadrzi: CIP cijenu (Carriage and
Insurance Paid to), troskove carine i druge zavisne troskove uvoza, kao 1 troSkove prometa na
veliko. A kalkulacija cijene lijeka na veliko za lijek koji se proizvodi u Crnoj Gori sadrzi:
troskove materijala, trofkove zarada, tro§kove kontrole, troskove amortizacije, ostale troskove
poslovanja i troSkove istrazivanja i razvoja, kao i troskove prometa na veliko.

Troskovi istraZivanja i razvoja obradunavaju se u visini od 2% ukupnih troskova PO 0snovu |
troskova materijala, troSkova zarada, tro§kova kontrole, tro§kova amortizacije 1 ostalih tro§kova
poslovanja. '

Uporediva cijena lijeka na veliko je cijena na veliko istog lijeka u zemljama Evropske
unije. Pod istim lijekom za lijek koji se uvozi smatra se lijek istog proizvodaga, istog INN, istog
farmaccutskog oblika 1 ja¢ine, a pod istim lijekom za lijek koji se proizvodi u Crnoj Gori smatra
se lijek istog INN, istog farmaceutskog oblika i ja¢ine, od razli¢itih proizvodada.

U navedenom sluéaju uporediva cijena lijeka na veliko, preradunava se u eure tako §to se
uporediva cijena lijeka na veliko u valuti pojedine zemlje Evropske unije pomno#i sa srednjim
kursom cura koji je definisan u izvorima podataka koji su navedeni u &lanu 3 ove uredbe.

Cijena lijeka na veliko podrazumijeva veleprodajnu cijenu bez poreza na dodatu
 vrijednost, i moze da iznosi najviSe do visine uporedive cijene lijeka na veliko.

4. Analiza uticaja

- Na koga ¢e i kako ¢e najvjerovatnije uticati rjeSenja u propisu - nabrojati
pozitivne i negativne uticaje, direktne i indirektne.

- Koje troskove ¢e primjena propisa izazvati gradanima i privredi (narogito
malim i srednjim preduzecéima).

- Da li pozitivne posljedice donosSenja propisa opravdavaju tro§kove koje ¢e
on stvoriti.

- Dalise propisom podrzava stvaranje novih privrednih subjekata na trzi$tu
i trziSna konkurencija.

- Ukljuciti procjenu administrativnih optereéenja i biznis barijera.

Predlog Uredbe o kriterijuma za za formiranje maksimalnih cijena ljekova uraden je po
uzoru na najboljc farmakoterapijske prakse, 1 treba da stvori uslove da se zdravstvena zatita u
ovom scgmentu zdravstvene djelatnosti odvija na efikasan i racionalan na¢in, odnosno da se
sredstvima opredijeljenim za nabavku ljekova gradanima obezbijedi dostupnost kvalitetnih,




dostignutog nivoa zdravlja i zd
materijalnih moguénosti za njihov
ocuvanja i unaprjedenja zdravlja sy
najkvalitctnijih | jekova.

kriterijum LW:E'?PC,E?}?@?FWEMije: niti_g}@gje biznis barijera.
5. Procjena fiskalnog uticaja T |

- Dali je potrebno obezbjedenje finansijskih sredstava iz budzeta Crne
Gore za implementaciju Propisa i u kom iznosy? ,

- Da li je obezbjedenje finansijskih sredstava jednokratno, ili tokom
odredenog vremenskog perioda? Obrazloziti.

- Da i implementacijom propisa proizilaze medunarodne finansijske
obaveze? Obrazloziti.

- Dali su neophodna finansijska sredstva obezbijedena u budzetu za tekuéu
fiskalnu godinu, odnosno da li su planirana u budzety za narednu fiskanu
godinu?

- Dalije usvajanjem propisa predvideno donosenje podzakonskih akata iz
kojih ée proisteéi finansijske obaveze?

- Da i su postojali problemi u preciznom obraéunu finansijskih
izdataka/prihoda? Obrazloziti.

- Dalisu postojale sugestije Ministarstva finansija na nacrt/predlog propisa?

- Dalisu dqtqijgngv_primje_dbe ukljuéene u tekst propisa? Obrazloziti.

Za Predlog Uredbe o kriterijuma za formiranje maksimalnih cijena ljekova nije potrebno

Dinamika izdvajanja sredstava ée biti pbotpuno ista, kao i u prethodnom periodu.

Obevbjedenje finansijskih sredstava nije jednokratno, veé se sredstva obezbjeduju u budzetu
svake podinc uobi€ajenom dinamikom.

Implementacijom ovo g propisa ne proizilaze nikakve medunarodne finansijske obaveze.

Implementacijom OvVOg propisa nede se ostvariti prihod za budZet Crne Gore, ali ¢e do¢i do
bencfita za gradane Crne Gore u smislu dostupnosti i koris¢enja najkvakitetnijih ljekova, a
samim tim i podizanja kvaliteta i dostupnosti zdravstvene zastite stanovnistva Crne Gore na vedi
nivo. U krajnjem to ée dovesti do smanjenja iznosa koji Drzava Crna Gora izdvaja za zdravstenu
zastitu stanovnistva Crne Gore.

Neophodna finansijska sredstva se redovno planiraju u okviru budeta Fonda za zdravstveno
osiguranje Crne Gore, na poziciji za nabavku liekova, pa samim tim, ova sredstva su
obezbijedena va tekudu i planirana za narednu fiskalny godinu.

Usvajanjem ovog propisa nije predvideno donoSenje podzakonskih akata iz kojih ¢e

Eroig_pcéi ﬁnemsi jske .obayg:_g:*q._ - il




Implementacijom ovo g propisa doci do benefita za gradane Crne Gore u smisly dostupnosti

1kori§cenja ngj kvakitetnijih liekova, a samim tim j podizanja kvaliteta dostupnosti zdravstvene
zastile stanovni§tva Crne Gore na veci nivo,

Nijesu postojalj problemi u preciznom obracunu finansijskih izdataka/prihoda, jer su

6. Konsuitacije zainteresovanih strana

- Naznaditi da li je koriSéena eksterna ekspertska podrska i ako da, kako.

- Naznazditi koje su grupe zainteresovanih strana konsultovane, u kojoj fazi

RIA srocesa i kako (javne ili ciljane konsultacije).

- Naznaciti glavne rezultate konsultacija, i koji su predlozj i sugestije
____ _zainteresovanih strana prihvaéeni odnosno nijesu prihvaéeni. Obrazloziti.
| U postupku lizrade ovog propisa nije koriséena eksterna ekspertska podrika.

7: Monitoring i evaluacija
- Koje su potencijalne prepreke za implementaciju propisa?
- Koje ¢e mjere biti preduzete tokom primjene propisa da bi se ispunili
ciljevi? .
- Koji su glavni indikatori prema kojima ée se mjeriti ispunjenje ciljeva?
- Ko €2 biti zaduzen za sprovodenje monitoringa i evaluacije primjene
propisa?

Ne pestoji prepreka za implementaciju Uredbe o kriterijumima za formiranje maksimalni
cijena ljckova.

Kako je vdravlje najveéa vrijednost pojedinaca, porodice i ¢itavog drudtva, koje znaéi i
kvalitetan Zivot, u tom cilju ovim propisom se prosiruju uslovi i omoguéava sveobuhvatnost |
dostupnost ljckova od vitalne vaznosti u dijagnostici i lije¢enju odredenih bolesti, odnosno
pacijenata, u skladu sa pravom osiguranih lica da esencijalni ljekovi moraju biti dostupni u
odobrenoj indikaciji,

Indikatori prema kojima ée se mjeriti ispunjenje ciljeva, Je pradenje cijena na trzi§ty i
korekeije ciiena koje Institut za liekove i medicinska sredstva vrsi jednom godisnje, a po potrebi
1 Celde.

Osim topa pratiée se trogak terapije po osiguranom licu (za ofekivanu duZinu lijeCenja
troSak godiinje terapije za hronigne bolesti) sa parametrima efikasnosti, uporedni odnos ukupnih
troskova novih opcija lijeCenja u odnosu na ukupne trogkove lijeCenja pri postojesem
terapijskom pistupu.

Spovesienje monitoringa i evaluacije pimjene popisa vriice Ministarstvo zdravlja, Institut
za ljckove | medicinska sredsta, Montefarm i Fond za zdravstveno osiguranje.

Datum i mje
l

sto
Podgorica, 19. 11, 2021.godine




