
 

ЗАСЕДАНИЕ НА НАДЗОРНИЯ СЪВЕТ НА НЗОК 

27 ЮЛИ 2016 Г. 

 

 

№ НОМЕР РЕШЕНИЕ РЕШЕНИЕ 

1. № РД-НС-04-87/27.07.16 г. 

1. На основание § 11 от Закона за бюджета на НЗОК 

(ЗБНЗОК) за 2016 година разпределя средства по ЗБНЗОК 

за 2016 година в размер на 224 935 207 лева по чл. 1, ал. 2, 

ред 1.3 „Резерв, включително за непредвидени и неотложни 

разходи" за здравноосигурителни плащания за болнична 

медицинска помощ, както следва:  

в лева

№ по ред Увеличение 224 935 207

1.1. Текущи разходи 224 935 207

1.1.3. Здравноосигурителни плащания 224 935 207

1.1.3.7. Здравноосигурителни плащания за болнична медицинска помощ 224 935 207

№ по ред Намаление 224 935 207

1.3. Резерв, включително за непредвидени и неотложни разходи 224 935 207

Показатели по ЗБНЗОК за 2016 г.

 

2. Определя максимален размер на средномесечния разход 

за здравноосигурителни плащания за болнична медицинска 

помощ в размер до 134 846 000 лева за периода м. август – 

м. декември 2016 г. 

3. Утвърждава за всяка районна здравноосигурителна каса 

стойност на разходите за здравноосигурителни плащания за 

болнична медицинска помощ, разпределена по месеци, за 

закупуване на дейностите по Приложение 2 и 3 от 

Правилата по чл. 4 от ЗБНЗОК за 2016 г., съгласно 

Приложението, неразделна част от настоящото решение, 

като: 

- За изчисляване на стойностите за месец август и 

септември 2016 г. се приема за база средномесечния разход 

на лечебното заведение за първо шестмесечие на 2016 г. 

(месец на дейност от 01.12.2015 г. до 31.05.2016 г.), като 

същата се намалява с коефициент 2,4%; 

- За изчисляване на стойностите на лечебните заведения 

за месеци октомври, ноември и декември 2016 г. се приема 

за база средномесечния разход на лечебното заведение за 

първо шестмесечие на 2016 г. - м. януари – м. юни (месец на 

дейност от 01.12.2015 г. до 31.05.2016 г.). 

4. Възлага на управителя на НЗОК в срок до 31.07.2016 г. да 

разпореди на директорите на РЗОК да предприемат 

действия за закупуване от изпълнителите на болнична 

медицинска помощ на здравни дейности от пакета по чл. 2, 

ал. 1 от Закона за здравното осигуряване в рамките на 

стойностите по т. 3, по изпълнители на болнична 

медицинска помощ. Възлага на директорите на РЗОК да 

предприемат действия за промяна на приложение № 2 към 

договора/допълнителното споразумение с РЗОК, съгласно 



 

Правилата по чл. 4 от ЗБНЗОК за 2016 г. за периода м. юли 

– м. декември 2016 г., при спазване на параметрите по т. 3 от 

настоящото решение.   

5. Възлага на директорите на РЗОК да предоставят на 

лечебните заведения за болнична медицинска помощ 

индикативни параметри на разходите на лечебните 

заведения за болнична медицинска помощ по Приложение 1 

от Правилата по чл. 4 от ЗБНЗОК за 2016 г. за периода м. 

август – м. декември 2016 година, в съответствие с 

параметрите по т. 3 от настоящото Решение.  

6. Възлага на управителя на НЗОК да докладва ежемесечно 

за реализираните проверки от контролните органи на 

НЗОК/РЗОК с цел недопускане на отклонение от посочените 

средномесечни стойности по Приложението от настоящото 

Решение, като при отклонения в посока преразход да се 

предприемат съответните административни действия.  

7. Възлага на управителя на НЗОК да предложи, в срок до 

31.07.2016 година изменение на Правилата по чл. 4 от 

ЗБНЗОК за 2016 година в съответствие с т. 1 до т. 6 от 

настоящото Решение. 

8. Възлага на управителя на НЗОК, във връзка с 

разпоредбите на чл. 65 и чл. 199 от Решение № РД-НС-04-

24-1/29.03.2016 г. по чл. 54, ал. 9 и чл. 59а, ал. 6 от Закона за 

здравното осигуряване на Надзорния съвет на Националната 

здравноосигурителна касa да предложи на Надзорния съвет 

на НЗОК, в срок до 10.09.2016 година, съответни промени в 

Решението, в съответствие с тенденциите в изпълнението на 

Закона за бюджета на НЗОК за 2016 година към 31.08.2016 

г. и с очакваното изпълнение на Закона за бюджета на НЗОК 

за 2016 година. 

9. За финансиране на разходите за болнична медицинска 

помощ, в съответствие с параметрите по т. 3 от настоящото 

решение, управителят на НЗОК следва да предложи, в хода 

на изпълнението на Закона за бюджета на НЗОК за 2016 

година, всички предвидени в Закона за бюджета на НЗОК за 

2016 година механизми, в т.ч компенсирани промени и 

икономии от други направления на разходите, 

преизпълнение на приходите от здравноосигурителни 

вноски и неданъчни приходи. 

Неразделна част от това решение са Правила за 

изменение и допълнение на Правила за условията и реда за 

прилагане на чл. 4, ал. 1 и ал. 2 от Закона за бюджета на 

НЗОК за 2016 г. 



 

 

2. № РД-НС-04-88/27.07.16 г. 

1. Приема за информация представения отчет за 

изпълнението към 30.06.2016 г. на плана на плащанията през 

2016 г. по искове по реда на Правилата за координация на 

системите за социална сигурност на ЕС, приет с решение № 

РД-НС-04-39/16.05.2016 г. 

2. Възлага на управителя на НЗОК за следващо заседание да 

бъдат направени конкретни предложения по мерките 

заложени в докладна записка с вх. № НС-01-00-

128/22.07.2016 г. с мотиви, причини и ефекти от мерките. 

3. № РД-НС-04-89/27.07.16 г. 

Приема за информация представеното изпълнение към 

30.06.2016 г. и очаквана прогноза към 31.12.2016 г. за 

дейностите на НЗОК за „Издръжка на административните 

дейности“ и „Придобиване на нефинансови активи“. 

4. № РД-НС-04-90/27.07.16 г. 

1. Приема за информация очакваното изпълнение към 

31.07.2016 г. на здравноосигурителните плащания за 

дентална помощ, което не надхвърля с повече от 25 на сто 

предвидените за седемте месеца по Закона за бюджета на 

НЗОК за 2016 г. средства. 

2. Възлага на управителя на НЗОК да организира 

процедурата по договаряне с Българския зъболекарски съюз 

на промени в Национален рамков договор за денталните 

дейности за 2016 г., свързани със закупуване на трета 

дейност за ЗОЛ над 18-годишна възраст за периода 

01.09.2016 г. – 31.12.2016 г. 

3. Възлага на управителя на НЗОК при подписване на 

промените по т. 2 да внесе в Надзорен съвет на НЗОК 

проект за решение за освобождаване на средства от „Резерв, 

включително за непредвидени и неотложни разходи“, с 

които да се увеличат средствата за здравноосигурителни 

плащания за дентална помощ, в изпълнение на чл. 120, чл. 4 

от Национален рамков договор за денталните дейности за 

2016 година. 

5. № РД-НС-04-91/27.07.16 г. 

1. Приема за информация представеното изпълнение по 

видове здравноосигурителните плащания на максимално 

допустимите параметри на разходите за 2016 г., съгласно 

т. 3 от решение № РД-НС-04-63 от 21.06.2016 г. 

2. Възлага на управителя на НЗОК в изпълнение на т. 3 от 

решение № РД-НС-04-63 от 21.06.2016 г. да изпрати на 

министъра на здравеопазването информацията по т. 1 от 

това решение. 



 

 

6. № РД-НС-04-92/27.07.16 г. 

1. Разрешава откриване на процедура публично състезание 

за възлагане на обществена поръчка с предмет: „Доставка на 

принтери, скенери и компактни мултифункционални 

устройства за нуждите на ЦУ на НЗОК и 23 РЗОК по 5 

обособени позиции, както следва: Обособена позиция № 1: 

Доставка на 79 броя лазерни мрежови принтери – тип 1; 

Обособена позиция № 2: Доставка на 28 броя лазерни 

мрежови принтери – тип 2; Обособена позиция № 3: 

Доставка на 2 броя цветни принтери; Обособена позиция № 

4: Доставка на 39 броя високоскоростни, настолни, 

документни скенери; Обособена позиция № 5: Доставка на 

31 броя мултифункционални устройства“. 

2. Възлага на управителя на НЗОК да организира 

провеждането на процедурата по т. 1 и да сключи договори 

с класираните на първо място участници по съответните 

обособени позиции. 

7. № РД-НС-04-93/27.07.16 г. 

1. Отлага заплащането на лекарствени продукти, включени в 

Приложение № 1 на Позитивния лекарствен списък, които 

са с повишено ниво на заплащане през 2016 г., считано до 01 

април 2017 година. 

2. Приема в преходни и заключителни разпоредби на 

Наредба № 10 да се добави параграф със следния 

текст:“Прилагането на чл. 4а, ал. 7 се отлага за 01 април 

2017 г.“. 

3. Възлага на управителя на НЗОК да предложи промяната 

по т. 2 на министъра на здравеопазването. 

8. № РД-НС-04-94/27.07.16 г. 

1. Възлага на управителя на НЗОК да прецизира критериите 

за започване на лечение на Хепатит С, като от 

медицинските критерии се извадят всички описателни 

показатели, които не удостоверяват по безспорен и 

обективен начин наличието на индикации за започване на 

лечение.  

2. В срок до 10 дни от вземане на настоящото решение, 

управителят на НЗОК да представи пред Надзорния съвет 

на НЗОК доклад включващ: 

2.1. сравнителен анализ базиран на научни данни относно 

специфичността и незаменимостта на всеки един от 

лекарствените продукти за лечение на Хепатит С, включени 

в ПЛС от 01.01.2016 г. 

2.2. анализ на бюджетната ефективност на всеки един от 

лекарствените продукти анализирани в т.2.1., включващ 

цена и договорена отстъпка, съобразени с дозовия режим и 

продължителността на лечение. 

3. След разглеждане от Надзорния съвет на НЗОК на 

доклада по т. 2 да бъдат предприети действия от управителя 

на НЗОК или от оправомощено от него лице по провеждане 

на допълнителни преговори с ПРУ на лекарствените 



 

продукти анализирани в т. 2, като с ПРУ следва да се 

договори ясен брой пациенти в рамките на три години, 

както и допълнителна отстъпка за същия период.  

4. Възлага на управителя на НЗОК да предприеме действия 

за намаляване на специализираните комисии в лечебните 

заведения, като останат комисиите издаващи протоколи за 

лечение на Хепатит С в следните лечебни заведения: 

УМБАЛ „Г.Странски“, МБАЛ „Св.Марина“, УМБАЛ 

„Александровска“ и УМБАЛ „Св.Георги“.  

5. Комисиите по т. 4 да преоценят входираните и 

неразгледани от комисията в ЦУ на НЗОК протоколи за 

лечение на Хепатит С. 

6. В комисиите по т. 4 да бъдат включени като експерти 

служители на съответната РЗОК. 

7. Във връзка с провеждането на преговори за договаряне на 

отстъпки по реда на Наредба № 10, възлага на управителя 

на НЗОК да утвърди вътрешни правила за договаряне на 

отстъпки при спазване на следния алгоритъм: 

 След изготвяне на „Оценка на здравните технологии“ се 

представя резюме от анализа на НЗОК; 

 Притежател на разрешение за употреба или негов 

упълномощен представител представя в НЗОК 

доказателства за реимбурсиране в 5 от 15 държави при 

договаряне на отстъпки. 

 Притежател на разрешение за употреба или негов 

упълномощен представител прави предложение за 

отстъпки за което се изготвя протокол. Протоколът се 

представя на управителя на НЗОК/подуправителя, МЗ 

(министър/упълномощен заместник-министър) и 

НСЦРЛП. 

 В едноседмичен срок след представяне на протокола, в 

НЗОК се провеждат преговори между Притежател на 

разрешение за употреба или негов упълномощен 

представител и МЗ/НЗОК/НСЦРЛП и присъства 

националния консултант по профила на съответното 

заболяване. 

 При финализиране на преговорите Притежател на 

разрешение за употреба или негов упълномощен 

представител изготвя писмо с ангажиментите, които 

поема до управителя на НЗОК/подуправителя. 

Договорените отстъпки са за срок от 3 години (до 

процедурата по поддържане на реимбурсния статус до 

изготвяне на „Оценка на здравните технологии“) и 

посочват лимит на пациентите съгласно 

фармакоикономическия анализ на ПРУ в представената 

в началото на процедурата „Оценка на здравните 

технологии“. 

 Бюджетната дирекция на НЗОК изготвя доклад за 

бюджетното въздействие, а лекарствената за ползата за 



 

пациентите. 

 Писмото на Притежател на разрешение за употреба или 

негов упълномощен представител се разглежда от 

Надзорния съвет на НЗОК и след неговото одобрение се 

подписва договор с НЗОК за нов INN. 

 Договорът се изпраща на НСЦРЛП като едно от 

необходимите условия за оценка относно 

включване/невключване в ПЛС. 

8. Комисията за извършване на експертиза по чл. 78, т. 2 от 

ЗЗО в ЦУ на НЗОК се задължава стриктно да спазва 

поредността на входящите номера на постъпилите заявления 

на ЗОЛ и да не допуска нарушаване на поредността на 

входящата документация при утвърждаване на предлаганото 

лечение. 

9. № РД-НС-04-95/27.07.16 г. 

1. Приема НЗОК да заплаща лечението с лекарствен продукт 

JAKAVI на 31 болни до края на 2016 г., за които има 

осигурен финансов ресурс. 

2. Възлага на управителя на НЗОК да проведе нова среща с 

ПРУ за гарантиране лечението при подаване на заявления за 

нови болни (писмо с вх. № 15-02-43/18.07.2016 г. от 

Българското медицинско сдружение по хематология за 

очакван брой болни с диагноза „Миелофиброза“), както и 

ангажимент за договаряне на отстъпка за вече лекуваните 

болни през следващите три години. 

3. Утвърждава заплащане лечението на 28 болни с 

лекарствен продукт JAKAVI, които отговарят на 

медицинските критерии в утвърдените изисквания, съгласно 

приложение 1 неразделна част от това решение.  

 


