
 

 

НАЦИОНАЛНА ЗДРАВНООСИГУРИТЕЛНА КАСА 
София 1407, ул. „Кричим” № 1  

 

 

 

 

СТЕНОГРАФСКИ ПРОТОКОЛ 

ОТ ЗАСЕДАНИЕ НА НАДЗОРНИЯ СЪВЕТ НА НЗОК 

09 НОЕМВРИ 2021 ГОДИНА 

 

 

 Днес, 09 ноември 2021 г., в сградата на НЗОК, гр. София, ул. 

„Кричим“ № 1, ет. 4 се проведе извънредно заседание на Надзорния съвет 

на НЗОК. 

 

Присъстват: 

От Надзорния съвет на НЗОК: д-р Александър Златанов, Людмила 

Петкова, Мария Беломорова, Теодор Василев, Мария Петрова, проф. д-р 

Красимир Гигов, адв. Христина Николова. 

Проф. д-р Петко Салчев – управител на НЗОК, д-р Йорданка Пенкова – 

подуправител на НЗОК. 

Отсъстват следните членове на Надзорния съвет: Румен Спецов, д-р 

Иван Кокалов 

 

Заседанието започна в 14.10 часа. 

Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ: Добър ден, колеги. Откривам 

днешното заседание на Надзорния съвет. Имаме кворум. 7 члена на 

Надзорния съвет присъстват. Дневният ред е от една точка - Проект за 
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„Условия и ред в изпълнение на § 1, ал. 2 от Закона за бюджета на НЗОК за 

2021 г., определени съвместно между Националната здравноосигурителна 

каса и Българския лекарски съюз“. Който е съгласен с така предложения 

дневен ред, моля да гласува. Дневният ред се приема единодушно. 

ДНЕВЕН РЕД: 

1. Проект за „Условия и ред в изпълнение на § 1, ал. 2 от Закона за бюджета 

на НЗОК за 2021 г., определени съвместно между Националната 

здравноосигурителна каса и Българския лекарски съюз“. 

ЗА – д-р Александър Златанов, Людмила Петкова, Мария Беломорова, 

Теодор Василев, Мария Петрова, проф. д-р Красимир Гигов, адв. Христина 

Николова. 

ПРОТИВ – няма. 

ВЪЗДЪРЖАЛИ СЕ – няма. 

Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ: Всички сте се запознали с 

предложението на Българския лекарски съюз и с предложението на касата. 

ПРОФ. Д-Р ПЕТКО САЛЧЕВ: След като бяха представени от 

лекарския съюз показателите, ние предлагаме те да бъдат допълнени. За 

ПИМП от Българския лекарски съюз бяха посочени следните критерии за 

разпределение на средствата: за профилактични прегледи на ЗОЛ над 18 г.; 

за прегледи по диспансерно наблюдение; профилактични прегледи за лица 

от 0 до 18 години; брой прегледи отчетени от ОПЛ извън т. 1, 2 и 3. От 

наша страна бяха добавени следните критерии за разпределение на 

средствата в ПИМП: брой прегледи отчетени от ОПЛ извън т. 1, 2 и 3 да се 

разделят, както следва: в т.ч. брой прегледи отчетени от ОПЛ извън т. 1, 2 и 

3; в т.ч. консултативни с диагноза U07; поставени ваксини по 

имунизационния календар; поставени ваксини по програми и поставени 

ваксини против Covid-19. За всяко от тези неща са определени съответни 



3 

 

коефициенти за тежест. Тук искам да кажа, че ако се приемат тези критерии 

за разпределение и тези коефициенти на тежест, и се сключи споразумение 

с Българския лекарски съюз за критериите и коефициентите за тежест, ще 

добавим не само септември месец, ще добавим октомври и евентуално 

ноември месец и ще видим какви са остатъчните средства, и на база тези 

коефициенти ще се преизчисли на всеки един изпълнител колко средства 

ще се получат.  

Същото се касае и за СИМП. Съобразили сме се с предложенията на 

Българския лекарски съюз. Тяхното предложение за критерии за 

разпределение включва следните показатели: първични прегледи по повод 

остри заболявания и с хронични, неподлежащи на диспансерно 

наблюдение; първични прегледи на ЗОЛ от 0 до 18 години при специалист 

по „Педиатрия“ и/или с придобита профилна специалност по „Детски 

болести“, насочен от ОПЛ по повод остри състояния; първични прегледи 

при специалисти („Хирургия“, „Ортопедия и травматология“), 

изпълняващи процедури; първоначален специализиран преглед по пакет 

физиотерапия и рехабилитация; първични профилактични прегледи по 

програма „Майчино здравеопазване“; първични специализирани прегледи 

по диспансерно наблюдение на ЗОЛ; вторични профилактични прегледи по 

програма „Майчино здравеопазване“; профилактични прегледи на ЗОЛ до 

18 години от лекар специалист с придобита специалност по „Педиатрия“; 

профилактични прегледи на ЗОЛ над 18 години с рискови фактори за 

развитие на заболяване; специализиран преглед по диспансерно 

наблюдение на ЗОЛ с едно или повече заболявания; комплексно 

диспансерно (амбулаторно) наблюдение на лица с психични и кожно-

венерически заболявания. Като тук ние сме добавили още един критерий - 

поставени ваксини срещу Covid-19 и сме изменили малко съотношението 

на коефициентите, за да можем да отразим и ковид.  



4 

 

Към 30.09.2021 г. това са данните за извършените дейности към 

август месец. Ние ще добавим септември, октомври и ноември, и затова ще 

бъдат други бройките, и тогава реално ще се види кой какво реално е 

правил в този по-дълъг период, и на базата на коефициентите, и 

остатъчните средства ще направим преразпределението. Това е логиката, 

която сме възприели при разработването на нашето предложение. 

ТЕОДОР ВАСИЛЕВ: Аз имам едно принципно питане. Какво налага 

тези средства да бъдат разпределени и то със стара дата? По Механизма, 

който е в параграфа на Закона за бюджета, до колкото знам, се предвижда 

разпределение на остатъците към 30 септември за бъдеща дейност до края 

на годината. Бюджетът по принцип е един план за приходи и разходи, и 

евентуалното тяхно разпределение. Те са в голяма зависимост от 

приходната част и разходната част. Това не е величина, която някой ни 

задължава да бъде занулена. Считам, че трябва акцент, мотивация по 

отношение на бъдещи дейности – ваксинация, профилактика, но за бъдещи 

действия от тук нататък. Ако може по тази тема колегите да споделят каква 

им е тезата.  

Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ: Благодаря, г-н Василев. Колеги, 

имаме тема за размисъл и коментар. 

ЛЮДМИЛА ПЕТКОВА: Ясно е, че това е в рамките на бюджета за 

2021 г. и няма как да не обхване минали дейности, но това са дейности, 

които са извършени през 2021 г. Ако се приеме, някакво преразпределение 

на средствата, няма проблем да бъде за стар период, стига да е за 2021 г. 

Въпросът е, че ако е бил поставен по-рано въпроса да се направи тази 

методика по съответните критерии, защото сега е много трудно да се 

направят критерии за стар период, защото вече е минало, а пък в същото 

време, ако се сложи само за месеците до края на годината, те пък са много 
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малко, те са три седмици и въпросът ми е не би ли могло това да бъде 

коментирано по-рано. 

ПРОФ. Д-Р ПЕТКО САЛЧЕВ: По принцип не може да бъде 

коментирано по-рано, защото в Закона за бюджета на касата е написано, че 

неусвоените средства до 30.09.2021 г. за здравноосигурителни плащания по 

съответните редове за медицинските дейности може да се използват за 

плащания само за медицинските дейности по същите редове при условия и 

по ред, определени съвместно от Надзорния съвет на НЗОК и 

Управителния съвет на Българския лекарски съюз. 

Аз съм абсолютно съгласен с г-н Василев, че касата плаща за 

дейност. Специално за болниците имаше наложено ограничение, а именно 

че беше ограничен плановия прием и там можем да реагираме по този 

начин. Тук виждането е същото, че поради епидемията от ковид пациентите 

са се уплашили и лекарите в извънболничната медицинска помощ не могат 

да извършват съответните дейности. Трябва да намерим някакъв подход. 

Затова обясних, че приемайки тези критерии и тези коефициенти им 

казваме, че към тях ще бъдат добавени и септември месец, който се отчита 

октомври, октомври месец, който се отчита ноември и ноември месец, 

който се отчита декември. И тези три месеца ще влияят върху това кой 

какво ще получи. Това е донякъде оправданието, че ние не даваме само за 

минал период, а ще включим и бъдещите три месеца. 

ЛЮДМИЛА ПЕТКОВА: Тъй като в закона е сложен срок 30 

септември, то е ясно, че ще обхване и стар период. 

ТЕОДОР ВАСИЛЕВ: Остатъците към 30 септември. Тегли се черта 

и се вижда как да се разпределят за четвърто тримесечие. 

ЛЮДМИЛА ПЕТКОВА: Те пак ще бъдат разпределени в четвърто 

тримесечие, но трябва да има някакви критерии, по които да се 

разпределят. 
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Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ: Единият вариант е радикален – не 

плащаме нищо за минало време, само това, което извършат и прехвърляме 

за догодина. Другият е да се базираме на дейности и ще бъдат извършвани, 

а извършените са били в помощ на лечебните заведения за болнична помощ 

в условията на пандемия – ковид зоните, ваксинации, ковид прегледи. Ние 

ще предложим преразпределение на коефициентите към ключови за 

пандемията дейности, а не за такива, които са извършвани през годината и 

нямат отношение към пандемията. Ако средствата по тези критерии и 

коефициенти не се усвоят, ще се прехвърлят за авансови плащания. 

Предлагам коефициентите да бъдат променени, като се даде по-

голяма тежест на дейностите, които са свързани във връзка с пандемията и 

те да бъдат разпределени. 

За ПИМП предлагам следното: 

- брой профилактични прегледи на ЗОЛ над 18 г. – 0.12; 

- брой прегледи по диспансерно наблюдение – 0.11; 

- брой прегледи на ЗОЛ до 18 г. по програма „Детско здравеопазване“ 

– 0.12; 

- брой прегледи отчетени от ОПЛ (извън т. 1, 2 и 3), в т.ч. брой 

прегледи отчетени от ОПЛ извън т. 1, 2 и 3 – 0.05; 

- брой прегледи отчетени от ОПЛ (извън т. 1, 2 и 3), в т.ч. 

консултативни с диагноза U07 – 0.25; 

- поставени ваксини по имунизационния календар – 0.05; 

- поставени ваксини по програми – 0.05; 

- поставени ваксини против Covid-19 – 0.25. 

И съответно за СИМП: 
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- първични прегледи по повод остри заболявания и с хронични, 

неподлежащи на диспансерно наблюдение; първични прегледи на ЗОЛ от 0 

до 18 години при специалист по „Педиатрия“ и/или с придобита профилна 

специалност по „Детски болести“, насочен от ОПЛ по повод остри 

състояния; първични прегледи при специалисти („Хирургия“, „Ортопедия и 

травматология“), изпълняващи процедури; първоначален специализиран 

преглед по пакет физиотерапия и рехабилитация – 0.6; 

- първични профилактични прегледи по програма „Майчино 

здравеопазване“; първични специализирани прегледи по диспансерно 

наблюдение на ЗОЛ; вторични профилактични прегледи по програма 

„Майчино здравеопазване“; профилактични прегледи на ЗОЛ до 18 години 

от лекар специалист с придобита специалност по „Педиатрия“; 

профилактични прегледи на ЗОЛ над 18 години с рискови фактори за 

развитие на заболяване; специализиран преглед по диспансерно 

наблюдение на ЗОЛ с едно или повече заболявания; комплексно 

диспансерно (амбулаторно) наблюдение на лица с психични и кожно-

венерически заболявания – 0.15; 

- поставени ваксини срещу Covid-19 – 0.25. 

ПРОФ. Д-Р КРАСИМИР ГИГОВ: Ние сме гласували този бюджет 

за определена дейност. Това е било съгласувано с лекарския съюз. Г-н 

Василев е прав, но тази ковид ситуация е попречила на 

общопрактикуващите лекари и специализираните практики да извършват 

целия обем от тези дейности за сметка на други дейности. Тъй че има 

логика този бюджет да бъде преразпределен за дейности свързани с 

овладяване на епидемията. Плюс това да не забравяме, че това е наше 

предварително становище. Предстоят разговори с Българския лекарски 

съюз и трябва да постигнем консенсус, за да може да се съгласуват 
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Условията и реда в изпълнение на § 1, ал. 2 от Закона за бюджета на НЗОК 

за 2021 г., за да се разпределят тези средства. 

ПРОФ. Д-Р ПЕТКО САЛЧЕВ: Предлагам Надзорният съвет да 

вземе решение, с което да се приемат посочените критерии и 

коефициентите на тежест. Да възложите на Председателя на Надзорния 

съвет да води преговори с Българския лекарски съюз и ако се постигне 

консенсус да му възложите да съгласува с Председателя на Управителния 

съвет на Българския лекарски съюз Условия и ред в изпълнение на § 1, ал. 2 

от Закона за бюджета на НЗОК за 2021 г. Просто, за да има отправна точка 

за преговори и ако БЛС се съгласят, да има мандат да подпише Условия и 

ред. 

Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ: Тогава предлагам да 

формулираме по следния начин решението: На основание чл. 15, ал. 1, т. 5 

от Закона за здравното осигуряване, във връзка с § 1, ал. 2 от Преходни и 

заключителни разпоредби на Закона за бюджета на НЗОК за 2021 г. 

Надзорният съвет реши:  

1. Приема, в приложение към настоящото решение, критерии за 

разпределение на средствата и коефициенти на тежест за ПИМП и СИМП 

по проект за „Условия и ред в изпълнение на § 1, ал. 2 от Закона за 

бюджета на НЗОК за 2021 г., определени съвместно между Националната 

здравноосигурителна каса и Българския лекарски съюз“.  

2. Възлага на Председателя на Надзорния съвет да проведе преговори с 

Управителния съвет на Българския лекарски съюз за приемане на „Условия 

и ред в изпълнение на § 1, ал. 2 от Закона за бюджета на НЗОК за 2021 г., 

определени съвместно между Националната здравноосигурителна каса и 

Българския лекарски съюз“.  

3. Възлага на Председателя на Надзорния съвет в срок до 30 ноември 2021 

г., при постигане на договореност с Управителния съвет на Българския 
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лекарски съюз, да съгласува „Условия и ред в изпълнение на § 1, ал. 2 от 

Закона за бюджета на НЗОК за 2021 г., определени съвместно между 

Националната здравноосигурителна каса и Българския лекарски съюз“ с 

Председателя на Управителния съвет на Българския лекарски съюз. 

Срокът е във връзка с това да могат да се направят необходимите 

изчисления и до средата на декември месец да приключат разплащанията. 

Който е съгласен с това решение, моля да гласува. 

ТЕОДОР ВАСИЛЕВ: Аз ще се въздържа. 

Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ: Благодаря Ви. Решението е 

прието с шест гласа „за“. Да се отрази в Протокола. Г-н Василев е 

„въздържал се“. 

Сега от 16.00 часа очакваме представителите на Управителния съвет 

на Българския лекарски съюз, за да представим на тяхното внимание 

нашето предложение. 

Благодаря Ви, колеги, за участието. Закривам заседанието. 

 

Заседанието приключи в 14.40 часа 

 

 

ПРЕДСЕДАТЕЛ НА 

НАДЗОРНИЯ СЪВЕТ НА НЗОК: 

 

Д-Р АЛЕКСАНДЪР ЗЛАТАНОВ 

 

 

 

Изготвил: 

Д. Беличева 


