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Za: MINISTARSTVO ZDRAVLJA, Rimski trg 46, Podgorica
gospodinu, dr Vojislavu Simunu, ministru

Predmet: Misljenje na Predlog uredbe o izmjenama i dopunama Uredbe o kriterijumima za
formiranje maksimalnih cijena ljekova

Veza: Vas akt broj: 7-504/23-4359/7 od 05.02.2024. godine

Postovani gospodine Simun,

Povodom Predioga uredbe o izmjenama i dopunama Uredbe o kriterijumima za formiranje
maksimalnih cijena liekova, Ministarstvo finansija daje sledece:

MISLJENJE

Uvidom u dostavljeni tekst Predloga uredbe utvrdeno je da se istom mijenja jedna od tri
referentne zemlje za odredivanje maksimalnih cijena ljekova, kao i da se istom propisuje da
se uporediva cijena na veliko preradunava u eure u odnosu na Republiku Srbiju. Takode,
jedna od novina, predvidena ovim propisom, odnosi se i na izuzeée od uskladivanja cijena.

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

U lzvjeétaju o analizi uticaja propisa, u dijelu koji se odnosi na procjenu fiskalnog uticaja
navedeno je da za implementaciju Predloga uredbe nije potrebno obezbijediti finansijska
sredstva iz budzeta Crne Gore, kao i da implementacijom iste ne proizilaze medunarodne
finansijske obaveze.

Imajuci u vidu prethodno navedeno, Ministarstvo finansija, sa aspekta budzeta, nema
primjedbi na Predlog uredbe o izmjenama i dopunama Uredbe o kriterijumima za formiranje
maksimalnih cijena ljekova.

S postovanjem,

INISTAR
ovica Vukovié

Kontakt ocsobe:
Anastasija Perucica, Direktorat za finansijski sistem i koordinaciju politika, anastasija.perucica@mif.gov.me;
Bojana Roganovi¢, Direktorat za drzavni budzet, bo.jankovic@mif.gov.me.
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IZVJESTAJ O SPROVEDENO.J ANALIZI PROCJENE UTICAJA PROPISA

PREDLAGAC PROPISA Ministarstvo zdravlja
NAZIV PROPISA Predlog uredbe o izmjenama i dopunama
Urede o  kriterijumima za formiranje

' maksimalnih cijena ljekova

. Definisanje problema

Koje probleme treba da rijesi predioZeni akt?
- Koji su uzroci problema?
- Koje su posljedice problema?
- Koji su subje steceni, na koji nacin i u kojoj mjeri?

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

Predlozeni akt treba da rijesi problem formiranja maksimalnih cijena ljekova u Crnoj Gori. Maksimalna

- cijena lijeka na veliko formira se u odnosu cijene lijeka na veliko u Crnoj Gori i prosjecne uporedive cijene

lieka na veliko u referentnim zemljama. Prosje¢na uporediva cijena lijeka na veiiko izracunava se tako
sto se uporedive cijene lijeka na veliko u referentnim zemljama preracunaju u eure, saberu i zbir podijeli
sa brojem referentnih zemalja u kojima je utvrden podatak o uporedivoj cijeni lijeka na veliko. Prilikom
proracuna prosjecne uporedive cijene neophodno je da se koristi cijena lijeka iz sve tri referentne zemlje.
Shodno vazecoj Uredbi o kriterijumima za formiranje maksimainih cijena ljekova (,Sluzbeni list CG", br.
130/2021) referentne zemlje za odredivanje maksimalnih cijena ljekova su: Republika Srbija, Republika
Hrvatska i Rumunija.

Uzork problema je nedostupnost cijena liekova u jednoj od propisanih referentnih zemalja. Kao izvor
podataka prilikom formiranja maksimalnih cijena liekova koristena je Odluka o utvrdivanju Osnovne liste
lijekova Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje i Odluka o utvrdivanju Dopunske liste lijekova
Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje, objavljene u ,Narodnim novinama®, kao i internet stranica
Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje, za trazene podatke o cijeni liekova na veliko u Republici
Hrvatskoj. Medutim, Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje je prestao da javno objavljuje cijene
liekova sa Liste ljekova, §to onemogucava proracun maksimalne cijene lijeka u Crnoj Gori.
—

Posliedica problema je nemogucnost odredivanja maksimalnih cijena liekova u Crnoj Gori. Uredba o
kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova propisuje godignje utvrdivanje maksimalnih cijena
liekova koji se nalaze na Listi ljekova, §to trenutno nije moguce uraditi zbog nedostupnosti cijena u
Hrvatskoj. Samim tim, nove maksimalne cijene liekova ne mogu biti implemetirane u Listu liekova, a
osim toga, Ministarstve zdravlja ne moze razmatrati zahtjeve za stavljanje ljekova na Listu liekova zbog
toga sto nije utvrdena maksimalna cijena po kojoj se lijek moze naci u prometu u Crnoj Gori.

Subjekti koji su osteceni su nosioci dozvole za stavljanje lijeka u promet, odnosno proizvodadi liekova
koji podnose zahtjeve za utvrdivanje maksimalne cijene liekova Institutu za ljlekove i medicinska
sredstva. Dokaz o maksimalnoj cijeni lijeka na veliko u Crnoj Gori je sastavni dio dokumentacije za

- stavljenje lijeka na Listu ljekova, pa nosioci dozvole i proizvodaci ne mogu podnijeti zahtjeve za stavljanje
| lijeka na Listu ligkova Ministarstvu zdravlja. Ministarstve zdravlja, Fond za zdravstveno osiguranje |

pacijenti su, takode, subjekti koji su osteceni. Nemogucnost odredivanja maksimalnih cijena dovodi do
povremenih nestasica ljekova jer proizvodadi nisu u mogucnosti da isporuéuju liekove po vazeéim
cilenama, $to utite na kvalitet pruzanja zdravstvene zastite. Stavljanjem ljekova na Listu ljekova,

ministarstvo i fond ostvaruju ustede i povecavaju dostupnost terapijskih opcija pacijentima.

Bez promjene propisa nece biti moguce dalje formiranje maksimainih cijena liekova u Crnoj Gori kako
Za nove ljekove koji su registrovani od strane Instituta za ljekove i medicinska sredstva, tako i za ljekove



koji se veé nalaze u prometu. Uzimajuci u obzir da maksimalna cijena definide gornju granicu po kojoj
se ljek moze naci u prometu, nepostojanje maksimalnih cijena uslovice nastanak problema u
kontinuiranom snabdijevanju ljiekovima ali i smanjiti broj zahtjeva za stavljenje lijeka na Listu liekova.
 Institut za ljekove | medicnska sredstva neée modi da sprovede zakonsku obavezu godignje revizije svih
maksimalnih cijena liekova u Crnoj Gori.

i 2. Ciljevi

- Koji ciljevi se postizu predlozenim propisom?
Navesti uskladenost ovih ciljeva sa postojecim strategij

primjenljive.

ma ili programima Viade, ako je

" Predlozenim propisom, tj. uvodenjem Republike Geske kao referentne zemlje omogucice se odredivanje
maksimalnih cijena liekova uzimajuci u obzir sve tri referentne zemlje propisane Uredbom. Cilj donosenja
novog propisa je sprovodenje godisnjeg utvrdivanja maksimalnih cijena ljekova i njihova implementacija
u Listu liekova, ali i odredivanje maksimalnih cijena za one liekove koji su dobili dozvolu za stavljanje
' lijeka u promet.

Nije primjenjivo uskladivanje sa postoje¢im strategijama i programima Vlade.

| 3. Opcije

Koie su moguée opcile za ispunjavanje ciljeva i rjedavanis
i) [} E 3 : 4 4

razmatrati “status quo” opeiju i preporuéljivo je ukljuc
postoji obaveza donoSenja predlozenog propisa).

- Obrazloziti preferiranu opciju?

Ministarstvo zdravlja, u saradnji sa Institutom za ljekove i medicinska sredstva, sprovelo je analizu uticaja
- promjene referentne zemlje na trenuntne maksimalne cijene ligkova u Crnoj Gori. Uzork za analizu
obuhvatao je 500 liekova koji se nalaze na Listi liekova, pri ¢emu su jednako zastupljeni originalni i
\ genericki ljekovi.

| Tokom analize koristeno je vise razlicitin modela koji su pored Republike Srbije i Rumunije ukljucivali
- Greku, Slovacku, Italiju, Sloveniju i Cesku kao potencijalne referentne zemlje.

' U modelu koji ukljucuje referentne zemlje: Republiku Srbiju, Rumuniju i ltaliju dolazi do povecanja
maksimalnih cijena ljekova preko 15% kod 328 liekova, dok cijena 133 lijeka raste preko 50%, a cijena
¢ak 41 lijeka raste preko 100%. Sa druge strane cijena za 25 ljekova ce se sniziti vise od 15%, dok kod
5 ljekova pada za vi$e od 50%.

Ako bi refernine zemlje bile Srbija, Slovacka i Slovenija cijene 69 liekova iz uzorka ce se povecati vise
od 15%, a 26 liekova viée od 50%. Sa druge strane, pad cijena veci od 15% se oCekuje kod 97 ljiekova
' dok ¢ée kod njih 11 sniZenje biti vece od 50%.

| Odabirom Srbije, Slovacke i Greke doslo bi do povedanja cijene za vise od 15% kod 63 lijeka, dok ce se
za 90 liekova cijena sniziti za vise od 15%.

Srbija, Rumunija i Gréka dovele bi do rasta cijena kod 58 ljekova od kojih bi kod 186 ljiekova cijena porasla
za vide od 50%. Snizenje cijene bi bilo kod 65 liekova, od kojih bi kod 23 lijeka sniZenje bilo vece od 30%
" a kod 2 lijeka vece od 50%.

' Model sa Srbijom, Rumunijom, Grékom i Slovackom donio bi povecanje cijena kod 73 lijeka koje bi bilo

' veée od 15% u odnosu na sadadnje cijene, a snizenje kod 72 lijeka. 25 liekova ¢e sniziti cijenu vise od
- 30% a jedan lijek iz uzorka za vise od 50%.

' Kada je rije¢ o modelu koju ukljucuje Republiku Srpiju, Rumuniju i Republiku Cesku dolazi do promjene
cijene lijeka kod 47% uzorka, pri cemu 237 liekova ima povecanje preko 15% dok ce maksimalna cijena



kod 16 ljekova rasti preko 100%. Pad cilene preko 15% se oéekuje kod 32 lijeka od kojih ¢e 1 fjekova

- Ne postoji neregulatorna opcija kojom bi se mogao rijesiti postojeci problem a status quo nije moguca |
opcija zbog toga &to se shodno Uredbi o Kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena liekova,
' maksimalna cijena liekova se ra¢una kac prosjek cijene ljekova iz svake referentne zemlje. Kako
Hrvatska vise ne objavljuje javno cijene liekova a nije moguce odrediti maksimalnu cijenu lijeka samo na
osnovu dvije referentne zemlje, neophodno je zamijeniti referentnu zemlju,

' Bez promjene propisa nece biti moguce dalje farmiranje maksimalnih cijena liekova u Crnoj Gori kako
- zanove ljekove koji su registrovani od strane Instituta za ljekove i medicinska sredstva, tako i za liekove
koji se vec nalaze u prometu. Uzimajuci u obzir da maksimalna cijena definise gornju granicu po kojoj
se lijek mozZe nadi u prometu, nepostojanje maksimalnih cijena uslovice nastanak problema u
kontinuiranom snabdijevanju ljekovima ali i smanjiti broj zahtjeva za stavljenje lijeka na Listu liekova.
Institut za liekove i medicnska sredstva nece moci da sprovede zakonsku obavezu godisnje revizije svih
maksimalnih cijena ljekova u Crnoj Gori.

Uzimajuci u obzir da su globaina kriza i rat u Ukrajini uslovili povecanje cijena svih sirovina za proizvodnju
. liekova, pakovnog materijala i prevoza, a da je Republika Ceska uporediva sa Grnom Gorom u pogledu
bruto nacionalnog dohotka po glavi stanovnika, zdravstvenog sistema kao i dostupnosti i nivoa cijena
liekova, odabirom Ceske kao referentne zemlje doci ¢e do umjerenog povecanja maksimalnih cijena
ljekova u Crnoj Gori. Uvodenjem Ceske kao referentne zemlje doci ¢e do blagog sniZzenja cijena liekova
- koje nece ugroziti kontinurano snabdijevanje liekovima u Crnoj Gori.

4. Analiza uticdja
-  Na koga ¢e i
negativne utic
- Koje trog

iie uticati rjeSenja u propisu - nabrojati pozitivae i

- Dali pozitivn onosenja propisa opravdavaju troskove koje ¢e on stvoriti.

- Da li se propisom podriava stvaranje novih privrednih subjekata na tr3isty i tr%i8na
konkurencija,

- Ukljugiti procjenu administrativnih opteredenja i biznis barijera.

Rjesenja u propisu ¢e direktno uticati na farmaceutsku industriju u Crnoj Gori jer dovode po povecanja,
- odnosno smanjenja maksimalnih ciiena liekova po kojima se ljiekovi mogu nacéi u prometu. Shodno
Uredbi o kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova, Institut za liekove i medicinska sredstva
izratunava maksimalne cijene liekova tako $to na prosjeénu cijena lijeka iz tri referentne zemlje primijeni
paritete od 95% za originalne ljiekove, odnosno 80% za generiCke ljekove. U zavisnosti od cijena liekova
u Ceskoj dodi ¢e do povecanja, odnosno smanjenja cijena liekova i u Crnoj Gori. Na uzorku od 500
liekova dolazi do rasta cijena preko 15% kod 237 liekova, od kojih je 49 originalnih a 188 generi¢kih
' liekova. Do pada cijene preko 15% doéi ée kod 32 lijeka. Direktan uticaj dono$enja propisa se ogleda u
vecim publikovanim cijenama ljlekova, $to ostvaruje pozitivan efekat za farmaceutsku industriju jer ¢e
ove cijene direktno uticati na cijene ljekova na drugim trzistima koji uzimaju Crnu Goru kao referentnu
zemlju. Osim ovog pozitvnog uticaja, donodenje propisa ée uticati i na kontinurano snabdijevanje
liekovima, smanjenje nestasica uzrokovanih cijenama kao i na moguée registrovanje novih, inovativnih
liekova u Crnoj Gori ¢ime bi se povecao broj terapijskih opcija dostupnih nagim pacijentima. Donc$enje
propisa moZe inidirektno uticati na Fond za zdravstveno osiguranje jer postoji moguénost povecanija
~ cijena ljekova koji se nalaze na Listi liekova, §to bi dovelo do povecanja izdavanja sredstava iz budeta
| Fonda za zdravstveno osiguranje koji je opredijelien za liekove. Osim ovog indirektnog, negativnog
uticaja, snizavanje cijena ljekova moze direktno ugroziti kontinurano snabdijevanje liekovima u Crnoj
Gori.

Primjena propisa nece izazvati troskove gradanima i privredi s obzirom da se ovim propisom se definigu

maksimalne cijene samo onih ljekova koji se nalaze na Listi liekova.



! P}mépié ne utice na stvaranje novinh privrednih éubjekéta na trzistu i trzisnu konkureﬁciju.

Donogenje propisa ne predstavija biznis barijeru i ne dovodi do dodatnih administrativnih opterecenja.

5. Procjena fiskalnog uticaja

Da li je potrebno obezbjedenje finansiiskih sredstava iz budzeta Crne Gore za
implementaciju propisa i u kom iznosu?

Da li je obezbjedenje finansijskih sredstava jednokratno, iii tokom odredenog vremenskoeg
perioda? ObrazloZiti.

Da li implementacijom propisa proizilaze medunarodne finansijske obaveze? Obrazloziti.
Da li su neophodna finansijska sredstva obezbijedena u budzetu za tekucu fiskalnu
godinu, odnosne da li su planirana u budZetu za narednu fiskanu godinu?

Da li je usvajanjem propisa predvideno donoSenje podzakonskih akata iz kojih ¢e proisteéi
finansijske obaveze?

Da li ée se implementacijom propisa ostvariti prihod za budzet Crne Gore?

Dbrazlositi metodologiju koja je koriScenja prilikom obraduna finansijskih
izdatakalprihoda.

Da li su postojali problemi u preciznom obradunu finansijskih izdataka/prihoda?
ObrazloZiti.

Da li su postojale sugestije Ministarstva finansija na nacrt/prediog propisa?

Da i su dobijens primjedbe ukljucene u tekst propisa? Obrazloziti.

Za implementaciju propisa nije potrebno obezbjedenje finansijskih sredstava iz budzeta Crne Gore.

' Medutim, Predlogom Zakona o budzetu za 2023.godinu, kroz budzet Fonda za zdravstveno osiguranje
za 2023. godinu planirano je 115.000.000,00 eura za snabdijevanje ljiekovima i medicinskim sredstvima
u okviru javnog zdravstvenog sistema i 22 000.000,00 eura za snabdijevanje ljekovima i medicinskim

' sredstvima na recept — privatne apoteke, 1.200.000,00 eura za Zavod za hitnu medicinsku pomog |

' 1.580.426,85 eura za Zavod za transfuziju krvi. '

' Implementacijom Uredbe © kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova ne proizilaze
medunarodne finansijske obaveze, jer se lijekovi pladaju iz budZeta na osnovu cijena definisanih Listom
liekova, posredstvom Fonda za zdravstveno osiguranje ili javnih zdravstvenih ustanova u sistemu.

Finansijska sredstva za snabdijevanje ljekovima i mdicinskim sredstvima planirana su predlogom
. 7akona o budzetu za 2023.godinu, kroz budzet Fonda za zdravstveno osiguranje za 2023. godinu i to:

Potprogram 21 001 002 Zdravstvena sastita - Aktivnost 21 001 002 001 - Snabdijevanje ljekovima i
medicinskim sredstvima u okviru javnog zdravstvenog sistema - 115.000.000,00 eura,

' Potprogram 21 011 003 Ostala zdravstvena zaitita - Aktivnost 21 011 003 003 - Snabdijevanje liekovima
i medicinskim sredstvima na recept - privatne apoteke - 22.000.000,00 eura.

| Potprogram 21 011 002 Zdravstvena zastita - Aktivnost 21 011 002 004 — Hitna medicinska pomoc 431-
|1+ transferi za zdravstvenu zastitu 1.200.000,00 eura.

Potprogram 21 011 002 Zdravstvena sadtita - Aktivnost 21 011 002 003 — Transfuzija krvi, 431-1 —
. transferi za zdravstvenu zastitu 1.5680.426,85 eura.

Usvajanjem Uredbe o kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova nije predvideno doncsenje
. podzakonskih akata iz kojih bi proistekle finansijske obaveze.

! Implementacijom plana ne ostvaruje se prihod za Budzet Crne Gore.

Postojeca Uredba o kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova morala se izmjeniti u dijelu
| izbora jedne od tri referentne zemlje koje ée se koristiti prilikom definisanja maksimainih cijena ljekova,
| jer je jedna od dosadasnjih referentnih zemalja sakrila vidjljive cijene ljekova. U navedenom slucaju
| umjesto Republike Hrvatske, treé¢a referentna zemlja bice Geska Republika, a osim nje | Republika Srbija
i Rumunija. Nakon usvajanja Uredbe, Institut za liekove i medicinska sredstva ¢e definisati nove

| maksimalne cijene ljekova koji se nalaze u prometu u Crnoj Gori, ali treba istaci da se cijene liekova koji



e placaju iz budzeta definisu Listom ljekova i da su znatajno nize od maksimalnih cijena, a da
maksimalne cijene postoje samo kao regulatorni limit iznad koga se ne mogu nabavljati ljekovi u Crnoj
Gori. Dakle sama Uredba o kriterijumima ne generige trosak za budzet Crne Gore, veé ograni¢ava gornju
cijenu liekova u prometu.

Nije bilo problema prilikom obradunu izdataka i prihoda,

Nisu postojale sugestije Ministarstva finansija na Predlog uredbe o izmjenama i dopunama Uredbe o
kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova.

e

6. Konsultacije za 2

- Naznaditi da i je kori&éena eksterna ekspertska podrska i ako da, kako. _

- Naznaditi koje su grupe zainteresovanih strana konsultovane, u kojoj fazi RIA procesa i
kako {javne ili ciljane konsultacije).

- Naznaéiti glavne rezultate konsultacija, i koji su prediozi i sugestije zainteresovanih strana
prihvaceni odnosno nijesu prihvaéeni, ObrazloZiti.

Prilikom izrade propisa koridtena je eksterna ekspertska pomoé Instituta za ljiekove i medicinska
sredstva. Eksperti Instituta za ljekove i medicinska sredstva ucestvovali su u sprovodenju analize
preracuna maksimalnin cijena sa novom referentnom zemljom i prilikom izrade Predloga uredbe o
izmjenama i dopunama Uredbe o kriterijumima za formiranje maksimalnih cijena ljekova.

Tokom izrade propisa konsultovane su sve zainteresovane strane, ukljuéujuéi i predstavnike
- farmaceutske industrije u Crnoj Gori sa kojima su odrzane ciline konsultacije.

Tokom niza sastanaka farmaceutskim kucama su predstavljeni razliciti modeli koji su ukljugivali !
Slovacku, Greku i ltaliju kao referentne zemlje. Medutim, kada su u pitanju Gréka i Slovaéka generi¢ke
kuce su ukazale na éinjenicu da dolazi do prevelikog snizavanja cijena generickih liekova $to bi direktno
ugrozilo snabdijevanje trzista. Posljednjih godina doslo je do povecanja cijena aktivnih i pomoénih
sirovina, pakovnog materijala sto je uslovilo i povecanje cijena generickih ljekova na svjetskom nivou,
pa bi snizavanje maksimalnih cijena liekova uslovilo povladenje generi¢kih liekova sa trzista.
Originatorske kuce su, takode, ukazale da dolazi do snizenja maksimalnih cijena pojedinih originalnih
' liekova $to bi imalo iste posljedice u vezi kontinuiranog snabdijevanja. Sve farmaceutske kuce su se
slozile da je naprihvatljivija opcija za njih Italija, ali sa aspekta Ministarstva zdravlja Italija nije prihvaljiva
zbog toga Sto bi do poveéanja preko 15% doslo kod 328 liekova od 500 koliko je obuhvatao uzorak. Od
tog broja kod 133 lijeka bi porast bio preko 50% dok bi kod 41 lijeka porast cijene bio preko 100%. Kada
je u pitanju Ceska, genericke kuée nisu imale primjedbe jer za vecinu njihovih liekova cijena raste do
15%, dok su criginatorske kuce dale sugestiju da je potrebno ukinuti paritete za utvrdivanje maksimalnih
ciiena liekova. Shodno vazeéoj Uredbi, maksimalna cijena lijeka se racuna tako sto se na prosjec¢nu
uporedivu cijenu lijeka u sve tri referentne zemlje primjene pariteti, i to 95% za originalne liekove i 80%
za genericke ljekove. S obzirom da kod 138 originalnih liekova dolazi do snizenja cijene izmedu 5% i
+ 43%, koji su ujedno jedini prisutni na trzistu Crne Gore, a da se originalni liekovi nalaze pod posebnim
- ugovorima kojima se definise skrivena cijena lieka koja je niza od zvani¢no objavijene cijene lijeka,
uvazena je sugestija ukidanja pariteta.

=y
! B

fju propisa?
visa da bi

e ispunili ciljevi?

Ne ;:ios"fbje prep"feke za fmplementadiju Uredbe o izmjenama | dobunarna Uredbe o kriterijumima za
formiranje maksimalnih cijena ljekova.



{ Nakon stupanja na snagu Uredbe o izmjenama i dopunama Uredbe o kriterijumima za formiranje
maksimalnih cijena liekova nosioci dozvole za stavljanje lijeka u promet duzni su da Institutu za ljekove

i medicinska sredstva podnesu zahtjev za uskladivanje maksimalne cijene liekova u skiadu sa uredbom,

' u roku od 90 dana od dana stupanja na snagu ove uredbe. Institut je duzan da u roku od 90 dana od
dana prijema potpunog zahtjeva utvrdi maksimalnu cijenu lijeka, u skladu sa uredbom.

Indikatori prema kojima ¢e se mjeriti ispunjenje cilieva su: broj predatih zahtjeva za utvrdivanje

- maksimalne cijene lijeka i broj donijetih riesenja Instituta za ljekove i medicinska sredstva o utvrdivanju
- maksimalne cijene lijeka.

- Sprovodenje monitoringa i evaluacije primjene propisa vréice Ministarstvo zdravlja.
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