
Nový systém úhrady doplatků za léky

Vracela vám pojišťovna část doplatku za léky? Změna systému znamená, že to za vás 
se zdravotní pojišťovnou vyřídí vaše lékárna. Jakmile překročíte v průběhu roku svůj 
ochranný limit, nebudete v lékárně započitatelné doplatky platit.
POZOR! Ostatní doplatky budete dále platit, změna se týká pouze započitatelných 
doplatků.

Doplatek je část ceny léku, kterou musíte zaplatit v lékárně. V každé skupině léků
je vždy nějaký lék nejlevnější a má také nejnižší doplatek. A právě tento nejnižší 
doplatek je „započitatelný“ do vašeho ochranného limitu.

Co vás čeká od 1. ledna 2025?

Co to je započitatelný doplatek? 

Účinná látka Lék Doplatek Započitatelný doplatek
Pacient při výdeji léku

po vyčerpání limitu doplácí

XY Lék A 30 Kč 30 Kč 0 Kč

XY Lék B 40 Kč 30 Kč 10 Kč

XY Lék C 60 Kč 30 Kč 30 Kč

Pacienti si mohou 
zkontrolovat vyčerpaný limit
v aplikaci eRecept nebo 
mohou požádat lékárníka
o vystavení dokladu
s uvedeným započitatelným 
doplatkem. 

Jakmile pacient dosáhne 
ochranného limitu, lékárník 
už další započitatelné 
doplatky účtovat nebude.

4. Kontrola ochranného limitu3. Okamžité úspory

2. Dosažení ochranného limitu

500 Kč – věk nad 70 let, 
invalidita III. stupně, invalidita 
II. stupně (jen pokud nepobírá 
invalidní důchod)
1 000 Kč – věk do 18 let
a mezi 65–70 lety
5 000 Kč – ostatní pojištěnci

1. Ochranný limit

Pacient ušetří v lékárně 
ihned, nebude muset čekat 
na vrácení přeplatků od 
pojišťovny.


