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Návrh VZP ČR na úhradu zdravotních služeb poskytovaných poskytovateli lůžkové péče, s výjimkou zdravotních služeb poskytovaných v odborných léčebných ústavech, léčebnách dlouhodobě nemocných, poskytovatelů vykazujících ošetřovací den č. 00005 podle seznamu výkonů, poskytovatelů zvláštní ambulantní péče a zvláštní lůžkové péče, v roce 2014.

Paušální úhrada za hospitalizační péči v roce 2014 (PUH2014) bude stanovena na základě hodnot referenčního období formou úhrady případovým paušálem, bez zahrnutí zdravotních služeb zařazených podle Klasifikace do skupin vztažených k diagnóze 05011, 05012 a 05013 (KV) tak, že bude vycházet z dosaženého caxe mixu daného poskytovatele zdravotních služeb (PZS) v roce 2012 (CM2012) a jednotné technické základní sazby platné pro všechny PZS v roce 2014 (TZS2014); na konečnou výši PUH2014 bude mít vliv změna podílu počtu pojištěnců příslušné zdravotní pojišťovny u daného PZS na celkovém počtu pojištěnců čerpajících hrazené služby u daného PZS mezi 1. lednem 2012 a 1. lednem 2014 (Kpp) a dále koeficient specializované péče (KSP) daného PZS, který bude vyčíslovat zvýšené náklady PZS související s poskytováním specializované péče a zajištěním komplexnosti poskytované péče. 

Podmínkou výše stanovené PUH2014 bude dosažení minimálně 98 % CM2012 daného PZS s promítnutím vlivu Kpp a zároveň dosažení minimálně 96 % případů hospitalizací daného PZS ve srovnání s referenčním obdobím s promítnutím vlivu Kpp. Při nesplnění podmínek bude PUH2014 krácena o vyšší procento nenaplnění stanovené minimální hranice. 
Dále platí, že implantace TEP, KS a operace katarakty musí v roce 2014 činit minimálně 100 % počtu implantací TEP, KS a operace katarakty realizovaných v referenčním období s promítnutím vlivu Kpp. Při nesplnění podmínky bude PUH2014 krácena o nenaplněný počet implantací TEP, KS a operací katarakty vynásobený průměrnou úhradou za implantaci TEP, KS a operaci katarakty v roce 2012. 
V rámci individuální složky úhrady v roce 2014 (ISU2014) budou hrazeny zdravotní služby zařazené podle Klasifikace do skupin vztažených k diagnóze 05011, 05012 a 05013 (KV), kdy výši a způsob úhrady těchto zdravotních služeb zdravotní pojišťovna smluvně dohodne s PZS. Dále v této složce úhrady budou hrazeny léčivé přípravky a potraviny pro zvláštní lékařské účely označené symbolem „S“ poskytnuté v  roce 2014 na specializovaných pracovištích (centra se Zvláštní smlouvou); jejich úhrada bude stanovena do sjednaného maximálního objemu s tím, že počet unikátních ošetřených pojištěnců (UOP) bude v roce 2014 činit u chronických skupin onemocnění 107 % počtu UOP referenčního období a u ostatních skupin onemocnění 103 % počtu UOP referenčního období.
Pro zdravotní služby hrazené dle seznamu zdravotních výkonů, včetně zdravotních služeb poskytovaných zahraničním pojištěncům, se stanoví hodnota bodu ve výši 0,90 Kč.
Paušální úhrada za ambulantní péči v roce 2014 (PUA2014) bude stanovena na základě hodnot referenčního období jako násobek celkového počtu bodů za ambulantní zdravotní služby poskytnuté PZS v referenčním období a technické hodnoty bodu platné pro všechny PZS v roce 2014 (THB2014) navýšené o objem korunových položek poskytnutých PZS v referenčním období; na konečnou výši PUA2014 bude mít vliv změna podílu počtu pojištěnců příslušné zdravotní pojišťovny u daného PZS na celkovém počtu pojištěnců čerpajících hrazené služby u daného PZS mezi 1. lednem 2012 a 1. lednem 2014 a dále koeficient specializované péče (KSP)daného PZS.

Pokud celková úhrada za léčivé přípravky a zdravotnické prostředky převýší v hodnoceném období 98 % úhrady referenčního období vynásobené Kpp, s výjimkou léčivých přípravků nebo zdravotnických prostředků schválených revizním lékařem, zdravotní pojišťovna sníží celkovou úhradu o částku odpovídající 40 % tohoto překročení. 
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