VSEOBECNA
A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
( § CESKE REPUBLIKY

DR na rok 2018
uhrada zdravotnich sluzeb poskytovanych poskytovateli luzkové péce,
s vyjimkou zdravotnich sluzeb poskytovanych v odbornych 1é¢ebnych ustavech,
1é€ebnach dlouhodobé nemocnych, poskytovatelli vykazujicich oSetfovaci den

¢. 00005 podle seznamu vykonl, poskytovatelli zvlastni ambulantni péce
a zvlastni lazkoveé péce




§1-§5

§6

Pro specializovanou ambulantni péci poskytovanou poskytovateli ambulantni péce
hrazenou podle seznamu vykonu se hodnota bodu, vyse tihrad hrazenych sluzeb a regula¢ni
omezeni stanovi v piiloze €. 3 k této vyhlasce. V piipad¢, ze poskytovatel pozaduje provedeni
vykonu laboratorni odbornosti od jiného poskytovatele, vyzadany vykon uhradi vyzadujici
poskytovatel tomu poskytovateli, ktery vykon provedl.

§7-§x

Hodnota bodu, vySe ihrad hrazenych sluZeb a regula¢ni omezeni podle § 4
Hrazené sluzby podle § 4 odst. 1

1. Uhrada poskytovateli vroce 2018 zahrnuje individualng smluvné sjednanou slozku
uhrady, thradu formou piipadového pausilu, thradu vyclenénou z thrady formou
ptipadového pausalu a uhradu za ambulantni péci (dale jen ,,ambulantni slozka uhrady*).
Pro vypocet individualni pausalni thrady jsou do vypoCtu zafazeny veSkeré hrazené
sluzby poskytnuté v roce 2016, poskytovatelem vykazané a zdravotni pojistovnou uznané
do 31. biezna 2017.

2. Individualné smluvné sjednand slozka tthrady

2.1 VySse a zpuasob uhrady hrazenych sluzeb zatazenych podle Klasifikace
hospitalizovanych pacientﬁ4) (déle jen ,,Klasifikace®) do bazi
a) 0501, 0507, 0511, 0516,
b) 0522, 0523, 0524, 0526, 0527, 0528
uvedenych v piiloze ¢. 9 k této vyhlasce (dale jen ,,vyjmenované baze®) se sjedna ve
smlouvé mezi zdravotni pojisfovnou a poskytovatelem. Uhrada za hrazené sluzby
zafazené¢ podle Klasifikace do vyjmenovanych bazi se nezapocitiva do uhrady
uvedené v bodech 3 a 4.

Nedojde-li k dohod¢ o vysi uhrady individualné smluvné sjednané slozky thrady mezi
poskytovatelem a zdravotni pojiStovnou do 31. bfezna 2018, zdravotni pojistovna
poskytne poskytovateli thradu ve vysi UHR™ vypoétené takto:

9 Sdgleni CSU ¢&. xx/2017 Sb., o aktualizaci Klasifikace hospitalizovanych pacientii (IR-DRG).
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2.2

g ho . o ho X*[jHRi2016 C T 2016
UHR"™ = min Z PP s ——————1; % {X « UHR?°'®} | — EM501, 92018
i=1

kde:
UHRM
PPihO

PP'2016

X

PPi2016

i=1

uhrada poskytovateli v hodnoceném obdobi.

pocet piipadi u daného poskytovatele ve vyjmenované bazi
vV hodnoceném obdobi, kde i = 1 az n, kde n je pocet vyjmenovanych
bazi.

pocet piipadi u daného poskytovatele ve vyjmenované bazi
Vv referenénim obdobi, kde i = 1 az n, kde n je pocet vyjmenovanych

bazi.

nabyva hodnoty 0,9 pro baze uvedené v bod¢ 2.1 pism. a) a b).

EM,y15,92018j6 celkova hodnota vyzadané extramuralni péle Vramci ptipadi

UHR?016

hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou
uznanych, které byly ukonceny v hodnoceném obdobi a které jsou
podle Klasifikace zatfazeny do vyjmenovanych bazi, ocenénia hodnotami
bodu platnymi v hodnoceném obdobi vcetné nakladi na zvlast
uctovany materidl a zvlast’ ictované 1€¢ivé piipravky.

celkova thrada poskytovateli za vyjmenovanou bazi v referen¢nim
obdobi, kde i= 1 az n, kde n je pocet vyjmenovanych bazi, zvySena
0 hodnotu vyzadané extramuralni péce V referenénim obdobi ocenéné
hodnotami bodu platnymi v referencnim obdobi vcetné¢ nakladl na
zvI4st’ iCtovany materidl a zvlast uctované 1é€ivé piipravky.

Vyse uhrad 1é¢ivych pripravkl a potravin pro zvlastni 1ékaiské ucely (dale jen ,,léCivy
ptipravek) ozna¢enych symbolem ,,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky ¢. 376/2011 Sb.,
kterou se provadéji nékterd ustanoveni zakona o vefejném zdravotnim pojiSténi, se
stanovi podle poskytovatelem vykdzaného a zdravotni pojiStovnou uznaného 1écivého
ptipravku Vv jednotkové cen¢, maximaln¢ vSak ve vysi uvedené v bodech 2.2.1 a 2.2.2:

2.2.1 Pro onemocnéni HIV/AIDS, hereditarni angioedém a pro profylaxi rizikovych
déti vystavenych expozici respiracniho syncytidlniho viru se uhradi jeden
podany lécivy ptipravek ve vysi poskytovatelem vykazané a zdravotni
pojistovnou uznané uhrady v roce 2016.

2.2.2  Pro onemocnéni nebo diagnostické skupiny:

a) Fabryho choroba,

b) Gaucherova choroba,

c) Niemen-Pickova choroba,
d) Mukopolysacharidoza I,
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e) Mukopolysacharidoza II,

f) Mukopolysacharidéza VI,

g) Pompeho choroba,

h) Hyperamonemie u déti s dédi¢nou poruchou metabolismu urey a
glutaminu,

i) Dé&di¢na tyrozinemie typu I,

J) Asthma,

K) Bechtérevova choroba,

I) Crohnova choroba,

m) Colitis ulcerosa,

n) Parkinsonova choroba,

0) Juvenilni artritida,

p) Plicni arterialni hypertenze,

q) Psoriatricka artritis,

r) Psoriaza tézka,

S) Revmatoidni artritis,

t) Roztrousena skleroza,

u) Hepatitida,

V) Centralni ven6zni okluze,

w) Idiopaticka plicni fibroza,

X) Melanom,

y) Nadory hlavy a krku,

z) Nadory stitné zlazy,

aa) Nuklearni medicina,

bb)Nadory Zaludku,

cc) Oftalmologie-diabetes mellitus,
dd)Oftalmologie,

ee) Zhoubné nadory prostaty,

ff) onemocnéni neuvedena v bodech 2.2.1 a 2.2.2 pism. a) az ee)

se stanovi maximalni thrada takto:

Uhriso016

Uhrmax= %{_, (12 * * UOPi,2016> + Z?:l((Uh’rj,2016 *1,02) +
i, 2016
ZZC:l((Uth,2016 * 1;1) + Zf=1(Uth,2016 *1,2) + Z$n=1(UhTm,2016)

kde:
Uhtyax je maximalni uhrada v roce 2018.

i nabyva hodnot 1 az p, kde p je pocet vyse uvedenych
onemocnéni V bod¢€ 2.2.2 pism. a) az 1).

j nabyva hodnot 1 az ¢, kde q je pocet vyse uvedenych
onemocnéni v bod¢€ 2.2.2 pism. j) azZ t).

K nabyva hodnoty onemocnéni uvedeném v bodé¢ 2.2.2
pism. u).



I nabyva hodnot 1 az s, kde s je pocet vySe uvedenych
onemocnéni v bodé 2.2.2 pism. v) az ee).

m nabyva hodnot 1 az t, kde t je pocet vySe uvedenych
onemocnéni v bodé 2.2.2 pism. ff).

Uhti 2016 je celkova uhrada v roce 2016 za 1éEbu onemocnéni i.

M; 2016 je soucet mésict, po které byla lé¢ba onemocnéni i
poskytovana kazdému jednotlivému pojisSténci s timto

onemocnénim v roce 2016.

UOP; 2016 je pocet unikatnich pojisténct 1é¢enych v roce 2016 na
ptislusné onemocnéni i.

Uh; 2016 je celkova uhrada v roce 2016 za 1éEbu onemocnéni j.
Uhry 2016 je celkova uhrada v roce 2016 za 1é€bu onemocnéni k.
Uhr 2016 je celkova uhrada v roce 2016 za 1éEbu onemocnéni .

Uhrp 2016 je celkova thrada v roce 2016 za 1é¢bu onemocnéni m.
Maximalni thrada je stanovena pro vSechny skupiny onemocnéni dohromady.
2.2.3 Uhrada za 1é¢ivé piipravky poskytnuté pojisténcim na 1é¢bu v hodnoceném

obdobi nad celkovy limit thrady stanoveny podle bodi 2.2.1 a 2.2.2 se uhradi
po ptredchozi dohod€ mezi zdravotni pojiStovnou a poskytovatelem.

3. Uhrada formou piipadového pausalu

3.1 Pripady hospitalizaci se pii vypoctu CM,g1g015 @ CM3g16 015 Tozumi piipady hospitalizaci
prepoctené pomoci pravidel pro Klasifikaci a sestavovani ptipadt hospitalizaci platnych
pro rok 2018.

3.2 Pro vykony doprovodu ¢. 00031 a 00032 podle seznamu vykond, vyjmuté z platby
ptipadovym pausalem, se stanovi pausalni sazba za osetiovaci den ve vysi 406 K¢.

3.3 Lécivé pripravky vyjmuté z platby piipadovym pausalem a uvedené v priloze ¢. 12 k této
vyhlaSce uhradi zdravotni pojiStovna poskytovateli ve vysi jejich vykdzané jednotkové
ceny, maximaln¢ vsak ve vysi jejich vykazané jednotkové ceny v roce 2017.

3.4 Vyzadanou extramuralni péci se rozumi péce souvisejici s hospitalizaci pojisténce
u poskytovatele, kterou si poskytovatel vyzadal, a ktera je pojisténci v dob¢ hospitalizace
U poskytovatele poskytnuta jinym poskytovatelem, ktery ji uctuje zdravotni pojistovné.

3.5 Uhrada formou piipadového pausalu zahrnuje hrazené sluzby zatazené podle Klasifikace
do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v ptiloze ¢. 10 k této vyhlasce a stanovi se
ve vySi CELK PUgrg 2018 podle vyrazu:



cM
CELK PUgyg 2015 = min {1; ”d'2°18'°15'1°} % IPU * I;p — EMyg1g10
CM2016,015,10

kde:

CM;016015.10]J€ pocet piipadti hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni
pojistovnou uznanych, které byly ukonéeny v referenénim obdobi, které
jsou podle Klasifikace zafazeny do skupin vztazenych k diagnoze
uvedenych v ptiloze ¢.10 ktéto vyhlasce, vynasobenych indexy 2018
uvedenymi v pfiloze €. 10 k této vyhlasce.

EMj01810 Je celkovd hodnota vyzddané extramurdlni péfe Vramci piipadi
hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou
uznanych, které byly ukonceny v hodnoceném obdobi a které jsou podle
Klasifikace zatfazeny do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v piiloze
¢. 10 ktéto vyhlasce, ocenéna hodnotami bodu platnymi v hodnoceném
obdobi vcetné nakladl na zvlast’ uctovany material a zvIast’ uctované 1écivé
piipravky.

vwr

min funkce minimum, ktera vybere z oboru hodnot hodnotu nejnizsi.

a kde IPU je individudlni pauSalni thrada vypoctena takto:
(i) IPU = 1,09 * PUgrg 201610
kde:

PUgrg201610)8 referencni vySe uhrady za poskytovatelem vykdzané a zdravotni
pojistovnou uznané hrazené sluzby poskytnuté béhem
hospitalizaci  ukoncenych v referencnim obdobi, které jsou podle
Klasifikace zatazeny do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v ptiloze
¢. 10 k této vyhlasce. PUgrg2016,10 S€ VypocCte nasledovné:

PUgrg2016,10 = max{CM2016,013,10 * ZSmin10s UHR 2016}

UHRy016 = UHR 5y 2016 + (CELK PUgyrg 2016 + EM3016) * (1 —

CM2016,013,13;2018 )

CM2016,013, 10;2016

kde:
CELK PUgyg 2016 J€ celkova uhrada formou piipadového pausilu v referen¢nim obdobi.

UHR;sy 2016 je celkova uhrada za poskytovatelem vykdzané a zdravotni
pojisStovnou uznané hrazené sluzby poskytnuté behem hospitalizaci
ukoncenych v referencnim obdobi, které jsou podle Klasifikace zafazeny do
skupin vztaZzenych k diagnoze uvedenych v piiloze ¢. 10 k této vyhlasce, a
které byly v referenénim obdobi uvedeny podle ¢asti A, bodu 2.1.1 pismeno
b) ptilohy ¢. 1 vyhlasky ¢. 273/2015 Sb..



ZSmin10 Je minimalni zadkladni sazba, ktera se stanovi ve vysi 34 000 K¢ pro
poskytovatele, ktery ma soucasn¢ statut centra vysoce specializované
onkogynekologické péce, centra vysoce specializované cerebrovaskularni
péce, centra vysoce specializované kardiovaskularni péce, centra vysoce
specializované traumatologické péce, centra vysoce specializované
onkologické péce a centra vysoce specializované hematoonkologické péce s
transplantacni jednotkou podle § 112 odst. 5 zdkona ¢. 372/2011 Sb.,
0 zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani; pro ostatni
poskytovatele se minimalni zékladni sazba stanovi ve vysi 24 500 K¢.

EM016 je celkova hodnota vyzadané extramuralni péCe Vramci piipadi
hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou
uznanych, které byly ukonceny v referencnim obdobi a které jsou podle
Klasifikace zatfazeny do skupin vztazenych k diagnoéze podle pfiloh ¢. 10 a
13 ktéto vyhlasce, ocenéna hodnotami bodu platnymi v referen¢nim
obdobi, véetné ndkladl na zvIast’ uctovany material a zvlast uctované 1écivé
piipravky.

CM;016,013,10 J& pocet piipadl hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni

pojistovnou uznanych, které byly ukonceny v referenénim obdobi a které
jsou podle Kilasifikace zatazeny do skupin vztazenych k diagnoze dle
ptilohy ¢. 10 k této vyhlaSce, vyndsobenych indexy 2016.

CM3016013,13,2018 J€ pocet pfipadd hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a
zdravotni pojistovnou uznanych, které byly ukonceny v referen¢nim obdobi
a které jsou podle Klasifikace zatazeny do skupin vztazenych k diagnoze dle
ptilohy €. 13 k této vyhlasce, vynasobenych indexy 2016, a které byly podle
Klasifikace zafazeny do skupin vztazenych k diagnoze dle ptilohy ¢. 10
vyhlasky ¢. 273/2015 Sb..

CM3016013,10,2016 J& pocet pfipadd hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a
zdravotni pojistovnou uznanych, které byly ukonceny v referencénim obdobi
a které byly podle Klasifikace zatazeny do skupin vztazenych k diagnoze
dle ptilohy €. 10 vyhlasky ¢. 273/2015 Sh..

(i) CM; ¢4 2018,015,10 S€ Vypocita nasledovné:

a) Pokud je pocet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou uznanych
hospitalizaci, ukon¢enych v referen¢nim nebo hodnoceném obdobi zafazenych do
skupin vztazenych k diagnoze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v ptiloze
¢. 10 k této vyhlasce, které byly ukonceny kodem ukonceni 1é¢eni 4 nebo 5, mensi
nebo roven 100 nebo pokud PPRgrg201845 < 0,1 * PPgg2018 NEbo pokud

PPR4rg 201645 < 0,1 * PPgrg 2016, Stanovi se redukovany casemix takto:

0,8
. 0,2 CM3016,015,10\
CM,eq,2018,015,10 = Min{CM3015 015,105 (CM2018,015,10) * (X * PPdrg,2018 * PP
drg,2016
kde:
X nabyva hodnoty 1,05 v pfipadé, kdy je koeficient poméru poctu pojisténct

dané pojistovny v daném okrese podle pfilohy €. 14 k této vyhlasce vétsi
nez 0,01, a hodnoty 1,15 v pfipad¢, kdy je koeficient poméru poctu



pojisténcti dané pojistovny v daném okrese podle pfilohy €. 14 k této
vyhlasce mensi nebo roven 0,01.

CM3018015,10 je pocet ptipadl hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni
pojistovnou uznanych, které byly ukonceny v hodnoceném obdobi, které
jsou podle Klasifikace zatazeny do skupin vztazenych k diagnéze podle

Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10 k této vyhlasce, vynasobeny
indexy 2018.

PPyrg2018 je pocet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou uznanych
hospitalizaci, ukon¢enych v hodnoceném obdobi zafazenych do skupin
vztazenych k diagnéze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10
k této vyhlasce.

PPgrg2016 J& poCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou uznanych
hospitalizaci, ukoncenych v referenénim obdobi zatazenych do skupin vztazenych
k diagnoze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v ptiloze €. 10 k této vyhlasce.

b) V ostatnich piipadech:
CMyeq,2018,01510 = CMreq 1 + CMyeq 2
kde:

0,8
CM1,2016,015,10) }

. 0,2
CMyeq 1 = min{CM; 2018,015,10; (CM1,2018,015,10) * <X * PP1,drg,2018 * PP
1,drg,2016

kde:

CM; 201801510 J€ pocet ptipadi hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni
pojistovnou uznanych, které¢ byly ukonceny v hodnoceném obdobi, které
jsou podle Klasifikace zatfazeny do skupin vztazenych k diagnoze
uvedenych v pfiloze ¢.10 ktéto vyhlasce a které nebyly ukonceny
preloZzenim pacienta k poskytovateli nésledné péce nebo na oddé€leni
nasledné péce t€hoz poskytovatele (dale jen ,.kdéd ukonceni 1é€eni 4°) nebo
preloZzenim pacienta k jinému poskytovateli akutni lizkové péce (dale jen
,,ko6d ukonceni 1éceni 5°), vynasobenych indexy 2018.

CM; 201601510 J€ pocet piipadii hospitalizaci poskytovatelem vykdzanych a zdravotni
pojistovnou uznanych, které byly ukonleny v referencnim obdobi, které
jsou podle Klasifikace zatfazeny do skupin vztazenych k diagnoze
uvedenych v piiloze ¢. 10 K této vyhlasce a které nebyly ukonceny kodem

ukonceni léCeni 4 nebo koédem ukonceni 1éCeni 5, vyndsobenych indexy
2018.

PPy 4rg2018 J& poCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou uznanych
hospitalizaci, ukon¢enych v hodnoceném obdobi zatazenych do skupin
vztazenych k diagnoze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10
k této vyhlasce a které nebyly ukonceny koédem ukonceni 1é¢eni 4 nebo
kédem ukonceni 1éceni 5.

PPy 4rg2016 J& poCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou uznanych
hospitalizaci, ukonfenych v referenénim obdobi zatazenych do skupin
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vztazenych k diagnéze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10
k této vyhlasce a které nebyly ukonceny kédem ukoncéeni 1é¢eni 4 nebo
kédem ukonceni 1é€eni 5.

a kde:

PPR PP
CMyeq 2 = CM3018,015,10,4,5 * Min [1: (1,05 * 479201643 drg,2018>]

PPRdrg,2018,4,5 PPdrg,2016

kde:

CM;018015.104,5 J€ pocet ptipadi hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni
pojistovnou uznanych, které byly ukonceny v hodnoceném obdobi, které
jsou podle Klasifikace zafazeny do skupin vztazenych k diagnoze
uvedenych v piiloze €. 10 K této vyhlasce, vynasobenych indexy 2018, které
byly ukon¢eny kédem ukonceni 1é¢eni 4 nebo 5.

PPgrg2018 J€ poCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou uznanych
hospitalizaci, ukoncenych v hodnoceném obdobi zatazenych do skupin
vztazenych k diagndze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10
k této vyhlasce.

PPgrg2016 J€ poCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou uznanych
hospitalizaci, ukoncenych v referenénim obdobi zatfazenych do skupin
vztaZzenych k diagndze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze €. 10
k této vyhlasce.

PPRgrg 201845 € pocet poskytovatelem vykdzanych a zdravotni pojistovnou uznanych
hospitalizaci, ukoncenych v hodnoceném obdobi zafazenych do skupin
vztazenych k diagnoze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10
k této vyhlasce, které byly ukonéeny kodem ukonceni 1é¢eni 4 nebo 5.

PPRarg 201645 J€ pocet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou uznanych
hospitalizaci, ukoncenych v referencnim obdobi do skupin vztaZzenych k
diagnoze podle Klasifikace, které jsou uvedeny v pfiloze €. 10 k této
vyhlasce, které byly kdédem ukonceni 1é€eni 4 nebo 5.

(i) Izp je index zmény produkce vypocteny takto:

Mred,2018,015,10

c 1
I,p =41 0;0,75 i —1,04; (—; 1,08) -1 I
zZP { + max[ * mm( CM2016,015,10 max 3+ Kzpr ) * GUP]}

kde:

Kapr  je podil poctu pojisténct zdravotni pojistovny v Kkraji dle pfilohy ¢. xx K této
vyhlasce.

lcup je index zmény poctu globalnich unikétnich pojisténcti vypocteny jako:



CcM
a) Pokud ——1e4201801510 & 1 potom:
CM>016,015,10

(ctrine )

0,5 * min [( Myed2018,015 1);0,12]
CM3016,015

lsyp = max|0; min| 1;

b) Pokud Sred201801510 — 1 notom I5p = 1

CM3016,015,10

kde:

GUP2018 je pocet globalnich unikatnich pojisténcti, na které byly vykézané a zdravotni
pojistovnou uznané hrazené sluzby poskytnuté béhem
hospitalizaci ukoncenych v hodnoceném obdobi, které jsou podle Klasifikace
zafazeny do skupin vztazenych k diagnoéze uvedenych v pfiloze ¢. 10 k této
vyhlasce.

GUP216 je pocet globalnich unikatnich pojisténcti, na které byly vykézané a zdravotni
pojistovnou uznané hrazené sluzby poskytnuté behem
hospitalizaci ukoncenych v referenénim obdobi, které jsou podle Klasifikace
zatazeny do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v piiloze ¢. 10 K této
vyhlasce.

4. Uhrada vy¢lenéna z hrady formou ptipadového pausélu

4.1.

4.2.

4.3.

44.

Uhrada vy¢lenéna z Ghrady formou piipadového pausalu zahrnuje hrazené sluZby
zafazené podle Klasifikace do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v pftiloze €. 13
k této vyhlasce.

Piipady hospitalizaci se pfi vypotu  CMjp1g01513 @ CMzg16015 TOzumi piipady
hospitalizaci pfepoctené pomoci pravidel pro Klasifikaci a sestavovani piipadi
hospitalizaci platnych pro rok 2018.

Lécivé ptipravky vyjmuté z platby ptipadovym pauSalem a uvedené v pfiloze €. 12 k této
vyhlaSce uhradi zdravotni pojiStovna poskytovateli ve vysi jejich vykdzané jednotkové
ceny, maximaln¢ vsak ve vysi jejich vykazané jednotkové ceny v roce 2017.

Pro hrazené sluzby zatazené podle Klasifikace do skupin vztazenych Kk diagnoze
auvedené v priloze ¢. 13 k této vyhlasce, svyjimkou skupin podle Klasifikace
vztazenych k diagnoze 0134*, 0135* a 0136*, vyc€lenéné z thrady formou piipadového
pausalu, poskytovatelem vykazané a zdravotni pojisStovnou uznané za hodnocené obdobi,
se stanovi thrada ve vysi:

1,09 * CM3015,015,13 * maX{IZSZ()w; ZSmin,13} — EM3p18,13

kde:

CMao18,015,13 je pocet piipadi hospitalizaci ukoncenych v hodnoceném obdobi
a zdravotni pojistovnou uznanych, které jsou podle Klasifikace
zatazeny do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v pfiloze ¢. 13
ktéto vyhlasce, svyjimkou skupin 0134*, 0135* a 0136*,
vynasobenych indexy 2018.
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4.5.

ZSmin,lS
1ZS2016

kde:

PUgrg 2016

CMao16,015

je celkova hodnota vyzadané extramuralni péce Vramci piipadi
hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou
uznanych, které byly ukonceny v hodnoceném obdobi a které jsou
podle Klasifikace zarazeny do skupin vztazenych k diagndze uvedenych
v piiloze ¢.13 ktéto vyhlasce, svyjimkou skupin 0134* 0135*% a
0136%*, ocenénd hodnotami bodu platnymi v hodnoceném obdobi vcetné
nakladii na zv1ast’ uctovany material a zvIast ictované 1é¢ivé pripravky.
je minimalni zakladni sazba, ktera se stanovi ve vysi 27 000 K¢.

e e e ., , « , PUgrg 2016
je individuélni zakladni sazba vypodtena takto: ——2==

)
CM3016,015

je celkovad vyse uhrady za poskytovatelem vykazané a zdravotni
pojistovnou  uznané  hrazené = sluzby  poskytnuté  bchem
hospitalizaci ukoncenych v referenénim obdobi, které jsou podle
Klasifikace zatazeny do skupin vztaZzenych k diagnéze uvedenych
v piilohach ¢. 10 a 13 k této vyhlasce, véetné vypotadani regulacnich
omezeni s vyjimkou regulace na predepsané léCivé piipravky a
zdravotnické prostfedky, zvySené o hodnotu vyzadané extramuralni
péce ocenéné hodnotami bodu platnymi v referenénim obdobi véetné
nakladt na zvlast’ uctovany material a zv1ast’ uctované l1écivé piipravky
snizend o uhradu 1é¢ivych ptipravkil uvedenych v ptiloze ¢. 12 k této
vyhlasce.

je pocet ptipadl hospitalizaci ukoncenych v referencnim obdobi
a zdravotni pojistovnou uznanych, které jsou podle Klasifikace
zatazeny do skupin vztazenych k diagnoéze uvedenych v piilohach ¢. 10
a 13 k této vyhlasce vynasobenych indexy 2018.

Pro hrazené sluzby zatazené podle Klasifikace do skupin vztazenych k diagndze 0134*,
0135* a 0136* uvedené v pfiloze ¢. 13 k této vyhlasce, vyclenéné z thrady formou
pfipadového pausalu, poskytovatelem vykazané a zdravotni pojiStovnou uznané v
hodnoceném obdobi, se uhrada pro poskytovatele, ktery ma statut centra vysoce
specializované cerebrovaskularni péce nebo statut centra vysoce specializované péce 0
pacienty s iktem podle §112 odst. 5 zakona ¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani, stanovi ve vysi:

1,09 * CM3018,015,1kT * maX{1252016; ZSmin,IKT} — EM018,1k7

kde:

CM2018,015,1IKT

EM2018,IKT

je pocet ptipadi hospitalizaci ukoncenych v hodnoceném obdobi
a zdravotni pojistovnou uznanych, které jsou podle Klasifikace
zatazeny do skupin vztazenych k diagnoze 0134*, 0135* a 0136*,
uvedenych v pfiloze ¢. 13 K této vyhlasce, vynasobenych indexy 2018.

je celkova hodnota vyzadané extramuralni péce Vramci piipada
hospitalizaci poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou
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4.6.

4.7.

uznanych, které byly ukonceny v hodnoceném obdobi a které jsou
podle Klasifikace zafazeny do skupin vztazenych k diagnéze 0134%*,
0135* a 0136*, uvedenych v piiloze ¢. 13 Kk této vyhlasce, ocenéna
hodnotami bodu platnymi v hodnoceném obdobi vcetné nakladi na
zvIast Gctovany materidl a zvlast uctované 1é€ivé pripravky.

ZSmin IKT je minimalni zakladni sazba, ktera se stanovi ve vysi 35 000 K¢ pro
poskytovatele, ktery ma statut centra vysoce specializované
cerebrovaskularni péce.

ZSmin IKT je minimalni zékladni sazba, ktera se stanovi ve vysi 30 000 K¢ pro
poskytovatele, ktery ma statut centra vysoce specializované péce 0
pacienty s iktem.

Pro hrazené sluzby zatazené podle Klasifikace do skupin vztazenych k diagnoze 0134%*,
0135* a 0136* uvedené v piiloze ¢. 13 k této vyhlasce, vyclenéné z uhrady formou
pfipadového pausalu, poskytovatelem vykézané a zdravotni pojiStovnou uznané V
hodnoceném obdobi, se uhrada pro poskytovatele, ktery nemd statut centra vysoce
specializované cerebrovaskularni péce nebo statut centra vysoce specializované péce 0
pacienty s iktem podle §112 odst. 5 zakona ¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a
podminkéch jejich poskytovani, stanovi ve vysi:

1,09 * CMao18,015,1kT * ZSikT — EMoo18,1kT
kde:

ZSikT je zékladni sazba, ktera se stanovi ve vysi 22 000 K¢.

Pro ptipady hospitalizaci dle bodu 4.5 a 4.6, které byly v hodnoceném obdobi ukonceny s
kédem ukonceni 1éCeni 5, se snizuje hodnota CMypig015 kT za tyto piipady o padesat
procent.

V piipadé€ hrazenych sluzeb poskytnutych zahrani¢nim pojiSténcim a déle v ptipade, ze
poskytovatel poskytne v referenénim nebo hodnoceném obdobi hrazené sluzby 50 a méné
pojisténciim piislusné zdravotni pojistovny, hradi se tyto hrazené sluzby podle seznamu
vykont s hodnotou bodu ve vysi 1,03K¢.

V ptipad¢, ze poskytovatel poskytne v referencnim nebo hodnoceném obdobi hrazené
sluzby 50 a méné pojisténctim pftislusné zdravotni pojistovny, zdravotni pojistovna
poskytne poskytovateli thradu ve vysi 100 K¢ za kazdy den hospitalizace.

VZP CR navrhuje pro rok 2018 v piiloze ¢ 9 zachovat rozsah bazi podle vyhlasky
¢. 348/2016 Sb., z ptilohy ¢. 10 vyhlasky ¢. 348/2016 Sb. vyclenit baze 0134, 0135 a 0136 a
doplnit je do ptilohy €. 13 podle vyhlasky ¢. 348/2016 Sb.

VZP CR navrhuje doplnit novou piilohu & xx k vyhldsce &. xxx/2017 Sb. s nazvem Podil
pojisténcti ZP v krajich Ceské republiky.
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Ptiloha ¢. xx k vyhlasce ¢. xxx/2017 Sh.

Podil pojisténcti ZP v krajich Ceské republiky

Zdravotni pojiStovna
Kraj Kod 111 201 205 207 209 211 213

VZP VoZP CpzpP OZP |SKODA| ZPMV | RBP

PRAHA HL. M. PHA [0,5970| 0,0573| 0,0098]| 0,2235| 0,0008( 0,1105]|0,0006
STREDOCESKY STC [0,5430| 10,0527 0,1254| 0,0967| 0,0758| 0,1059 |0,0002
JIHOCESKY JC 0,6094( 0,1370| 0,0529( 0,0489| 0,0001| 0,1509 |0,0001
PLZENSKY PLZ [0,5729| 0,0960( 0,1064| 0,0712]| 0,0001| 0,1521]0,0001
KARLOVARSKY KV 0,6655( 0,0811] 0,0928( 0,0516| 0,0001| 0,1073[0,0002
USTECKY UST [0,6719| 0,0739| 0,0678[ 0,0546| 0,0003| 0,1290 [0,0020
LIBERECKY LIB 0,7313[ 0,0991| 0,0265( 0,0460| 0,0149| 0,0816[0,0002

KRALOVEHRADECKY KH 0,5733| 0,0962| 0,0609( 0,0458| 0,0618| 0,1616|0,0001

PARDUBICKY PAR (0,6829| 0,0754| 0,0666| 0,0442| 0,0006( 0,1298|0,0003
VYSOCINA VvVYS [0,7279| 0,0404( 0,0960| 0,0280( 0,0001| 0,1071[0,0006
JIHOMORAVSKY JM 0,5615( 0,0762| 0,0997( 0,0433| 0,0001| 0,1989(0,0199
OLOMOUCKY OLO |0,3946( 0,0982| 0,3502| 0,0311| 0,0001| 0,1127(0,0131

MORAVSKOSLEZSKY MS 0,3131( 0,0166| 0,2918( 0,0245| 0,0001| 0,0774[0,2764

ZLINSKY ZLI 0,6249( 0,0289] 0,1107( 0,0292| 0,0000| 0,10290,1032
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6.

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

6.7.

Ambulantni slozka thrady zahrnuje thradu specializované ambulantni péce, hrazenych sluzeb
v odbornostech 603 a 604 podle seznamu vykont, hrazenych sluzeb poskytovanych
poskytovateli v oboru vSeobecné praktické 1ékarstvi a poskytovateli v oboru praktické 1ékafstvi
pro déti a dorost, hrazenych sluzeb poskytovanych poskytovateli v oboru zubni 1ékaistvi,
hrazenych sluzeb ve vyjmenovanych odbornostech, zdravotnické zachranné sluzby,
poskytovateli prepravy pacienti neodkladné péce, zdravotnické dopravni sluzby, lékaiské
pohotovostni sluzby, hrazenych sluzeb v odbornosti nemocni¢ni 1ékarenstvi a hrazenych sluzeb
poskytovanych poskytovateli v odbornostech 902, 903, 905, 911, 914, 916, 917, 919, 921, 925 a
927 (dale jen ,,ambulantni péce*) s vyjimkou vykont, kterymi se vykazuje vySetfeni pacienta pii
piijmu k hospitalizaci a pfi propusténi z hospitalizace.

Pro hrazené sluzby poskytované poskytovateli v oboru vSeobecné praktické Iékarstvi
a poskytovateli v oboru praktické 1ékarstvi pro déti a dorost, hrazené kombinovanou kapita¢né
vykonovou platbou, kombinovanou kapitacné vykonovou platbou s dorovnanim kapitace nebo
podle seznamu vykont, se hodnota bodu a vySe uhrad hrazenych sluzeb stanovi v ptiloze ¢. 2
k této vyhlasce, s vyjimkou regulacnich omezeni uvedenych v ¢asti D a E prilohy ¢. 2 k této
vyhlasce, kterd se pro hrazené sluzby poskytované poskytovateli v oboru vSeobecné praktické
1€katstvi a poskytovateli v oboru praktické 1ékatstvi pro déti a dorost nepouziji.

Pro specializovanou ambulantni pé¢i hrazenou podle seznamu vykont a poskytovatele
v odbornostech 905, 919 a 927 podle seznamu vykont se hodnota bodu stanovi v ¢asti A bodu
1 a 2 pfilohy €. 3 k této vyhlasce, s vyjimkou vypoctu celkové tihrady podle ¢asti A bodu 2
ptilohy ¢. 3 k této vyhlasce a regulaénich omezeni uvedenych v ¢asti B prilohy ¢. 3 k této
vyhlasce, kterd se pro specializovanou ambulantni péci hrazenou podle seznamu vykonu a
poskytovatele v odbornostech 905, 919 a 927 nepouziji.

Pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech 603 a 604 podle seznamu vykonil hrazené
podle seznamu vykonti se hodnota bodu stanovi v ¢asti A bodu 1 ptilohy €. 4 k této vyhlasce, s
vyjimkou regulacnich omezeni uvedenych v ¢asti B pfilohy ¢. 4 k této vyhlasce, ktera se pro
hrazené sluzby poskytované v odbornostech 603 a 604 nepouZziji.

Pro hrazené sluZzby poskytované ve vyjmenovanych odbornostech podle seznamu vykont se
hodnota bodu stanovi ve vySi hodnoty bodi podle pfilohy ¢ 3 ktéto vyhlasce.
Pro poskytovatele uvedené v bodu 1. pismeno a) piilohy ¢. 3 k této vyhlasce bude celkova
uhrada za vyzadané laboratorni vykony stanovena pro danou odbornost dle bodu 1 pismeno g)
prilohy ¢. 3 k této vyhlasce. Pro poskytovatele uvedené v bodu 2 ptilohy ¢. 3 K této vyhlasce
bude celkovd tihrada za vyzadané laboratorni vykony stanovena pro danou odbornost dle
bodu 3 prilohy ¢. 3 k této vyhlasce.

Pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech 911, 914, 921 a 925 podle seznamu vykont
hrazené podle seznamu vykond se hodnota bodu stanovi v bodech 1 a 3 piilohy ¢. 6 k této
vyhlasce, s vyjimkou vypoctu celkové thrady podle bodu 2 piilohy €. 6 k této vyhlasce, ktery
se pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech 911, 914, 921 a 925 podle seznamu vykont
nepouzije.

Pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech 902 a 917 podle seznamu vykoni hrazené
podle seznamu vykond se hodnota bodu stanovi v bodech 1 a 2 ptilohy ¢. 7 k této vyhlasce,
s vyjimkou vypoctu celkové uhrady podle bodu 2 ptilohy ¢. 7 k této vyhlasce, ktery se pro
hrazené sluzby poskytované v odbornostech 902 a 917 podle seznamu vykond nepouzije.

Pro vykony poskytované poskytovateli zdravotnické dopravni sluzby hrazené podle seznamu
vykont se vysledna hodnota bodu stanovi ve vysi hodnoty bodu podle bodu 1 pism. a) a b)
prilohy €. 8 k této vyhlasce.
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6.8. Hrazen¢ sluzby poskytované poskytovateli v oboru zubni 1€kaftstvi se hradi podle § 8.
6.9. Hrazen¢ sluzby poskytované v ramci l€¢kaiské pohotovostni sluzby se hradi podle § 14.

6.10. Hrazené sluzby poskytované poskytovateli v odbornosti 005 — nemocni¢ni 1ékarenstvi se
hradi podle § 19.

6.11. Maximalni thrada za poskytovatelem vykazané hrazené sluzby podle bodu 6.4. se stanovi

ve vysi:
Uhr_ambmax,kompl = Uhr_ambzom,kompl *1,09
kde:
Uhr_ambmax,kompl je maximalni celkova thrada poskytovateli za hrazené sluzby, véetné

zvlast’ Uctovanych léCivych piipravkll a zvlast uctovaného materidlu, s vyjimkou
uhrady laboratorniho komplementu a S vyjimkou zvlast tucétovanych I[éCivych
ptipravkll ozna¢enych symbolem ,,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky ¢. 376/2011 Sb. a
s vyjimkou piipravki uvedenych v piiloze ¢. 12 k této vyhlasce, poskytnuté
V hodnoceném obdobi podle bodu 6.4.

Uhr_ambzow,kompl je celkova vyse uhrady poskytovateli za hrazené sluzby poskytnuté
Vv referenénim obdobi podle bodu 6.4.,véetné uhrady za zvlast' uctované lécivé
ptipravky a zvlast’ Gctovany material, S vyjimkou uhrady laboratorniho komplementu
a zvlast uctovanych léCivych ptipravkl oznacenych symbolem ,,S* podle § 39 odst.
1 vyhlasky €. 376/2011 Sh. a s vyjimkou ptipravkd uvedenych v ptiloze ¢. 12 k této
vyhlésce, kterd je vypoctena takto:

n
Zi=1{PBi,2016,kompl * HBi,ZOlS} + KP;016,k0ompl

Ijhr_ambz()l&k 1= [jhr_amb2016 *
omp Zﬁl{PBi,zom * HBL',2018} + KP5p16

kde:

Uhr_amb,y,s je celkova vyse uhrady poskytovateli za hrazené sluzby poskytnuté
Vv referen¢nim obdobi podle bodl 6.1. az 6.10., v¢€etné thrady za zvlast uctované
1é¢ivé pripravky a zvlast Gictovany materidl s vyjimkou zvlast' uctovanych lé€ivych
ptipravkd oznacenych symbolem ,,S“ podle § 39 odst. 1 vyhlasky ¢. 376/2011 Sb. a
s vyjimkou pfipravkl uvedenych v piiloze ¢. 12 k této vyhlasce.

PB;z016kompt  J€ POCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou uznanych bodt
Vv referen¢nim obdobi za hrazené sluzby poskytnuté v referenénim obdobi, kde i=1 az
n, kde n je pocet vykoni podle bodu 6.4.,s vyjimkou vykont laboratorniho
komplementu, a t€émito body se rozumi body ptepoctené podle seznamu vykont, ve
znéni uc¢inném k 1. lednu 2018.

HB; 018 je hodnota bodu pfislusici k danému vykonu i ve vysi hodnoty bodu podle § 8, 14 a
19 a podle prilohy ¢. 2 az 8 k této vyhlasce, kde i=1 az n, kde n je pocet vykoni
podle bodu 6.4., resp. kde i=1 az m, kde m je pocet vykoni podle bodti 6.1. az 6.10.

KP;016,kompt je hodnota korunovych polozek za hrazené sluzby poskytnuté v referencnim
obdobi podle bodu 6.4.

PB;;016 Jje poCet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou uznanych bodd
Vv referen¢nim obdobi za hrazené sluzby poskytnuté v referenénim obdobi, kde i=1 az
m, kde m je pocet vykonu podle bodu 6.1. az 6.10. a témito body se rozumi body
piepoctené podle seznamu vykoni, ve znéni a¢inném k 1. lednu 2018.
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KP,516 je hodnota korunovych polozek za hrazené sluzby poskytnuté v referenénim obdobi
podle bodu 6.1. az 6.10.

6.12. Maximalni thrada za poskytovatelem vykazané hrazené sluzby podle bodl 6.1. az 6.10. s
vyjimkou bodu 6.4. se stanovi ve vysi:

L’Ihr_ambmaxjost = Uhr_ambzomost * 1,09 + Hnpyp1g
kde:

Uhr_ambmax,ost je maximalni celkova tihrada poskytovateli za hrazené sluzby, vcetné zvlast
uctovanych 1écivych pripravkii a zvlast uctovaného materidlu, s vyjimkou zvlast
uctovanych 1éCivych ptipravki oznacenych symbolem ,,S“ podle § 39 odst. 1
vyhlasky €. 376/2011 Sb. a s vyjimkou pfipravkl uvedenych v ptiloze ¢. 12 k této
vyhlaSce, poskytnuté v hodnoceném obdobi podle bodu 6.1. az 6.10. s vyjimkou
bodu 6.4.

Uhr_ambzow,ost je celkova vySe tuhrady poskytovateli za hrazené sluzby poskytnuté
Vv referencnim obdobi podle bodi 6.1. az 6.10. s vyjimkou bodu 6.4., véetné thrady
za zvIast uctované 1&Civé pripravky a zvlast uctovany material s vyjimkou zvlast
uctovanych lécivych ptipravkli oznacenych symbolem ,,S*“ podle § 39 odst. 1
vyhlasky ¢. 376/2011 Sh. a s vyjimkou pfipravkl uvedenych v ptiloze ¢. 12 k této
vyhlaSce, kterd je vypoctena takto:

Z?:l{PBi,ZOM,OSt * HBi,ZOlS} + KP;016,0st
Z?il{PBi,zom * HBi,ZOlS} + KPyp16

Uhr_ambz()l@ost = Uhr_ambz()ls *

kde:

PB; 016,05t je pocet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou uznanych bodi
Vv referenénim obdobi za hrazené sluzby poskytnuté v referenénim obdobi, kde i=1 az
n, kde n je pocet vykoni podle bodu 6.1. az 6.10. s vyjimkou bodu 6.4. a témito body
se rozumi body pfepoctené podle seznamu vykond, ve znéni G¢inném k 1. lednu
2018.

KPy0160st je hodnota korunovych polozek za hrazené sluzby poskytnuté v referencnim
obdobi podle bodt 6.1. az 6.10. s vyjimkou bodu 6.4.

Hnpsp1g Je hodnota nedosazené produkce do vySe CELK PUjgrg 2018 VypoCtena takto:

anZOlS = maX[O; IPU — (CELK PUdrg,ZOlS + EMZOlS)]

%

6.13. Pro nasmlouvané¢ vykony ¢. 09563, 88101 podle seznamu vykonli, pro vykony
mamografického screeningu, screeningu karcinomu d€lozniho hrdla a screeningu
kolorektalniho karcinomu se stanovi hodnota bodu ve vysi 1,03 K¢. Vykony uvedené ve vété
prvni zdravotni pojistovna nezahrne do vypoctu regulace podle bodti 6.11. a 6.12.

6.14. U poskytovatelii provad¢jicich vykony novorozeneckého laboratorniho screeningu ¢. 81747,
81755, 81753, 93121, 93124, 93281 a 93123 podle seznamu vykonti bude celkova thrada za
vyzadané screeningové laboratorni vykony stanovena dle prilohy ¢. 3 k této vyhlasce.

6.15. Do maximalni thrady podle boda 6.11. a 6.12. se nezahrnou sluzby v odbornosti 305, 306,
308 nebo 309 podle seznamu vykonl poskytnuté v souvislosti s péci o osoby, jimz bylo
soudem nafizeno ochranné 1éceni, a dale se do maximalni thrady podle boda 6.11. a 6.12.
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nezahrne thrada za zvlast' uctovany material a zvlast’ actované 1é¢ivé piipravky v odbornosti
305, 306, 308 nebo 309 podle seznamu vykonti.

6.16. V piipadé, ze poskytovatel poskytuje nepfetrzitou péci alespoin 16 hodin 7 dni

7.

C)

1.

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

V tydnu alespoil na jednom radiodiagnostickém pracovisti, nalezi mu navySeni uhrady ve vysi
0,05 K¢ za kazdy vykazany a zdravotni pojisStovnou uznany bod za hrazené sluzby poskytnuté
podle bodt 6.1. az 6.10. Navyseni uhrady uvedena ve vété prvni podléhaji regulacim podle
bodii 6.11. a 6.12., s vyjimkou vykonii podle bodu 6.13 a s vyjimkou vykonii podle bodu 6.15.,
kde navyseni za tyto vykony nepodléha regulacim podle vyse zminiovanych boda 6.11. a 6.12.

Zmény v rozsahu a struktufe poskytovanych hrazenych sluzeb a zmény v objemu mimoradné
nakladné péce ve srovnani s referencnim obdobim se dohodnou ve smlouvé mezi
poskytovatelem a zdravotni pojistovnou vcetné souvisejicich zmén ve vypoctu thrad.

Me¢siéni predbézna uhrada se poskytne poskytovateli ve vysi jedné dvanactiny 109 % objemu
uhrady za referencni obdobi. Do vySe pfedbézné thrady zdravotni pojiStovna zahrne zmény
Vv rozsahu a struktufe poskytovanych hrazenych sluzeb a zmény v objemu mimotadné nakladné
péce dohodnuté podle bodu 7, véetné¢ zmény poctu hospitalizaci, poctu bodii a po¢tu unikatnich
pojisténct. Predbézna uhrada za hodnocené obdobi se finan¢né vypotradda v ramci celkového
finan¢niho vypotadani, vcetné regulacnich omezeni, a to nejpozdéji do 180 dnill po dni skonceni
hodnoceného obdobi.

Regula¢ni omezeni

Regula¢ni omezeni uhrady formou pripadového pauSilu a tdhrady vyclenéné z uhrady

formou pripadového pausalu

Regula¢ni omezeni uvedena v bodé 1.4. zdravotni pojiStovna uplatni pouze v téchto piipadech:

a) Pokud zdravotni pojistovna sdé€lila poskytovateli do 30. dubna 2018 hodnotu vyzadané
extramuralni péce v referenénim obdobi ocenénou hodnotami bodu platnymi v referenénim
obdobi vcéetné nakladii na zvlaSt Uctovany materidl a zvlast' uctované 1écivé piipravky
Vv referen¢nim obdobi, a zaroven

b) Pokud zdravotni pojistovna oznamila poskytovateli nejpozdéji tyden pired zapocetim
revize, jestli se bude jednat o revizi ndhodného vzorku pitipadld ¢i o revizi vybranych
jednotlivych piipadi.

Revizi jednotlivého piipadu podle bodu 1.4. pism. a) zdravotni pojistovna uplatni pouze

a) na pripady v DRG bazi, v niz poskytovatel vykazal 10 ¢i méné nez 10 ptipadd, nebo

b) maximalné na X piipadi v DRG bazi, v niz poskytovatel vykazal vice nez 10 ptipadt a na
niZ nebyla uplatnéna revize podle bodu 1.4. pismene b) nebo c), kde X se vypocita jako 10
piipadi plus 10 % ptipadt vykdzanych v dané¢ DRG bazi.

Na DRG baze, v nichz poskytovatel vykazal vice nez 10 pfipadd, uplatni pojistovna revize
podle bodu 1.4. pism. b) nebo c), s vyjimkou ptipadt popsanych v bodé 1.2. pism. b).

Pokud zdravotni pojistovna zjisti pii kontrole odchylky od pravidel ve vykazovani a kodovani
podle Klasifikace, v jejichz dusledku doslo k nespravnému zatazeni ptipadu do DRG skupiny
S vyss$i hodnotou relativni vdhy u konkrétniho poskytovatele, snizi poskytovatelem vykézany a
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pojiStovnou uznany CMyp15015,10 CM; 2018015100 CM2018,015,10,4,5 piipadné CM3018,015,13
nebo CM,q1g 015,k (déle jen CM) takto:

a) pfi revizi jednotlivého ptipadu snizi CM o:
(C Mpﬁvodm’ - CMrevidovany) X2
nebo

b) pfi revizi, pii které bylo prokazano statisticky méné vyznamné mnozstvi nespravné
zatazenych piipadi v jedné DRG bazi, snizi CM o:

((CMpﬁvodm’ - CMrevidovan}'f ) / (C Mpﬁvodni )) x ~ CM baze X 012
nebo

C) pii revizi, pii které bylo prokazano statisticky vyznamné mnoZzstvi nespravné
zatazenych piipadi v jedné DRG bazi, snizi CM o:

((CMpﬁvodni - CMreVidovany) / (CMpﬁvodm' )) x £ CM baze x 0,8

kde:
CM baze je soucet relativnich vah pfislusné DRG baze.

DRG bhaze jsou agregované skupiny ze skupin vztazenych k diagnoze podle
Klasifikace. Jsou dany prvnimi 4 znaky z pétic¢iselného kodu DRG skupiny.

DRG skupina  je skupina ze skupin vztazenych k diagnéze podle Klasifikace.

Relativni vaha je index 2018, ktery je uvedeny pro kazdou DRG skupinu v piiloze
¢. 10 a 13 k této vyhlasce.

Statisticky vyznamny pocet piipadl piislusné DRG baze
je vice nez 5 % ptipadu ze statisticky vyznamného nahodného vzorku,
minimalné vSak 30 piipadi vramci pfislusné DRG baze u piisluSného
poskytovatele.

Statisticky mén¢ vyznamny pocet ptipada ptislusné DRG baze
je méné nez 5 % ptipadl ze statisticky vyznamného nahodného vzorku,
minimalné vSak 10 piipadt v ramci pfislusné DRG baze u piislusného
poskytovatele.

CMpivodni  J€ pocet piipadll hospitalizaci ukoncenych v hodnoceném obdobi, které jsou
podle Klasifikace zatazeny do skupin vztazenych k diagnéze, vyndsobeny
indexy téchto skupin, které jsou uvedeny v piiloze ¢. 10 nebo 13 k této
vyhléasce, vykazanych poskytovatelem pied provedenim kontroly zdravotni
pojistovnou.
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2.

2.1

2.1

2.2

CMcevidovany J€& pocet ptipadll hospitalizaci ukoncenych v hodnoceném obdobi, které jsou
podle Klasifikace zafazeny do skupin vztazenych k diagnéze, vynasobeny
indexy téchto skupin, které jsou uvedeny v ptiloze ¢. 10 nebo 13 k této
vyhlasce, poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojistovnou uznanych na
zéklad¢ kontroly.

Regula¢ni omezeni na predepsané lé¢ivé pripravky, zdravotnické prostiedky a na
vyzadanou péci

Regulaéni omezeni uvedend v bodech 2.2 a 2.3 zdravotni pojiStovna uplatni pouze

v ptipadg, ze sdélila poskytovateli do 30. dubna 2018 tyto hodnoty referen¢niho obdobi, které

vstupuji do vypoctu regulacnich omezeni v hodnoceném obdobi:

(i) Celkova uhrada za ptedepsané 1éCivé pripravky a zdravotnické prostiedky v referencnim
obdobi;

(i) Celkova uhrada za vyZzadanou péci ve vyjmenovanych odbornostech v referen¢nim obdobi, S
vyjimkou vyzadané péce poskytnuté stejnym poskytovatelem;

(iii) Pocet globalnich unikatnich pojisténct oSetfenych v odbornostech uvedenych v ¢asti A
bodu 6.1 az 6.3 a 6.9 piilohy ¢. 1 k této vyhlasce.

Pokud poskytovatel dosahne v hodnoceném obdobi priméré thrady za piedepsané lécivé
ptipravky a zdravotnické prostfedky, s vyjimkou ATC skupiny HO1ACOl lécba rastovym
hormonem, na jednoho globalniho unikatniho pojisténce oSetieného v odbornostech uvedenych
v ¢asti A bodu 6.1 az 6.3 a 6.9 piilohy ¢. 1 k této vyhlasce vyssi nez 100 % primérné thrady
v referencnim obdobi za piedepsané 1écivé piipravky a zdravotnické prostfedky na jednoho
globalniho unikatniho pojisténce osetfeného v odbornostech uvedenych v ¢asti A bodu 6.1 az
6.3 a 6.9 prilohy ¢. 1 k této vyhlasce, zdravotni pojisStovna snizi poskytovateli celkovou uhradu
o ¢astku odpovidajici soucinu 2,5 % z piekroceni uvedené primérné tthrady a poctu globalnich
unikatnich pojisténci v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 % piekroceni uvedené
primérné uhrady, nejvyse vSak 40 % z ptrekroceni. Primérnd uhrada na jednoho globalniho
unikéatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet globalnich unikétnich pojisténct v
hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypocte z celkového poctu globalnich unikatnich
pojiSténci, do kterého se nezahrnou globalni unikatni pojiSténci, na které byl vykazan pouze
vykon €. 09513. Do regula¢niho omezeni se nezahrnuji 1é¢ivé piipravky nebo zdravotnické
prostiedky schvélené reviznim Iékarem.

Pokud poskytovatel dosahne v hodnoceném obdobi primérné uhrady za vyzadanou péci ve
vyjmenovanych odbornostech, s vyjimkou vyzadané péce poskytnuté stejnym poskytovatelem,
na jednoho globalniho unikatniho pojisténce oSetieného v odbornostech uvedenych v ¢asti A
bodu 6.1 az 6.3 a 6.9 prilohy ¢. 1 ktéto vyhlasce vyssi nez 100 % prumérné uhrady za
vyzadanou pé¢i ve vyjmenovanych odbornostech, s vyjimkou vyzadané péce poskytnuté
stejnym poskytovatelem, na jednoho globalniho unikdtniho pojisténce oSetfené¢ho
v odbornostech uvedenych v ¢asti A bodu 6.1 az 6.3 a 6.9 pfilohy ¢. 1 ktéto vyhlasce v
referencnim obdobi, zdravotni pojiStovna snizi poskytovateli celkovou uhradu o castku
odpovidajici sou¢inu 2,5 % z pirekroCeni uvedené primérné uhrady a poctu globalnich
unikatnich pojisténci v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 % piekroceni uvedené
pramérné thrady, nejvyse vSak 55 % z prekroCeni. Primérné thrada na jednoho globalniho
unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet globdlnich unikatnich pojisténct v
hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypocte z celkového poctu globalnich unikétnich
pojisténci, do kterého se nezahrnou globalni unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze
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d)

vykon ¢. 09513. Do vyzadané péce se nezahrnuji vykony mamografického screeningu,
screeningu  karcinomu  dé€lozniho hrdla, screeningu kolorektalniho karcinomu a
novorozeneckého laboratorniho screeningu ¢. 81747, 81755, 81753, 93121, 93124, 93281 a
93123 provadeéné poskytovatelem, ktery ma se zdravotni pojistovnou na poskytovani téchto
vykonil uzavienu smlouvu. Pro ucely stanoveni vySe primérnych thrad i vyse pfipadné srazky
podle véty prvni se vykony vyzadané péce v hodnoceném i referencnim obdobi oceni podle
seznamu vykond ve znéni u¢inném k 1. lednu 2018 hodnotou bodu platnou v hodnoceném
obdobi.

Regulacni omezeni podle bodti 2.2 a 2.3 se nepouziji, pokud poskytovatel odiivodni nezbytnost
poskytnuti hrazenych sluzeb, na jejichz zéklad¢ doslo k piekroceni primérnych uhrad podle
bodi 2.2 a2.3.

Regulacni omezeni podle bodi 2.2 a 2.3 se u poskytovatelli poskytujicich hrazené sluzby
v odbornosti 305, 306, 308 nebo 309 podle seznamu vykonil nepouZziji.

Zdravotni pojiStovna uplatni regulacni srazku podle bodl 2.2 a 2.3 maximalné do vyse
odpovidajici 15 % objemu thrady poskytnuté touto zdravotni pojistovnou poskytovateli za
vykony snizené o objem Uhrady za zvIast’ uctovany material a zvlast Gctované 1écivé piipravky
za hodnocené obdobi.

V pfipad¢, ze poskytovatel poskytl v hodnoceném obdobi hrazené sluzby 100 a méné

pojisténciim piislusné zdravotni pojistovny, zdravotni pojisStovna neuplatni regulaci uvedenou
v bodech 2.2a 2.3.
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Ptiloha €. 3 k vyhlasce ¢. xxx/2017 Sh.

Hodnota bodu, vySe uhrad a regulacni omezeni podle § 6

A) Hodnota bodu a vySe ihrad

1.

Vyse thrady se stanovi podle seznamu vykont uhradou za poskytnuté vykony s hodnotou
bodu ve vysi:

a)

b)

d)

9)

Pro poskytovatele poskytujici hrazené sluzby v odbornostech 305, 306, 308 a 309 podle
seznamu vykontl vykazujici vykony odbornosti 910 — psychoterapie podle seznamu vykont
spolecné s oSetfovacim dnem denniho staciondfe podle seznamu vykoni a pro
poskytovatele poskytujici hrazené sluzby v odbornosti 901 — klinickd psychologie nebo
Vv odbornosti 931 podle seznamu vykoni se stanovi hodnota bodu ve vysi 1,08 K¢.

Pro poskytovatele poskytujici hrazené sluzby v odbornosti 927 — ortoptista podle seznamu
vykont, poskytovatele poskytujici hrazené sluzby v odbornosti 905 — zrakovy terapeut
podle seznamu vykoni a poskytovatele poskytujici hrazené sluzby v odbornosti 919 —
adiktolog podle seznamu vykoni se stanovi hodnota bodu ve vysi 1 K¢&.

Pro vykony ¢. 43311, 43313, 43315, 43613, 43617, 43627, 43629, 43633 podle seznamu
vykonll poskytovanych poskytovateli hrazenych sluzeb v odbornosti 403 — radiacni
onkologie podle seznamu vykont se stanovi hodnota bodu ve vysi 0,68 K¢.

Pro vykony ¢. 43652 a 43653 podle seznamu vykonii poskytovanych poskytovateli
hrazenych sluzeb v odbornosti 403 — radia¢ni onkologie podle seznamu vykont se stanovi
hodnota bodu ve vysi 1 K¢.

Pro vykony ¢. 75347, 75348 a 75427 podle seznamu vykonl poskytovanych poskytovateli
hrazenych sluZzeb v odbornosti 705 — oftalmologie podle seznamu vykonl se stanovi
hodnota bodu ve vysi 0,68 K¢.

Pro vykony ¢. 15101, 15103, 15105, 15107, 15440, 15445 a 15950 podle seznamu vykont,
vykazané v souvislosti se screeningem Karcinomu kolorekta podle seznamu vykont
poskytovanych poskytovateli hrazenych sluzeb v odbornosti gastroenterologie podle
seznamu vykonu se stanovi hodnota bodu ve vysi 1,03 K¢ a pro vykony novorozeneckého
screeningu ¢. 73028 a 73029 podle seznamu vykoni, poskytované poskytovateli hrazenych
sluzeb v odbornosti 701 nebo 702 podle seznamu vykont se stanovi hodnota bodu ve vysi 1
K¢.

U poskytovatelti uvedenych v bodu a) tohoto odstavce bude celkova uhrada za vyzadané
laboratorni vykony (LABU) stanovena pro danou odbornost takto:

kdyz PUROIabes < ZSlab

LABU = min {POPlaby, x min [ZSlab; (PUROIaby x 1,03)]; [POPlab, x PUROlab, x 1,03]}
kdyz PUROIab = ( ZSlab; 1,3 x ZSlab>

LABU = min {{[POPlaby, x (ZSlab + (PUROIlab,; — ZSlab) x 0,90)]; [POPlab,¢ x PUROlab, ]}
kdyz PUROIabe = (1,3 x ZSlab a vice>

LABU = min {{[POPIlaby, x (ZSlab + (PUROlab,; — ZSlab) x 0,85)]; [POPlab,e x PUROlab ¢ 1}
kde:

PUROIabyes je primérna thrada na jednoho unikétniho pojiSténce zdravotni pojistovny za

laboratorni vykony vcéetné zvlast’ utovaného materialu a zvlast tctovanych lécivych
ptipravkll podle seznamu vykonl vyzddané poskytovatelem dané odbornosti
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Vv referencnim obdobi. Laboratorni vykony jsou ocenény hodnotou bodu stanovenou
pro ptislusnou laboratorni odbornost v referenénim obdobi,

ZSlab je zakladni sazba za laboratorni vykony vyzadané poskytovatelem v dané
odbornosti. Vyse zakladni sazby za jednotlivé odbornosti jsou uvedeny v Ptiloze ¢.
xX k této vyhlasce,

POPlabp, je pocet unikatnich pojisténcti oSetienych v dané odbornosti, u kterych bylo v
hodnoceném obdobi poskytovatelem indikovano laboratorni vysSetfeni,

POPIlabyt je pocet unikatnich pojisténcii osetienych v dané odbornosti, u kterych bylo v
referen¢nim obdobi poskytovatelem indikovano laboratorni vysSetfeni.

Pro poskytovatele hrazenych sluzeb poskytujici specializovanou ambulantni pé¢i neuvedenou v
bod¢ 1 se stanovi vySe uhrady podle seznamu vykoni uhradou za poskytnuté vykony s
hodnotou bodu ve vysi 1,03 K¢. Celkova vySe uhrady poskytovateli nepiekroc¢i ¢astku, ktera se
vypocte takto:

1,01 x POPzpoZ x PURO,+ 1,01 x max[PURO¢ X POPzpoMho; (UHRMho — UHRMTref)]
kde:

POPzpoZz je pocet zakladnich unikatnich pojisténcii oSetfenych v dané odbornosti
V hodnoceném obdobi, do poctu zdkladnich unikétnich pojiSténci se zahrne
pojisténec, jehoz uhrada za vykony podle seznamu vykont véetné€ zvlast’ uc¢tovaného
materidlu a zvlast Uctovanych léCivych ptfipravkia oSetfeného v dané odbornosti
poskytovatelem v hodnoceném obdobi neptekro¢i pétinasobek prumérné thrady za
vykony podle seznamu vykonii vcetné zvlast uctovaného materidlu a zvlast
uctovanych lécivych pripravkli na jednoho unikatniho pojisténce zdravotni
pojistovny oSetfené¢ho v dané odbornosti poskytovatelem v referenénim obdobi; do
poctu unikatnich pojiSténcii se nezahrnou unikétni pojiSténci, na které byl vykazan
pouze vykon €. 09513 podle seznamu vykont,

POPzpoMp, je pocet mimotradné ndkladnych unikatnich pojisténci oSetfenych v dané
odbornosti v hodnoceném obdobi, do poétu mimotfadné nakladnych unikatnich
pojisténcii se zahrne pojisténec, jehoz uhrada za vykony podle seznamu vykont
véetné zvlast Uctovaného materidlu a zvlast uctovanych lécivych ptipravki
oSetfen¢ho v dané odbornosti poskytovatelem v hodnoceném obdobi je rovna nebo
prekro¢i pétinasobek primémé Uhrady za vykony podle seznamu vykonl vcetné
zvlast’ uctovaného materidlu a zvlast Gctovanych 1é¢ivych piipravkt na jednoho
unikatniho pojiSténce zdravotni pojistovny oSetfeného v dané odbornosti
poskytovatelem v referen¢nim obdobi; do poctu unikatnich pojisténcii se nezahrnou
unikatni pojisténci, na které byl vykadzan pouze vykon ¢. 09513 podle seznamu
vykond,

PURO s je primérna thrada za vykony podle seznamu vykonl vcetné zvlast
uctovaného materidlu a zvIast’ a€tovanych 1écivych piipravki na jednoho unikatniho
pojisténce zdravotni pojisStovny oSetieného v dané odbornosti poskytovatelem v
referen¢nim obdobi; do poc¢tu unikétnich pojiSténct se nezahrnou unikétni pojisténci,
na které byl vykazan pouze vykon €. 09513 podle seznamu vykond,

UHRMy, je uhrada za vykony podle seznamu vykonl vcetné zvlast uctovaného
materidlu a zvlast’ uctovanych lécivych piipravkl za mimofadné ndkladné unikatni
pojisténce zdravotni pojistovny oSetfené v dané odbornosti poskytovatelem
V hodnoceném obdobi; Do uhrady za mimotadné ndkladné unikétni pojisténce se
zahrne pojisténec, jehoz uhrada za vykony podle seznamu vykona vcetné zvIast
uctované¢ho materidlu a zvlast' uctovanych lécivych pripravkll oSetfeného v dané
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3.

4.

odbornosti  poskytovatelem Vv hodnoceném obdobi je rovna nebo piekroci
pétindsobek primérné uhrady za vykony podle seznamu vykonl vcetné zvlast
uctovaného materialu a zvlast’ uctovanych 1écivych piipravka na jednoho unikatniho
pojisténce zdravotni pojistovny oSetieného v dané odbornosti poskytovatelem v
referen¢nim obdobi,

UHRM ¢t je thrada za vykony podle seznamu vykonl vcetné¢ zvlast uctovaného
materidlu a zvlast’ actovanych 1éCivych piipravkli za mimotadné nékladné unikatni
pojisténce zdravotni pojistovny oSetfené v dané odbornosti poskytovatelem
Vv referencnim obdobi; Do uhrady za mimoradné nakladné unikétni pojiSténce se
zahrne pojisténec, jehoz thrada za vykony podle seznamu vykond vcetné zvIast
uctovaného materialu a zvIast’” uctovanych 1éCivych piipravka oSetieného v dané
odbornosti poskytovatelem v referenénim obdobi je rovna nebo piekroc¢i pétinasobek
primérné uhrady za vykony podle seznamu vykond vcetné zvlast uctovaného
materialu a zvIast’ uctovanych 1é¢ivych ptipravki na jednoho unikatniho pojisténce
zdravotni pojisStovny oSetieného v dané odbornosti poskytovatelem v referen¢nim
obdobi.

U poskytovatelii uvedenych v bodu 2) bude celkova uhrada za vyzadan¢ laboratorni vykony
(LABU) stanovena pro danou odbornost takto:

kdyz PUROIabs < ZSlab

LABU = min {POPlaby,, x min [ZSlab; (PUROIlab, x 1,03)]; [POPIlaby. X PUROlab, x 1,03]}

kdyz PUROIabs = (ZSlab; 1,3 x ZSlab>

LABU = min {[POPlaby, X (ZSlab + (PUROIlaby — ZSlab) x 0,90)]; [POPlabye x PUROIab,{}

kdyz PUROIabye = (1,3 x ZSlab a vice>

LABU = min {{[POPlaby, x (ZSlab + (PUROIlab,; — ZSlab) x 0,85)]; [POPlab, x PUROlab,}

kde:

PUROIab s je prumérna thrada na jednoho unikétniho pojiSténce zdravotni pojistovny za
laboratorni vykony vcetné zvlast uctovaného materialu a zvlast’ ictovanych lécivych
pripravkll podle seznamu vykond vyzadané poskytovatelem dané odbornosti

Vv referen¢nim obdobi. Laboratorni vykony jsou ocenény hodnotou bodu stanovenou
pro piislusnou laboratorni odbornost v referenénim obdobi,

ZSlab je zékladni sazba za laboratorni vykony vyzadané poskytovatelem v dané
odbornosti. VySe zakladni sazby za jednotlivé odbornosti jsou uvedeny v Ptiloze ¢.
xX K této vyhlasce,

POPlabp, je pocet unikatnich pojisténct osetienych v dané odbornosti, u kterych bylo v
hodnoceném obdobi poskytovatelem indikovano laboratorni vySetieni,

POPIlabyt je pocet unikatnich pojisténct osetienych v dané odbornosti, u kterych bylo v
referencnim obdobi poskytovatelem indikovano laboratorni vysetfeni.

U poskytovateli uvedenych v bodu 2) bude celkova thrada za vyzadané screeningove
laboratorni vykony (SCRU) stanovena pro danou odbornost takto:

SCRU = (POPsnvp, X ZSsnv)
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kde:

POPsvNp, je pocet unikatnich pojisténct osetfenych v dané odbornosti, u kterych
bylo v hodnoceném obdobi poskytovatelem indikovano laboratorni screeningové
novorozenecké vySettent,

ZSsnv je zakladni sazba za laboratorni screeningové novorozenecké vySetfeni
vyzadané poskytovatelem v dané odbornosti. Vyse zékladni sazby je pro hodnocené
obdobi stanovena ve vysi 593,- K¢.

U poskytovatele, ktery v referenénim obdobi nebo jeho ¢asti neexistoval, nemél uzavienou
smlouvu se zdravotni pojisStovnou, neposkytoval péci v dané odbornosti, nebo Vv piipadé
pievodu vSech majetkovych prav vztahujicich se k poskytovani zdravotnich sluzeb podle § 17
odst. 8 zakona, pouzije zdravotni pojisStovna pro ucely vypoctu primérné thrady na jednoho
unikdtniho pojisténce, hodnoty za referencni obdobi srovnatelnych poskytovateli v dané
odbornosti, a pro ucely vypo¢tu primérné thrady na jednoho unikatniho pojisténce za
vyzadané laboratorni vykony v dané odbornosti hodnoty zakladni sazby uvedené v Ptiloze ¢. xx
k této vyhlasce.

U poskytovatele, s nimz zdravotni pojistovna nasmlouvala oproti referencnimu obdobi nové
vykony, jejichz vlivem dojde v nékteré odbornosti k nartistu primérné uhrady na jednoho
unikatniho pojiSténce, se celkova vySe thrady poskytovateli podle bodu 2 navysi o hodnotu
poskytovatelem vykéazanych a zdravotni pojistovnou uznanych nové nasmlouvanych vykont,
véetné zvlast ucltovaného materidlu a zvlast uctovanych 1écivych pfipravka. Nové
nasmlouvané vykony se pro tyto ucely oceni podle seznamu vykonti s pouzitim hodnoty bodu
podle bodu 2.

Vypocet celkoveé vyse tthrady v dané odbornosti podle bodu 2 se nepouzije:

a) v piipadé poskytovatele, ktery v referenénim nebo hodnoceném obdobi vramci jedné
odbornosti oSetfil 50 a méné unikdtnich pojiSténct, pifi nasmlouvané kapacité
poskytovanych hrazenych sluZzeb nejméné 30 ordinacnich hodin tydné. V piipadé
nasmlouvané kapacity poskytovanych hrazenych sluZzeb mensi nez 30 ordinacnich hodin
tydné se limit 50 oSetfenych unikatnich pojisténct prepocitava koeficientem n/30, kde n se
rovna kapacité nasmlouvanych hrazenych sluzeb pro danou odbornost,

b) v piipad¢ hrazenych sluzeb poskytovanych zahrani¢nim pojisténctm,
V téchto pripadech se vykony hradi hodnotou bodu ve vysi 1,03 K¢.

M¢sicni predbézna Uhrada za vykony hrazenych sluZzeb dle seznamu vykonii se poskytne
poskytovateli ve vysi jedné dvanactiny 100 % objemu uhrady za referencni obdobi. Mésicni
pfedbéznd thrada za vykony vyzadané laboratorni péce (PMUIab) se poskytne poskytovateli ve
Vysi:

kdyz PUROIabys < ZSlab

PMUlab = 1,03 x POPlab,es X PUROlabyet

PMUlab = POPIlab, x [(ZSlab + (PUROlab,s — ZSlab) x 0,90)]

Do predbézné mésic¢ni thrady se nezapocitdva uhrada za vyzadané screeningové laboratorni
vykony. Predbézné uhrady za hodnocené obdobi se finan¢né vypotadaji v ramci celkového
finan¢niho vypofadani, vcetné¢ regulacnich omezeni, a to nejpozdéji do 150 dni po dni
skonceni hodnoceného obdobi.
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7. Do maximalni tthrady podle bodu 2 se nezahrne uhrada za sluzby v odbornosti 305, 306, 308
nebo 309 podle seznamu vykont poskytnuta v souvislosti s péci o osoby, jimz bylo soudem
nafizeno ochranné léceni, a dale se do maximalni uhrady podle bodu 2 nezahrne uhrada za
zvlast uctované 1écivé pripravky a zvlast Gctovany material v odbornosti 305, 306, 308 nebo
309 podle seznamu vykonti.

B) Regulacni omezeni

1. Regulac¢ni omezeni uvedend v bodech 2 az 4 zdravotni pojistovna uplatni pouze v piipade,
ze sdélila poskytovateli do 30. dubna 2018 tyto hodnoty referen¢niho obdobi, které vstupuji
do vypoctu regulacnich omezeni v hodnoceném obdobi:

(i) priméma uhrada na jednoho unikatniho pojisténce za zvlast uctované 1écivé
pripravky, s vyjimkou zvlast uctovanych l1éCivych piipravkil ozna¢enych symbolem
»3¢ podle § 39 odst. 1 vyhlasky €. 376/2011 Sb., a zvlast’ uctovany material
V referen¢nim obdobi;

(i) primé&rna thrada na jednoho unikatniho pojisténce za piedepsané 1é¢ivé piipravky a
zdravotnické prosttedky v referenénim obdobi;

(iii) primérna uhrada na jednoho unikatniho pojisténce za vyzadanou pééi v
odbornostech 809 a 810 v referenénim obdobi.

2. Pokud poskytovatel hrazenych sluzeb poskytujici specializovanou ambulantni zdravotni péci
uvedenou v bod¢ 1 dosdhne primérmé uhrady na jednoho unikatniho pojisténce za zvlast
uctované 1€¢ivé pripravky, s vyjimkou zvlast’ Gctovanych 1écivych ptipravkii oznacenych
symbolem ,,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky ¢. 376/2011 Sb. a zvlast’ Gétovany material
V hodnoceném obdobi vyssi nez 102 % primérné tthrady na jednoho unikatniho pojisténce
za zvlast’ uctované 1éCivé pripravky, s vyjimkou zvlast uctovanych léCivych ptipravki
oznacenych symbolem ,,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky €. 376/2011 Sb. a zvlast’ G¢tovany
materidl v referenénim obdobi, zdravotni pojistovna snizi poskytovateli celkovou tthradu o
castku odpovidajici sou€inu 2,5 % zpiekroCeni uvedené primérné uthrady a poctu
unikatnich pojisténcti v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 % piekroceni uvedené
pramérné thrady, nejvyse vSak 40 % z ptekroceni. Primérnd uhrada na jednoho unikéatniho
pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikatnich pojisténcii v hodnoceném obdobi podle
véty prvni se vypocte z celkového poctu unikéatnich pojisténcii, do kterého se nezahrnou
unikatni pojisténci, na které byl vykdzan pouze vykon ¢. 09513.

3. Pokud poskytovatel dosdhne primérné uhrady na jednoho unikdtniho pojisténce za
ptedepsané 1écivé piipravky a zdravotnické prostfedky v hodnoceném obdobi vyssi nez 102
% pramérmé thrady na jednoho unikdtniho pojiSténce za piedepsané 1éCivé piipravky a
zdravotnické prostiedky v referencnim obdobi, zdravotni pojiStovna snizi poskytovateli
celkovou uhradu o ¢astku odpovidajici soucinu 2,5 % z ptekroceni uvedené primérné
uhrady a poctu unikétnich pojiSténci v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 %
piekroceni uvedené priimeérné thrady, nejvyse vSak 40 % z piekroceni. Primérna tthrada na
jednoho unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikatnich pojiSténci
V hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypocte z celkového poctu unikatnich pojisténc,
do kterého se nezahrnou unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢. 09513.

4. Pokud poskytovatel dosdhne primérné uhrady na jednoho unikatniho pojiSténce za
vyzadanou péci v odbornostech 809 a 810 v hodnoceném obdobi vyssi nez 102 % pramérné
uhrady na jednoho unikatniho pojisténce za vyzadanou péc¢i v odbornostech 809 a 810
Vv referenc¢nim obdobi, zdravotni pojiStovna snizi poskytovateli celkovou thradu o ¢astku
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10.

11.

12.

13.

odpovidajici soucinu 2,5 % z ptekroceni uvedené primérné Uhrady a poctu unikatnich
pojisténci v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 % piekroceni uvedené primérné
uhrady, nejvyse vSak 40 % z ptekroceni. Primérna thrada na jednoho unikétniho pojiSténce
V hodnoceném obdobi a pocet unikatnich pojisténcti v hodnoceném obdobi podle véty prvni
se vypocte z celkového poctu unikatnich pojisténct, do kterého se nezahrnou unikétni
pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢. 09513. Do vyzadané péCe se nezahrnuji
vykony mamografického screeningu provadéné poskytovatelem, ktery ma se zdravotni
pojistovnou na poskytovani téchto zdravotnich vykonl uzavienu smlouvu. Pro ucely
stanoveni vysSe prumérnych uhrad i vySe pifipadné srazky podle véty prvni se vykony
vyzadané péce v hodnoceném i referenénim obdobi oceni podle seznamu vykond ve znéni
u¢inném k 1. lednu 2018 hodnotou bodu platnou v hodnoceném obdobi.

Regula¢ni omezeni podle bodl 2 az 4 se nepouziji, pokud poskytovatel odlivodni nezbytnost
poskytnuti hrazenych sluzeb, na jejichz zakladé doslo k piekroceni primérnych thrad podle
bod 2 az 4.

Regulacni omezeni podle bodi 2 az 4 se u poskytovateld poskytujicich hrazené sluzby
v odbornosti 305, 306, 308 nebo 309 nepouziji.

Regulac¢ni omezeni podle bodu 2 se nepouziji, pokud celkovd Uhrada za veskeré zvlast
uctované 1éCivé pripravky a zvIlast Uctovany materidl u poskytovateld specializované
ambulantni péce v hodnoceném obdobi nepievysi u ptislusné zdravotni pojistovny 100 %
uhrad na tento druh hrazenych sluzeb v referen¢nim obdobi.

Regula¢ni omezeni podle bodu 3 se nepouziji, pokud celkovad tihrada za veSkeré 1écivé
pripravky a zdravotnické prostiedky predepsané poskytovateli specializované ambulantni
péce v hodnoceném obdobi neptevysi piedpokladanou vysi uhrad na tento druh hrazenych
sluzeb na rok 2018 vychazejici ze zdravotné pojistného planu pfislusSné zdravotni
pojistovny.

Regulaéni omezeni podle bodu 4 se nepouziji, pokud celkova uhrada za vyzadanou péci v
odbornostech 809 a 810 v hodnoceném obdobi nepievysi predpokladanou vysi thrad na
tento druh hrazenych sluzeb na rok 2018 vychazejici ze zdravotné pojistného planu ptislusné
zdravotni pojistovny.

Pokud poskytovatel predepiSe zdravotnicky prostitedek schvaleny reviznim Iékafem
zdravotni pojiStovny, nezahrnuje se uhrada za tento zdravotnicky prostfedek do vypoctu
regulacnich omezeni podle bodu 3.

U poskytovatele, kde oproti referenénimu obdobi doslo ke zmé&né nasmlouvaného rozsahu
poskytovanych hrazenych sluzeb, zdravotni pojistovna po dohodé s poskytovatelem
hodnoty primérnych uhrad v referenénim obdobi pro tyto ucely imérné upravi; ke zméné
rozsahu dojde zejména v piipadé zmény poctu nositelll vykonti opravnénych piedepisovat
1é¢ivé ptipravky a zdravotnické prostiedky a vyZzadovat péci ve vyjmenovanych
odbornostech.

U poskytovatele, ktery v referenénim obdobi nebo v jeho ¢asti neexistoval, nemél uzavienu
smlouvu se zdravotni pojiStovnou, nebo v pfipadé¢ pievodu vSech majetkovych prav
vztahujicich se k poskytovani zdravotnich sluzeb podle § 17 odst. 8 zakona, pouZzije
zdravotni pojiStovna pro Ucely uplatnéni regulacnich omezeni podle bodl 2 az 4 referencni
hodnoty srovnatelnych poskytovateli.

Pokud poskytovatel oSettil v referenénim nebo hodnoceném obdobi v dané odbornosti 50 a
méné unikatnich pojisténci, pfi nasmlouvané kapacité poskytovanych hrazenych sluzeb
nejméné 30 ordinacnich hodin tydné, zdravotni pojiStovna tuto odbornost nezahrne do
vypoctu regulace podle bodi 2 az 4. V ptipadé¢ nasmlouvané kapacity poskytovanych
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hrazenych sluzeb mensi nez 30 ordinacnich hodin tydné¢ se limit 50 oSetfenych unikatnich
pojisténcii prepocitava koeficientem n/30, kde n se rovna kapacit¢ nasmlouvanych
hrazenych sluzeb pro danou odbornost.

14. Zdravotni pojisStovna uplatni regulacni srazku podle bodl 2 az 4 maximalné do vySe
odpovidajici 15 % objemu thrady poskytnuté touto zdravotni pojiStovnou poskytovateli za
vykony snizené o Objem tuhrady za zvlast Uctovany materidl a zvIast uctované lécivé
piipravky za hodnocené obdobi.

15. Pokud poskytovatel poskytuje hrazené sluzby ve vice odbornostech, regula¢ni omezeni
podle bodii 2 az 4 zdravotni pojisStovna vypocte a uplatni za kazdou odbornost zvlast'.

C) Kompenzace regula¢nich poplatki

1. Za kazdy poskytovatelem vykazany a zdravotni pojistovnou uznany vykon ¢. 09543 podle
Seznamu vykont se sjednava uhrada 30 K¢.

2. Maximalni thrada poskytovateli za vykazané¢ vykony ¢. 09543 podle Seznamu vykonil
Vv roce 2018 nepiekroci castku ve vysi tficetindsobku poctu vykoni €. 09543 podle seznamu
vykonti, ve znéni G€inném v referencnim obdobi, vykdzanych Pojistovné v referencnim
obdobi, pokud se smluvni strany nedohodnou jinak.

3. Zareferenéni obdobi se pro kompenzaci regulacnich poplatkid povazuje rok 2014.
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Pfiloha ¢. Xx kK vyhlasce ¢. xxx/2017 Sb.

Vyse zdkladni sazby za vyzadané laboratorni sluzby pro jednotlivé odbornosti Zadatele

Odbornost
pracovisté Nazev pracovisté Zadatele Zakladni sazba (K¢)
zadatele
001 Pracovisté praktického |ékare pro dospélé 608
002 Pracovisté praktického lékare pro déti a dorost 712
003 Pracovisté LSPP 633
004 Pracovisté zvlastni ambulantni péce v ZZ dstavni péce 886
007 Pracovisté koronera 7 281
014 Pracovisté klinického stomatologa 1219
101 Pracovisté interniho lékafstvi 1066
102 Pracovisté angiologie 903
103 Pracovisté diabetologie 680
104 Pracovisté endokrinologie 744
105 Pracovisté gastroenterologie a hepatologie 1860
106 Pracovisté geriatrie 1927
107 Pracovisté kardiologie 783
108 Pracovisté nefrologie 2263
109 Pracovisté revmatologie 1849
128 Pracovisté hemodialyzy 11 368
201 Pracovisté fyziatrie a rehabilitacniho lékarstvi 3722
202 Pracovisté klinické hematologie 5329
203 Pracovisté prenosnych nemoci 3112
204 Pracovisté télovychovného lékafstvi 460
205 Pracovisté pneumologie a ftizeologie 1747
206 Pracovisté klinické farmakologie 1141
207 Pracovisté alergologie a klinické imunologie 5374
208 Pracovisté lékarské genetiky 8 851
209 Pracovisté neurologie 1801
301 Pracovisté pediatrie 1137
302 Pracovisté détské kardiologie 1473
303 Pracovisté dorostového lékafstvi 453
304 Pracovisté neonatologie 1347
305 Pracovisté psychiatrie 860
306 Pracovisté détské psychiatrie 516
307 Pracovisté gerontopsychiatrie 633
308 Pracovisté Iécby alkoholismu a jinych toxikomanii 2148
309 Pracovisté sexuologie 1067
401 Pracovisté pracovniho lékafstvi 741
402 Pracovisté klinické onkologie (bez radiani onkologie) 1874
403 Pracovisté radioterapie a radiacni onkologie 1045
404 Pracovisté dermatovenerologie 1106
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405 Pracovisté détské dermatologie 1312
406 Pracovisté korektivni dermatologie 938
407 Pracovisté nuklearni mediciny 454
409 Pracovisté détské neurologie 1613
501 Pracovisté chirurgie 836
502 Pracovisté détské chirurgie 703
503 Pracovisté Urazové chirurgie 598
504 Pracovisté cévni chirurgie 1223
505 Pracovisté kardiochirurgie 1364
506 Pracovisté neurochirurgie 1360
507 Pracovisté hrudni chirurgie 7 997
601 Pracovisté plastické chirurgie 1507
602 Pracovisté popaleninové mediciny 1013
603 Pracovisté gynekologie a porodnictvi 984
604 Pracovisté détské gynekologie 644
605 Pracovisté Celistni a obli¢ejové chirurgie 983
606 Pracovisté ortopedie 927
607 Pracovisté ortopedické protetiky 426
701 Pracovisté otorinolaryngologie 438
702 Pracovisté foniatrie 338
704 Pracovisté détské otorinolaryngologie 354
705 Pracovisté oftalmologie 834
706 Pracovisté urologie 510
707 Pracovisté détské urologie 290
708 Pracovisté anesteziologie a intenzivni mediciny 779
710 Pracovisté algeziologie - 1é¢by bolesti 501
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