NAVRH SzP CR PRO DOHODOVACI RiZENi NA ROK 2018

Zdravotni sluzby poskytované poskytovateli akutirexotni pée budou v roce 2018 hrazenypodle
individualnino smluvniho ujednani mezi konkrétninoskytovatelem zdravotnich sluzeb
(dale jen ,poskytovatel”) aifsluSnou zdravotni pojidvnou. V gipack, Zze mezi zdravotni
pojistovnou a poskytovatelem zdravotnich sluzeb nedojdedikidualni smluvni dohat o
zpisobu a vysi Uhrady zdravotnich sluzeb, budou zdravsiuzby poskytované v roce 2018
hrazeny dle niZe uvedenych pravidel.

A) Ustavni p&e

1. Uhrada poskytovateli v roce 2018 zahrnuje individéigsmluvré sjednanou slozku Ghrady,
hospitaliz&ni slozku Uhrady a Uhradu za ambulantnti p@éle jen ,ambulantni sloZzka
uhrady”). Do referetniho obdobi jsou Zzazeny veSkeré hrazené sluzby poskytnuté v roce
2016, poskytovatelem vykdzanédo 3lieama 2017 a zdravotni paj@d/nou uznané do
31. kwtna 2017. Do hodnoceného obdobi jsotazany vesSkeré hrazené sluzby poskytnuté v
roce 2018, poskytovatelem vykdzanédo 3Etzba 2019 a zdravotni pajgvnou uznané do
31. kwtna 2019.

2. Individualn® smluvre sjednana slozka uhrady

2.1.1. VySe a zpsob uhrady zdravotnichsluzeliazenych podle Klasifikace hospitalizovanych
pacient” (dale jen ,Klasifikace®) do bazi

a) 0501, 0507, 0511, 0516,
b) 0522, 0523, 0524, 0526, 0527, 0528

uvedenych v Hloze ¢.x k této vyhlaSce (dale jen ,vyjmenované baze'ygzind ve smlowy
mezi zdravotni pojifvnou a poskytovatelem. Individuélsmluvré sjednana slozka uhrady
muze zahrnovat jiné hrazené sluzby, nez je uvedenaeprvni; v takovém fipadt se tato
Uhrada, stejh jako hrazené sluzby tazené podle Klasifikade do vyjmenovanych bazi,
nezapditavaji do uhrady uvedené v hiod.

Nedojde-li k dohod o vySi Ohrady individuak smluvré sjednané slozky Uhrady mezi
poskytovatelem a zdravotni pajgvnou do 30. dubna 2018, zdravotni pgna poskytne
poskytovateli Ghradu ve vyBiHR% vypostenétakto:

- UHR2016)
< . LZZ 1
UHR"Y = min (Z {Ppiflgz *—paoiE };Z{UHRggzls )

i=1 L2z i=1

kde:
UHR"S je maximalni Uhrada poskytovateli v hodnocenénobibd
PP je paset pipadi u daného poskytovatele ve vyjmenované bazi v hosimém
obdobi, kda = 1 az n, kde n je get vyjmenovanych bazi
['JHRESZ16 je celkova uhrada poskytovateli za vyjmenovanati baioce 2016, kde= 1
az n, kde n je peet vyjmenovanych bazi
PPZ)}° je paset piipadi u daného poskytovatele ve vyjmenované bazi v &

kdei = 1 aZ n, kde n je get vyjmenovanych bazi

Y sisleniCSUE. 339/2011 Sb., o aktualizaci Klasifikace hospiaianych pacieft(IR-DRG).



min je funkce minimum, ktera vybere z oboru hadmmdnotu nejnizsi

2.1.2. Zdravotni poji®vna a poskytovatel si mohou sjednat ve smiowzdilnou vySi a zjsob
Uhrady hrazenych sluzeb i pro jiné hrazené sluiby,je uvedeno v béd®.1.1.

2.1VySe uhrad léivych peipravki a potravin pro zvlastni |ékské &ely (dale jen ,l€ivy
piipravek”) oznaenych symbolem ,S* podle § 39 odst. 1 vyhlagk®76/2011 Sb., kterou
se provadji néktera ustanoveni zakona orggmém zdravotnim poji&hi, se stanovi podle
poskytovatelem vykazanych a zdravotni pimidiou uznanychtdvych pripravki,
maximalre vSak docelkové vysSel06 % uhrady nalezejici posieyedi za tyto léivé
piipravky v roce 2017 s vyjimkou nasledujicich onengoc

a) Fabryho choroba,

b) Gaucherova choroba,

C) Niemen-Pickova choroba,

d) Mukopolysacharidéza I,

e) Mukopolysacharidéza ll,

f) Mukopolysacharid6za VI,

s)] Pompeho choroba,

h) Hyperamonemie u &i s ddicnou poruchou metabolismu urey a
glutaminu a

) Dédiéna tyrozinemie typu |,

které budou hrazeny pdquichozim souhlasu zdravotni pé@gsny a nebudou zapiiavany
do celkové vySe Uhradyndlezejici poskytovateli @& é piipravkyozngenych symbolem
n S

Do celkového limitu Uhrady se zaptavaji i I&ivé pripravky gedepsané v referémim
obdobi na recept ipad, Ze v hodnoceném obdobi jsou tytdivé piipravky vykazovany
jako zvlag Uctované I€ive pripravky a sotiasré pokud v hodnoceném obdobi dalensgi
podminky pro léivé piipravky ozndené symbolem ,S" podle vyhlaSky 376/2011 Sb.

3. Hospitaliz&ni sloZzka uhrady

Uhrada formou fipadového pauSaluyPUiyg019 zahrnuje hrazené sluzby faaené podle
Klasifikace do skupin vztaZzenych k diagn6ze uvedany gilozec. .... k vyhlaSce a stanovi se
takto:

3.1. Ripady hospitalizaci sefip vypoctu CMpo1s @ CMpois rozumi ipady hospitalizaci
piepaitené podle pravidel pro Klasifikaci a sestavovatipgi hospitalizaci platnych
v roce 2018.

3.2. Le&ivé pripravky vyjmuté z platby fjpadovym pauSalem a uvedenéiilqze ¢. ......
k vyhlaSce uhradi zdravotni pajg/na poskytovateli ve vySi dle platnétigelniku.

3.3. Uhrada formouifpadového pau3alu se sp®nasledovir

CELKPUd 2018:min 1M *IPU—EM2018
g ’0,99 * CM2016

kde IPU = 1,062 * PUgrg 2016
kde:



PUgrg2016J€ celkova vySe Uhrady za poskytovatelem vykazané&deavotni
pojistovnou uznané hrazené sluzby poskytnu@en hospitalizaci
ukortenych v referetnim obdobi, které jsou podle Klasifikace
zaazeny do skupin vztaZzenych k diagnéze uvedenyctilazp ¢. 10
k této vyhlascePUgrg 2016 S€ Vyp@te nasledoven

PUdrg,2016 = max{CM2016 * ZSmin,; CELK PUdrg,2016 + EM2016}|

kde:
CELK PUgrg2016 j€ Celkova Uhrada formouipadoveho pausalu v refetgrim obdobi.
ZSmin, je minimalni zakladni sazba, kterd se stanovi y& 83 500 K pro
poskytovatele, ktery ma séasré statut centra vysoce specializované
onkogynekologické e, centra vysoce specializované

cerebrovaskularni gé, centra vysoce specializované kardiovaskularni
p&e, centra vysoce specializované traumatologické,pgentra vysoce
specializované onkologické {® a centra vysoce specializované
hematoonkologické @é s transplantai jednotkou podle § 112 odst. 5
zékonac. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkdjath
poskytovani; pro ostatni poskytovatele se minimaakladni sazba
stanovi ve vysi 24 000K

EM,016 je celkova hodnota vyzadané extramuralnicepés ramci pipadi
hospitalizaci poskytovatelem vykadzanych a zdravgbojisovnou
uznanych, které byly uk@eny v referetinim obdobi a které jsou podle
Klasifikace z#azeny do skupin vztazenych k diagndze podi®lp ¢.
10 k této vyhlaSce, océna hodnotami bodu platnymi v refet@im
obdobi, ¥etné nakladi na zvlag uctovany material a zvl@sictované
lécivé piipravky.

4. V piipad hrazenych sluzeb poskytnutych zahé&afin pojiSéncim a dale v fpad, Ze
poskytovatel poskytne v roce 2016 nebo hodnocenédold hrazené sluzby 50 a ndén
pojisttncim prislusné zdravotni pofidvny, hradi se tyto hrazené sluzby podle seznarkaniy
s hodnotou bodu ve vysi 1,1ZK

5. Ambulantni sloZzka uUhradwhrnuje Uhradu specializované ambulantni zdravqigie,
hrazenych sluzeb v odbornostech 603 a 604 podleasezr vykoii, hrazenych sluzeb
poskytovanych poskytovateli v oboru vSeobecné priedétlékdstvi a poskytovateli v oboru
praktické lékastvi pro d@ti a dorost, hrazenych sluZzeb poskytovanych posiageadi v oboru
zubni |ékastvi, hrazenych sluzeb ve vyjmenovanych odbornbstedravotnické dopravni
sluzby, l|ék#éské pohotovostni sluzby a hrazenych sluzeb poskyymh poskytovateli
v odbornostech 902, 903, 905, 911, 914, 919, 925, ® 927 (dale jen ,ambulantni gad)
s vyjimkou vykorii, kterymi se vykazuje vySeni pacienta ip ptijmu k hospitalizaci a ip
propuséni z hospitalizace.

5.1.Pro hrazené sluzby poskytované poskytovateli v wbegeobecné praktické |éistvi
aposkytovateli v oboru praktické léstvi pro dti a dorost, hrazené kombinovanou kafita
vykonovou platbou, kombinovanou kagité vykonovou platbou s dorovnanim kapitace nebo



podle seznamu vykdn se hodnota bodu a vySe Uhrad hrazenych sluzebwsta griloze¢. 2

k této vyhlasce, s vyjimkou regdl@ich omezeni uvedenyche¢asti D) a E) filohy ¢. 2 k této
vyhlaSce, ktera se pro hrazené sluzby poskytovaskypovateli v oboru vSeobecné praktické
lékarstvi a poskytovateli v oboru prakticke Iégevi pro @ti a dorost nepouZiji.

5.2.Pro specializovanou ambulantni zdravotnicipdérazenou podle seznamu vykona
poskytovatele v odbornostech 903, 905, 919 a 92#lepseznamu vykan sehodnota bodu
stanovi wasti A) bodu 1 a 2ilohy ¢. 3 k této vyhlasce, s vyjimkou vygini celkové uhrady
podle¢asti A) bodu 2 Hlohy ¢. 3 k této vyhlasce a regdliich omezeni uvedenycheasti B)
prilohy ¢. 3 k této vyhlasce, ktera se pro specializovarmabuantni zdravotni @& hrazenou
podle seznamu vykdra poskytovatele v odbornostech 903, 905, 919 an@pduZziji.

5.3.Pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech 6684apodle seznamu vykbrhrazené
podle seznamu vykdnsehodnota bodu stanovi&sti A) bodu 1 flohy ¢. 4 k této vyhlasce, s
vyjimkou regul&nich omezeni uvedenych¢asti B) @ilohy ¢. 4 k této vyhlasce, ktera se pro
hrazené sluzby poskytované v odbornostech 603 aépduziji.

5.4.Pro hrazené sluzby poskytované ve vyjmenovanychomdistech hrazené podle seznamu
vykoni se vysledna hodnota bodu stanovi ve vysi hodnotiylpodle bodl 1 a 2 pilohy ¢. 5
k této vyhlasce.

5.5.Pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech @14, 921 a 925 podle seznamu vykon
hrazené podle seznamu vykose hodnota bodu stanovi v Bodl a 3 pilohy ¢. 6 k této
vyhlaSce.

5.6.Pro hrazené sluzby poskytované v odbornostech 9027apodle seznamu vykbrhrazené
podle seznamu vykdnse hodnota bodu stanovi v ol a 2 pilohy ¢. 7 k této vyhlasce,
s vyjimkou vypd@tu celkové uhrady podle bodu 2ilphy ¢. 7 k této vyhlaSce, ktery se pro
hrazené sluzby poskytované ve vyjmenovanych odistech hrazené podle seznamu vykon
nepouzije.

5.7.Pro vykony poskytované poskytovateli zdravotnick@rmvni sluzby hrazené podle seznamu
vykoni se vysledna hodnota bodu stanovi ve vySi hodnotiulpodle bodu 1 pism. a) a b)
piilohy¢. 8 k této vyhlasce.

5.8.Hrazené sluzby poskytované poskytovateli v obohinziékastvi se hradi podle § 8.
5.9. Hrazené sluzby poskytované v ramci i@ pohotovostni sluzby se hradi podle § 14.

5.10. Maximalni uhrada za poskytovatelem vykazané hraztuméby podle boil 5.1 az 5.9 se
stanovi ve vysi:

Uhr_ambhax= Uhr_ambgis* 1,062
kde:

Uhr_ambax je maximalni mozna celkova uhrada poskytovatelhzzenésluzby,
véetnd zvla¥ Wtovanych Iéivych piipravki a zvlag Gctovaného
materialu, s vyjimkou zvlaS Gctovanych I€ivych pripravka
ozna&enych symbolem ,S* podle § 39 odst. 1 vyhla$ky376/2011
Sh.,poskytnuté v hodnoceném obdobi podle odétavicaz 5.9

Uhr_amboss je celkova vySe uhrady poskytovateli za hrazenghsl poskytnuté
vroce 2015 podle odstavc6.l az 6.9, &etre Uhrady za zvlas
Uctované |€ivé pripravky a zvld8 Gctovany materiadl s vyjimkou
zvla¥ Wetovanych |€ivych pripraviki oznaenych symbolem ,S*
podle § 39 odst. 1 vyhlaSky 376/2011 Sbh.



5.11. Pro nasmlouvany vykon 09563 podle seznamu vigkea stanovi hodnota bodu ve vysi
1 K¢, pro nasmlouvany vykon 88101 podle seznamu viflsenstanovi hodnota bodu ve vySi 1
K¢E. Pro vykony mamografického screeningu,screeningarcikomu dlozniho hrdla
ascreeningu kolorektalniho karcinomupodle seznaykoni se stanovi hodnota bodu ve vysi
1,03 K. Vykony uvedené ve&g prvni a druhé zdravotni pajfidvna nezahrne do vypiu
regulace podle bads5.1 az 5.10.

5.12. Lécivé pripravky uvedené vifoze ¢. ......... kvyhlaSce uhradi zdravotni padj&na
poskytovateli ve vysi dle platnéligselniku.

6. Pokud dojde u Poskytovateleke &mm v rozsahu a struk® poskytované hrazené geé
v porovnani s referénim obdobim a zdravotni pajidvna tyto zndny odsouhlasi, zohledni je
ve smlou¥, véetns vycisleni dopad do uhrad.

7.  Zdravotni pée hrazena podle seznamu vykorzdravotni pé& poskytovana zahramim
pojistncim a nutna a neodkladnageeposkytovana nesmluvnimi poskytovateli zdravotnich
sluzeb, bude hrazena v hodhdibbdu pro hospitalizai piipady ve vysi 1,- K, pro vykony
provedené v ambulantnim rezimu v hodnotach bodderwsch v bod 5.

8. Zdravotni pojisovna mize Poskytovateli poskytnout &sicni predkEznou uhradu ve vysi
106,2%jedné dvanactiny objemu Uhrady nalezejickyrosateli v gislusSném referamim
obdobi po vyptadani vSech regulaich opaitteni s vyjimkou regulace preskripcaeBbEzna
Uhrada za hodnocené obdobi bude fimanvyporadana v ramci celkového fingmiho
vyporadani, ¥etrg regul&nich omezeni, a to nejpagddo 30. 6. 2019.

B) Regulani omezeni

1. Regula&ni omezeni uhrady formou gipadového pausalu

1.1.Revizi jednotlivého fipadu podle bodu 1.4 pism. a) zdravotni poy$a uplatni pouze
a) na gipady v DRG bazi, v niZ poskytovatel vykazalcltnéerg nez 10 pipadi, nebo

b) maximalré na X gipadi v DRG bazi, v niz poskytovatel vykazal vice neZptipadi a na
niz nebyla uplattna revize podle bodu 1.4 pismene b) nebo c), kde X¥ypdaita jako 10
piipadi plus 10 % pipadi vykazanych v dané DRG bazi.

1.2.Na DRG baze, v nichZz poskytovatel vykazal vice m6zpipadi, uplatni pojigovna revize
podle bodu 1.4 pism. b) nebo c), s vyjimkdippdi popsanych v badl.2 pism. b).

1.3.Pokud zdravotni poji®vna zjisti i kontrole odchylky od pravidel ve vykazovani a kgéni
podle Klasifikace, v jejichZ isledku doSlo k nespravnémurazeni pipadu do DRG skupiny
s vysSi hodnotou relativni vahy u konkrétniho ptekatele, snizi poskytovatelem vykazany a
pojistovnou uznany'M,,, g takto:

a) pii revizi jednotlivého pipadu snizCM o:
(CMpﬁvodni— CMrevidovan)) X2
nebo

b) pii revizi, pri které bylo prokdzano statisticky m&myznamné mnozstvi nespravn
zarazenych gipadi v jedné DRG bazi, snizi CM o:



((CMpﬁvodnl’— CI\/lrevidovan)'/) / (CMpﬁvodnl')) XX CM baze x 0,2
nebo

c) pii revizi, pi které bylo prokazano statisticky vyznamné mnoiZzstespraviy
zarazenych gipadi v jedné DRG bazi, snizi CM o:

((CMpivodni— CMeevidovany / (CMpivodn)) X = CM baze x 0,8,
kde:
CM baze soket relativnich vahifslusné DRG baze

DRG baze agregované skupiny ze skupin vztazenydm@noéze podle Klasifikace.
Jsou dany prvnimi 4 znaky ztptiselného kodu DRG skupiny.

DRG skupina  skupina ze skupin vztazenych k diagpaze Klasifikace

Relativni vaha index 2018, ktery je uvedeny prodka? DRG skupinu vifloze ¢.
xk této vyhlasce

Statisticky vyznamny piet pripadi prislusné DRG baze
vice nez 5 % fipadi ze statisticky vyznamného nahodného vzorku,
minimalre vSak 30 pipadi vramci gislusné DRG baze uiglusného
poskytovatele

Statisticky mén vyznamny poet gipad prislusné DRG baze
mére nez 5 % pipadi ze statisticky vyznamného ndhodného vzorku,
minimalné vSak 10 pipadi v ramci gislusné DRG baze uiglusného
poskytovatele

CMpivodni  pocet pipadi hospitalizaci ukokenych v hodnoceném obdobi, které jsou
podle Klasifikace zimzeny do skupin vztazenych k diagnéze, vynasobeny
indexy €chto skupin, které jsou uvedeny tilpze ¢. x k této vyhlaSce,
vykdzanych poskytovatelem tg@l provedenim kontroly zdravotni
pojistovnou

CMrevidovanypocet @ipadi hospitalizaci uko¥enych v hodnoceném obdobi, které jsou
podle Klasifikace zazeny do skupin vztaZzenych k diagn6ze, vynasobeny
indexy €chto skupin, které jsou uvedeny ftilpze ¢. x k této vyhlaSce,
poskytovatelem vykazanych a zdravotni pigidou uznanych na zaklad
kontroly

2. Regulani omezeni na pedepsané |&vé pripravky, zdravotnické prostiedky a na
vyzadanou péi

2.1 Pokud poskytovatel dosadhne v hodnoceném obdabhgné Ghrady za fiedepsané tévé
piipravky a zdravotnické prasidky,s vyjimkou ATC skupiny HO1ACO1 dba ristovym
hormonem, na jednoho globalniho unikatniho p@iiée oSeeného v odbornostech uvedenych
v ¢asti A) bodu 5.1 az 5.3 a 5.8ilphy ¢. 1 k této vyhlaSce vySSi nez 100 %mpérné dhrady
v referegnim obdobi za i@depsané t@vé piipravky a zdravotnické prasidky na jednoho



2.2

2.3

2.4

2.5

globalniho unikatniho poji&hce oSeéeného v odbornostech uvedenychasti A) bodu 5.1 az
5.3 a 5.9 flohy ¢. 1 k této vyhlaSce, zdravotni pajivna snizi poskytovateli celkovou Uhradu
o ¢astku odpovidajici s@inu 2,5 % z pekrateni uvedené imérné uhrady a pidu globalnich
unikatnich poji&tnci v hodnoceném obdobi za kazdé zaé 0,5 % pekrateni uvedené
pramérné Uhrady, nejvySe vSak 40 % eekraieni. Piimérna Uhrada na jednoho globalniho
unikatniho poji&tnce v hodnoceném obdobi a¢pb globalnich unikatnich pojitci v
hodnoceném obdobi podlety prvni se vypoéte z celkového pfiu globalnich unikatnich
pojistnca, do kterého se nezahrnou globalni unikatni pojdt na které byl vykazan pouze
vykon ¢. 09513. Do regulmiho omezeni se nezahrnujtil& péipravky nebo zdravotnické
prostedky schvélené reviznim l&kaam. Vystavi-li poskytovatel v hodnoceném obdobs$padi
50 % lekaskych gedpidi, na zaklad nichz dojde k vydeji l&@vych pripravka plné ¢i cast&ne
hrazenych z \i@jného zdravotniho poji&ti, v elektronické podah pouzije se jako hranice pro
snizeni celkové uhrady podléty prvni ¢castka 101 % m@mérné Uhrady v refer@mim obdobi
za [fedepsané tivé pripravky a zdravotnické prastdky na jednoho globalniho unikatniho
pojisttnce oSaeného v odbornostech uvedenyctiagti A) bodu 5.1 az 5.3 a 5.%ilphy ¢. 1 k
této vyhlasce.

Pokud poskytovatel dosahne v hodnoceném obdalmhgné Uhrady za vyzadanou gpére
vyjmenovanych odbornostech, s vyjimkou vyZzadange goskytnuté stejnym poskytovatelem,
na jednoho globalniho unikatniho pajiite oSeéeného v odbornostech uvedenycltasti A)
bodu 5.1 az 5.3 a 5.9%ihy ¢. 1 ktéto vyhlaScevyssi nez 100 %imperné Uhrady za
vyzadanou p& ve vyjmenovanych odbornostech, s vyjimkou vyzadag&e poskytnuté
stejnym poskytovatelem, na jednoho globalniho uniké& pojiStnce oSdeného

v odbornostech uvedenych ¢asti A) bodu 5.1 az 5.3 a 5.9ilphy ¢. 1 k této vyhladSce v
refere@nim obdobi, zdravotni pofiévna snizi poskytovateli celkovou uUhradu ¢astku
odpovidajici sotinu 2,5 % z pekrateni uvedené [mérné Uhrady a pdu globalnich
unikatnich poji&tnca v hodnoceném obdobi za kazdée zawé 0,5 % fekraieni uvedené
pramérné Uhrady, nejvySe vSak 55 % #ekroieni. Pimérna Uhrada na jednoho globalniho
unikatniho poji&tnce v hodnoceném obdobi acpb globalnich unikatnich pojistci v
hodnoceném obdobi podlety prvni se vypéte z celkového pfiu globalnich unikatnich
pojistnc, do kterého se nezahrnou globalni unikatni pojdt na které byl vykazan pouze
vykon ¢. 09513. Do vyzadané & se nezahrnuji vykony mamografického screeningu,
screeningu karcinomu ébzniho hrdla a screeningu kolorektalniho karcinoprovadné
poskytovatelem, ktery ma se zdravotni pa@ji; xou na poskytovangthto vykoni uzavenu
smlouvu. Pro ¢ely stanoveni vySe pmérnych Uhrad i vySeijjpadné srazky podlegty prvni
se vykony vyzadané pé v hodnoceném i refer&mim obdobi oceni podle seznamu vykoe
zreéni inném k 1. lednu 2018 hodnotou bodu platnou v hodném obdobi.

Regulani omezeni podle bad2.1 a 2.2 se nepouZiji, pokud poskytovatelvadini a revizni
leékar zdravotni pojisovny uzna nezbytnost poskytnuti hrazenych sluzebjejichz zaklad
doSlo k gekrateni pamérnych Uhrad podle bad2.1 a 2.2.

Zdravotni pojiovna uplatni regutmi srdzku podle bad 2.1 a 2.2 maximat do vyse
odpovidajici 15 % objemu Ghrady poskytnuté toutcavotni poji¥ovnou poskytovateli za
vykony sniZzené o objem Uhrady za zvl&8tovany material a zvl@&ictovaneé I€ivé piipravky
za hodnocené obdobi.

V pipad, Ze poskytovatel poskytl v hodnoceném obdobi mé@zsluzby 50 a meén
pojistncim pislusné zdravotni pojisvny, zdravotni pojig®vna neuplatni regulaci.



