Ptiloha ¢. 2

Navrh SZP CR pro segment hemodialyzy

A) Hodnota bodu a vySe tihrad

Pro poskytovatele poskytujici hemodialyzacni péci se stanovi hodnota bodu ve vysi 0,91 K¢,
s vyjimkou nasmlouvanych vykonti ¢. 18530 a 18550 podle seznamu vykont, pro které se stanovi
hodnota bodu ve vysi 0,76 K¢.

B) Regulaéni omezeni
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Regulagni omezeni uvedend v bodech 2 az 4 zdravotni pojistovna uplatni pouze v pfipadg, ze
sdélila poskytovateli do 30. dubna 2018 tyto hodnoty referenéniho obdobi (referen¢nim
obdobim se rozumi rok 2016), které vstupuji do vypodtu regulacnich omezeni v hodnoceném
obdobi (hodnocenym obdobim se rozumi rok 2018):

(iv)primé&ma thrada na jednoho unikatniho pojisténce za zvIast uctované lecivé piipravky,
s vyjimkou zvI4$t u¢tovanych lé¢ivych pripravki oznacenych symbolem ,,S* podle § 39
odst. 1 vyhlagky & 376/2011 Sb., a zvlast uétovany material v referenénim obdobi;

(V) primérna thrada na jednoho unikétniho poji§ténce za vyzadanou péci ve vyjmenovanych
odbornostech v referenénim obdobi.

Pokud poskytovatel hrazenych sluzeb poskytujici hemodialyzaéni péci dosahne prumérné
thrady na jednoho unikétniho pojisténce za zvlast' uétované léCivé pripravky, s vyjimkou
zv143t uétovanych lé&ivych pripravkii oznatenych symbolem ,,S podle § 39 odst. 1 vyhlasky
&. 376/2011 Sb. a zv1a$t uctovany material v hodnoceném obdobi vyssi nez 102 % primérné
dhrady na jednoho unikatniho pojisténce za zvlast Gctované léCivé pfipravky, s vyjimkou
zv143t uétovanych lé&ivych pripravki oznacenych symbolem ,,S“ podle § 39 odst. 1 vyhlasky
& 376/2011 Sb. a zvl4$t GStovany materidl v referenénim obdobi, zdravotni pojiStovna snizi
poskytovateli celkovou thradu o &astku odpovidajici soucinu 2,5 % z piekroeni uvedené
primérné thrady a po¢tu unikatnich pojiSténcd v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5
% prekroteni uvedené priim&rné uhrady, nejvyse viak 40 % z prekrocent. Primérna thrada na
jednoho unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikatnich pojisténcl
v hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypolte z celkového poctu unikatnich pojisténcd,
do kterého se nezahrnou unikatni pojidténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢. 09513.

Pokud poskytovatel hrazenych sluzeb poskytujici hemodialyzatni péci dosahne primérné
uhrady na jednoho unikatniho poji§ténce za vyZadanou péci ve vyjmenovanych odbornostech
v hodnoceném obdobi vy3si nez 102 % primérné uhrady na jednoho unikdtniho pojisténce za
vyzadanou pé¢i ve vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi, zdravotni pojistovna
snizi poskytovateli celkovou thradu o Castku odpovidajici soudinu 2,5 % z prekroceni
uvedené pramérné Ghrady a podtu unikatnich pojist€ncl v hodnoceném obdobi za kazdé
zapo&até 0,5 % prekroSeni uvedené primémé thrady, nejvySe vSak 40 % z piekrocent.
Primérna uhrada na jednoho unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikatnich
pojisténci v hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypocte z celkového poétu unikatnich
pojisténct, do kterého se nezahrnou unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢.
09513. Pro ugely stanoveni vy$e pramé&rnych uhrad i vy$e pfipadné srizky podle véty prvni se
vykony vyzadané péte v hodnoceném i referenénim obdobi oceni podle seznamu vykont ve
znéni t&¢inném k 1. lednu 2018 hodnotou bodu platnou v hodnoceném obdobi.

Regulaéni omezeni podle bodu 2 se nepouZiji, pokud celkova uhrada za veSkeré zvIast
uStované 16¢ivé piipravky a zvla§t’ udtovany materidl u poskytovateld specializované
ambulantni pé&e v hodnoceném obdobi nepfevysi u pfislusné zdravotni pojistovny 100 %
tihrad na tento druh hrazenych sluZeb v referenénim obdobi.
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Regulaéni omezeni podle bodu 3 se nepouZiji, pokud celkova thrada za vyZzadanou péci
ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi nepfevysi pfedpokladanou vysi uhrad
na tento druh hrazenych sluZeb na rok 2018 vychézejici ze zdravotné pojistného planu
ptislusné zdravotni pojiStovny.

U poskytovatele, kde oproti referenénimu obdobi doslo ke zméné nasmlouvaného rozsahu
poskytovanych hrazenych sluzeb, zdravotni poji§tovna po dohod¢ s poskytovatelem hodnoty
primé&rnych thrad v referen¢nim obdobi pro tyto ugely umeérné upravi. Ke zméné rozsahu
dojde zejména v pfipadé zm&ny podtu nositeld vykonid opravnénych vyZzadovat péci ve
vyjmenovanych odbornostech.

U poskytovatele, ktery v referenénim obdobi nebo v jeho &asti neexistoval, nebo nemé¢l
uzavienu smlouvu se zdravotni poji§tovnou, nebo v pfipadé pievodu vSech majetkovych prav
vztahujicich se k poskytovani zdravotnich sluzeb podle § 17 odst. 8 zakona, pouzije zdravotni
pojidtovna pro Géely uplatnéni regulaénich omezeni podle bodi 2 a 3 referenéni hodnoty
srovnatelnych poskytovateli.

Pokud poskytovatel oetfil v referenénim nebo hodnoceném obdobi v dané odbornosti 50
a méné unikétnich poji§téncii, pfi nasmlouvané kapacité poskytovanych hrazenych sluzeb
nejméné 30 ordinagnich hodin tydné, zdravotni pojiStovna tuto odbornost nezahrne
do vypoitu regulace podle bodii 2 a 3. V pfipadé nasmlouvané kapacity poskytovanych
hrazenych sluzeb men3i nez 30 ordinaénich hodin tydné se limit 50 osetienych unikatnich
pojisténct prepotitava koeficientem n/30, kde n se rovnd kapacité nasmlouvanych hrazenych
sluzeb pro danou odbornost.

Zdravotni pojistovna uplatni regulatni srazku podle bodd 2 a 3 maximalné¢ do vyse
odpovidajici 15% objemu uhrady poskytnuté touto zdravotni pojistovnou poskytovateli
za vykony sniZené o objem uhrady za zvlast' Gétovany material a zvlast uctované lécivé
piipravky za hodnocené obdobi.



