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Navrhujeme, aby nárůst úhrady u následné péče byl výrazně vyšší než u akutní péče, protože podíl osobních nákladů na celkových nákladech je u LDN řádově o 10% větší než u nemocnic.

Navrhujeme úhradu jako vyšší z hodnot 108,5 % PS OD roku 2018 nebo hodnoty uvedené ve vyhlášce (Y navýšené) + navýšení OD sestry za směnnost jako u akutní péče i pro NP, NIP, DIOP, NVP proti roku 2017.

Zároveň je možno stanovit maximální PS OD.



,



úhrada propustek ve výši 108,5% PS OD roku 2018.







Výkony následné intenzivní, dlouhodobé intenzivní oš. péče a následné ventilační péče hrazeny dle SZV s hodnotou bodu 1,06 Kč

Navýšit HB pro sociální lůžka z 0,52 na 1 Kč pro podporu jejich využívání.
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Navrhujeme, aby ndrist Uhrady u ndsledné péce byl vyrazné vyssinez u
akutni péce, protoze podil osobnich ndkladd na celkovych ndkladech
je u LDN faddove o 10% veétsinez u nemocnic.

Navrhujeme Ghradu jako vyssi z hodnot 108,5 % PS OD roku 2018 nebo hodnoty
uvedené ve vyhlasce (Y navysené) + navysenl OD sestry za sménnost jako u
akutni péce i pro NP, NIP, DIOP, NVP proti roku 2017.

Zdroven je moZno stanovit maximdiniPS OD.
PSop 2019 = min{max{1,085 = PSyp 2015; X}; Y} + Navy3eniOD;,

* Uhrada propustek ve vysi 108,5% PS OD roku 2018.

PSop2019 = 1,085 % PSpp 2018

= Vykony ndsledné intenzivni, dlouhodobé intenzivni 0s. péce a ndasledné
ventilaénipéce hrazeny dle SZV s hodnotou bodu 1,06 K&

= Navysit HB pro socidlni lZka z 0,52 na 1 K& pro podporu jejich vyuZivani.













