z ptipravné faze dohodovaciho fizeni o hodnotach bodu, vysi Ghrad hrazenych sluZeb z vefejného
zdravotniho pojidténi a regulanich omezeni pro rok 2024 ve skupiné poskytovatelii ambulantni

Protokol

hemodialyzagni péce

Datum konani: 31. kvétna 2023

Ugastnici jednani: dle prezenéni listiny (p¥iloha &. 3)

Navrh téastnikii jednani jsou pfilohou tohoto protokolu:
Piiloha &. 1 spoleény navrh VZP CR a ADS CR

P¥iloha &. 2 navrh SZP CR

Ugastnici pti jednani nedosli k dohod.

Spole¢ny navrh VZP CR a ADS CR byl predlozen za piedpokladu, Ze pokud dojde k moZnosti navyseni
Ghrady za pfedloZeny navrh, bude tihrada péce ve skupiné poskytovateli ambulantni hemodialyza&ni

péce navySena minimalné srovnatelné s ostatnimi segmenty poskytovateli.

V ramci jednani piipravné faze dohodovaciho fizeni o thradach na rok 2024 ve skupiné poskytovatell
ambulantni hemodialyzaéni péée doslo k nedohodé.

Hlasovani o piedloZenych navrzich

Spole¢ny navrh VZP CR a ADS CR (piiloha &. 1 tohoto protokolu)

Poskytovatelé Pocet hlasii | Zdravotni pojitfovny | Podet hlasii
PRO: 1 PRO: 1
PROTI: 0 PROTL: 6
ZdrZel se hlasovani: 0 Zdrzel se hlasovani: 0

Navrh nebyl pfijat.

Hlasovani o piedloZenych navrzich

Navrh SZP CR (piiloha &. 2 tohoto protokolu)

Poskytovatelé Polet hlasti | Zdravotni pojistovny | Pocet hlast
PRO: 0 PRO: if
PROTTL: 1 PROTI: 0
ZdrZel se hlasovani: 0 Zdrzel se hlasovani: 0

Navrh nebyl piijat.
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Souhlas s vy$e uvedenym znénim protokolu potvrzuji svym podpisem:

Za poskytovatele zdravotni péce:

Jméno koordindtora Organizace Podpis [~

MUDr. Tomas Jirka ADS

Za zdravotni pojistovny:

Jméno Pojist'ovna
Ing. Jifi Mrazek VZP CR
RNDr. Zdenka Kopecka OZP
MUDr. Petr Smach ZPS
MUDr. Renata Knorova CPZP
Ing. Petr Hrabak VoZP
MUDr. Zdetika Saleman Kucerova ZPMV CR
Ing. Dalibor Kien RBP213
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Jednani Dohodovaciho Fizeni o hodnotéch bodu, vysi uhrad zdravotnich

Prezencni listina

sluzeb hrazenych z veiejného zdravotniho pojiéténi a regulaénich omezenich

pro rok 2024

Skupina poskytovatell ambulantni hemodialyzagni péce

Pripravna faze dohodovaciho fizeni - jednani dne: 2'.*

Misto konani: Ustfedi VZP CR, Orlicka, Praha

Zdravotni pojistovny Jméno Podpis
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DR 2024: Skupina poskytovateli ambulanmni dialyzacni péce
PrFiloha ¢. 1 k protokolu

Spoleény navrh VZP CR a ADS CR na thradu segmentu ambulantni dialyza¢ni péce

pro rok 2024

Hodnocenym_obdobim _se rozumi rok 2024 - do hodnoceného obdobi jsou zafazeny veskeré
hrazené sluzby poskytnuté vroce 2024, poskytovatelem vykdzané do 31. biezna 2025
a zdravotni pojistovnou uznané do 31. kvétna 2025.

Referencnim obdobim se rozumi rok 2022 — do referencniho obdobi jsou zarazeny veskeré

hrazené sluzby poskytnuté vroce 2022, poskytovatelem vykdzané do 31. biezna 2023
a zdravotni pojistovnou uznané do 31. kvéina 2023.

A) Hodnota bodu a vySe iihrad

1

3.

Pro poskytovatele poskytujici dialyzacni pé&i se hodnota bodu stanovi ve vysi 1,18 K&,
s vyjimkou nasmlouvanych vykont ¢. 18530 a 18550 podle seznamu vykont, pro které se
stanovi hodnota bodu ve vysi 0,93 K&.

Hodnoceni kvality poskytované dialyzagni pée: Pokud poskytovatel v hodnoceném
obdobi kvartalng referoval vysledky jim poskytované dialyza¢ni 1é¢by minimalng u 90 %
pojisténcl oSetfenych na jednotlivych pracovistich (dialyzagni stediska), kte¥{ splnili
podminky pravidelného dialyza¢niho lé¢eni, do Registru dialyzovanych pacient vedeného
Ceskou nefrologickou spole¢nosti, 0.s., pak zdravotni pojistovna nejpozdgji do 31. biezna
2025 z dat reportovanych do Registru dialyzovanych pacientli vyhodnoti ve spolupréci
s Ceskou nefrologickou spole¢nosti, 0.s. niZe uvedena dohodnuta kvalitativni kritéria a
navysi hodnotu bodu za jednotliva pracovi$té poskytovatele dle téchto podminek:

a) Za pacienta v pravidelném dialyza¢nim lé&eni se povaZuje pojisténec, u kterého jsou
pravidelné provadény vykony dialyzagnich nebo hemoeliminadnich metod nebo
peritoneélni dialyzy podle seznamu vykonu, a to alespoti do 90 dni od prvniho dne
jejich vykéazani.

b) Hodnota bodu podle bodu 1 se navysi danému pracovisti poskytovatele o 0,06 K&,
pokud dané pracovi$té poskytovatele splni minimélni podil referovanych pojisténct
plnicich dany parametr kvality 1é¢by zaroveri u vech t&chto sledovanych kritérii:

Minimalni podil referovanych pojidténci
Parametr kvality dialyzaéni 1é¢by oSetfenych na pracovisti poskytovatele
plnicich dany parametr kvality
Hodnota Hb > 100 g/I 70 %
Hodnota P < 1,8 mmol/I 50 %
Hodnota KtV > 1,2 70 %

¢) Hodnota bodu podle bodu 1 se dale navysi danému pracovisti poskytovatele o 0,02 K&
v piipad€, Ze alesponn 7 % referovanych poji§téncii je zafazeno na &ekaci listinu
k transplantaci ledviny, ¢i je jiZ transplantovano.

d) Do vyhodnoceni kvalitativnich kritérii jsou zahrnuti i pojisténci, jimz byly poskytnuty
hrazené sluzby vykdzané vykony peritonedlni dialyzy nebo doméci dialyzy podle
seznamu vykond.

Vypoctena ¢astka navySeni thrady podle bodu 2 bude poskytovateli uhrazena nejpozdéji
do 150 dnti po dni skonceni hodnoceného obdobi.
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DR 2024: Skupina poskytovatelit ambulantni dialyzacni péce
Priloha ¢. 1 k protokolu

4. Pro hrazené sluzby poskytované zahrani¢nim pojisténciim se uhrada stanovi podle bodu 1.
B) Uhrada za v&asné zaFazovani poji§téncii na Sekaci listinu k transplantaci ledviny

1. Pro niZe uvedené hrazené sluzby se stanovuje thrada ve vysi:

a) Vykon ¢ 76661 - Oznameni o zaCitku vySetfovani vhodnosti pojisténce
k transplantaci ledviny u pojisténce jiz zafazeného do dialyzaéniho programu
3 000 K.

i.  Popis: Signalizace zahdjeni vySetfovani pojisténce s chronickym renalnim
selhdnim (stadium 5) bez kli¢ovych kontraindikaci k transplantaci ledvin.

ii. Podminky thrady: Vykazuje se na jednoho pojisténce jedenkrat.

b) Vykon ¢. 76662 - Ozndmeni o zatatku vySetfovani vhodnosti pojidténce
k transplantaci ledviny u pojisténce v predialyzaénim stadiu 4 500 K¢&.
1. Popis: Signalizace zahdjeni vySetfovani pojidténce s chronickym rendlnim
selhanim, u kterého opakované hodnota glomeruléarni filtrace (GFR) doséhne
hodnoty mensi neZ 0,20 ml/s.

ii.  Podminky thrady: U pojisténce nebyl v dob& pied zatatkem vySetfovani
vhodnosti k transplantaci ledviny vykéazén Zadny z vykont dialyza¢ni pée podle
seznamu vykonl. Vykazuje se na jednoho pojisténce piislu§né zdravotni
pojistovny jedenkrat.

¢) Vykon & 76663 - Oznameni o ukondeni vySetfovani vhodnosti pojisténce

k transplantaci ledviny u pojisténce jiz zafazeného do dialyzadniho programu

7 000 K&.

1. Popis: Signalizace ukonéeni vySetfovani vhodnosti pojisténce, ktery byl jiz
zatazen do dialyzacniho programu. Je vykazovéno poskytovatelem, ktery
indikoval pojisténce k vySetfeni, poté, co obdrzel vyjadfeni centra vysoce
specializované pée v oblasti transplantologie k zafazeni nebo nezaiazeni
pojisténce na Cekaci listinu.

ii.  Podminky thrady: U pojisténce byla vykdzéna hrazena zdravotni sluzba podle
¢asti B bodu 1 pism. a). Transplanta¢ni centrum u pojisténce vykazalo vykon
¢. 51902 podle seznamu vykonu a zéroven bylo signalizovano odeslani Zadosti
k zafazeni pojiSténce na Cekaci listinu, nebo skutegnost, Ze zafazeni pojisténce na
Cekact listinu neni nedoporuéeno.

w

d) Vykon & 76664 - Oznameni o ukoneni vySetfovani vhodnosti pojisténce

k transplantaci ledviny u pojidténce v predialyza¢nim stadiu 10 500 K&.

i.  Popis: Signalizace ukonéenf vysetrovam vhodnosti pojisténce, ktery je
u poskytovatele v predialyzaéni péci. Je vykazovadno poskytovatelem, ktery
indikoval pojisténce k vySetieni, poté, co obdrZel vyjadieni transplantadniho
centra k zafazeni nebo nezafazeni pojisténce na ¢ekaci listinu.

ii.  Podminky uhrady: U pojisténce byla vykdzéna hrazend zdravotni sluzba podle
¢asti B bodu 1 pism. b). Transplantaéni centrum u pojisténce vykazalo vykon
¢. 51902 podle seznamu vykoni a zaroven bylo signalizovano odeslan{ Zadosti
k zatazeni pojiSténce na &ekaci listinu, nebo skute¢nost, Ze zafazeni pojisténce na
Cekaci listinu neni nedoporuceno.

e) Vykon €. 76667 - VySetieni Zijiciho déarce ledviny 20 000 K&.
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DR 2024: Skupina poskytovatelii ambulanmni dialyzacni péce
Priloha ¢. 1 k protokolu

i.  Popis: Vykazuje se pii zahdjeni vy3etfeni Zijiciho darce ledviny. Tato hrazena
sluzba se vykazuje na ¢islo pojisténce pislugné zdravotni pojistovny, ktery je
pifjemcem orgénu.

ii.  Podminka Ghrady: Vykazuje poskytovatel v p¥ipadg, Ze indikuje vhodného darce
ledviny.

Pravidla pro vykazovani a Ghradu hrazenych sluZeb uvedenych v bodé 1:

a) Minimdlnim rozsahem péce pfi vySetfovani vhodnosti poji§ténce k transplantaci
ledviny se rozumi soubor vySetfeni provedeny v souladu s doporu¢enym postupem
Ceské transplantadni spolednosti a v zévislosti na aktualnim klinickém stavu
konkrétniho pojisténce.

b) Hrazené sluzby uvedené v bod& 1 nejsou hrazeny v pfipadé zahrani¢nich pojigténci.

¢) Hrazené sluzby uvedené v bodé 1 nelze vykazat u pojidténci, ktefi maji zdravotni
kontraindikaci k transplantaci ledvin.

Regula¢ni omezeni

Regulaéni omezeni uvedena v bodech 2 aZ 4 zdravotni pojidtovna uplatni pouze v p¥ipadg,
Ze sdélila poskytovateli do 30. dubna 2024 tyto hodnoty referen&niho obdobi, které vstupuji
do vypoctu regulaénich omezeni v hodnoceném obdobi:

a)  prumérnd vhrada na jednoho unikatnitho pojisténce za zvlast Gdtované lé&ivé
pfipravky, s vyjimkou thrady zvlast' uétovanych IéEivych pripravki oznacenych
symbolem ,,S“ podle § 39 odst. 1 vyhlasky & 376/2011 Sb., a Ghrady za zvlast
uctovany material v referenénim obdobi;

b)  primérnd Ghrada na jednoho unikéatniho pojidt&nce za predepsané 16&ivé piipravky
a zdravotnické prosttedky v referenénim obdobi;

¢)  primeérna Uhrada na jednoho unikdtniho pojisténce za vyZzadanou pédi
ve vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi.

Pokud poskytovatel hrazenych sluzeb poskytujici dialyzagni pé&i dosihne primérné
Ghrady na jednoho unikatniho pojisténce za zvIast’ utované 1€€ivé piipravky, s vyjimkou
Ghrady zv1ast’ uCtovanych 1é¢ivych piipravki oznagenych symbolem ,,S* podle § 39 odst.
1 vyhlasky €. 376/2011 Sb. a thrady za zvlast' uStovany material v hodnoceném obdobi
vy$si neZz 120 % primé&rné thrady na jednoho unikatniho pojisténce za zvlast Gétované
léciveé piipravky, s vyjimkou uhrady zvlast' uStovanych 1éivych p¥ipravki oznatenych
symbolem ,,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky ¢. 376/2011 Sb. a thrady za zvI43t' Gétovany
materidl vykdzany v referenénim obdobi, zdravotni pojidtovna sniZi poskytovateli
celkovou uhradu o ¢astku odpovidajici soudinu 2,5 % z piekrodeni uvedené primerné
thrady a po¢tu unikatnich pojisténcli v hodnoceném obdobi za kazdé zapodaté 0,5 %
prekroCeni uvedené primérné Ghrady, nejvyse viak 40 % z pickrodeni. Primérné thrada
na jednoho unikétniho pojiSténce v hodnoceném obdobi a podet unikétnich pojisténci
v hodnoceném obdobi se vypoéte z celkového podtu unikétnich pojisténctl, do kterého se
nezahrnou unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon &. 09513 podle seznamu
vykont.

Pokud poskytovatel dosahne primémé twhrady na jednoho unikdtniho pojisténce
za predepsané 1€Civé pripravky a zdravotnické prostiedky v hodnoceném obdobi vy$si ne
120 % pramérné Ghrady na jednoho unikétniho pojisténce za predepsané 16¢ivé piipravky
a zdravotnické prostiedky v referen¢nim obdobi, zdravotni pojistovna snizi poskytovateli
celkovou thradu o ¢astku odpovidajici soudinu 2,5 % z prekrodeni uvedené primérné
uhrady a poctu unikdtnich poji$téncti v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 %
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DR 2024: Skupina poskytovateli; ambulantni dialyzacni péce
Priloha é. 1 k protokolu

piekroceni uvedené primérné thrady, nejvyse vSak 40 % z ptekroceni. Primérnd thrada
na jednoho unikéatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikdtnich pojisténci
v hodnoceném obdobi se vypoclte z celkového poétu unikatnich pojisténciy, do kterého se
nezahrnou unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢. 09513 podle seznamu
vykont.

Pokud poskytovatel dosdhne primérné uthrady na jednoho unikatniho pojisténce
za vyzddanou péci ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi vys$si nez
120 % primérné uhrady na jednoho unikdtniho pojisténce za vyZadanou péci
ve vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi, zdravotni pojistovna snizi
poskytovateli celkovou tihradu o ¢astku odpovidajici soudinu 2,5 % z piekrogeni uvedené
primérné thrady a poctu unikéatnich pojisténcti v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté
0,5 % piekroeni uvedené primérné uhrady, nejvyse viak 40 % z prekrodeni. Primérna
thrada na jednoho unikétniho pojisténce v hodnoceném obdobi a podet unikétnich
pojisténcii v hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypoéte z celkového podtu unikatnich
pojisténcti, do kterého se nezahrnou unikatni pojidténci, na které byl vykazan pouze vykon
¢. 09513 podle seznamu vykonti. Do vyZadané péce se nezahrnuji vykony mamografického
screeningu, screeningu karcinomu dé&loZniho hrdla a screeningu kolorektalniho karcinomu
provadéné poskytovatelem, ktery méd se zdravotni pojistovnou na poskytovéni téchto
zdravotnich vykonii uzavienu smlouvu. Do vyZadané péée se déle nezahrnou néklady na
pojiSténce zdravotni pojistovny, na které byly poskytovatelem vykazany hrazené zdravotni
sluzby definované v ¢asti B bodu 1 pism. a), b) nebo ). Pro u&ely stanoveni vyse
primé&rnych thrad i vySe pifpadné srazky podle véty prvni se vykony vyzadané péce
v hodnoceném i referenénim obdobi oceni podle seznamu vykond ve znéni u¢inném
k 1.lednu 2024 hodnotou bodu platnou v hodnoceném obdobi.

Regulaéni omezeni podle bodli 2 aZ 4 se nepouZiji, pokud poskytovatel odivodni
nezbytnost poskytnuti hrazenych sluZeb, na jejichz zakladé doslo k pfekrogeni primérnych
uhrad podle bodti 2 az 4.

Regulaéni omezeni podle bodu 2 se nepouZiji, pokud soucet uhrad zdravotni pojistovny
poskytovatelim specializované ambulantni péde za zvlast' Gctované 1é8ivé piipravky
azvla8t WGCtovany materidl v hodnoceném obdobi nepfevysi u piislusné zdravotni
pojist'ovny soudet uhrad na tento druh hrazenych sluzeb v referenénim obdobi.

Regulaéni omezeni podle bodu 3 se nepouziji, pokud soudet tihrad zdravotni pojistovny za
lécivé pifpravky a zdravotnické prostiedky predepsané poskytovateli specializované
ambulantni pé¢e v hodnoceném obdobi nepievysi pfedpokladanou vysi tihrad na tento druh
hrazenych sluZeb na rok 2024 podle zdravotn& pojistného planu této zdravotni pojistovny.

Regulaéni omezeni podle bodu 4 se nepouZiji, pokud soudet tthrad zdravotni pojistovny za
vyZadanou pé¢i ve vyjmenovanych odbornostech vhodnoceném obdobi nepievysi
piedpokladanou vysi uhrad na tento druh hrazenych sluzeb na rok 2024 podle zdravotng
pojistného planu této zdravotni pojist'ovny.

Pokud poskytovatel predepiSe zdravotnicky prostiedek schvaleny reviznim lékafem
zdravotni pojiStovny, nezahrnuje se uhrada za tento zdravotnicky prostiedek do vypodtu
regulacnich omezeni podle bodu 3.

U poskytovatele, kde oproti referenénimu obdobi doslo ke zmé&né nasmlouvaného rozsahu
poskytovanych hrazenych sluzeb, zdravotni pojistovna po dohod& s poskytovatelem
hodnoty primérnych thrad v referenénim obdobi pro tyto Glely pfimé¥end upravi; ke
zméné rozsahu dojde zejména v pfipadé zmény poctu nositeld vykonl opravnénych
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piedepisovat lé¢ivé ptipravky a zdravotnické prostfedky a vyZzadovat pééi  ve
vyjmenovanych odbornostech.

U poskytovatele, ktery v referenénim obdobi nebo v jeho &asti neexistoval, nemél uzavienu
smlouvu se zdravotni pojitovnou, nebo v piipadé prevodu vsech majetkovych prav
vztahujicich se k poskytovani podle § 17 odst. 8 zékona, pouZije zdravotni pojigfovna pro
Ucely uplatnéni regulaénich omezeni podle bodi 2 aZ 4 referenéni hodnoty srovnatelnych
poskytovatelt.

Regula¢ni omezeni podle bodii 2 a% 4 se nepouZije, jedné-li se o hrazené sluzby poskytnuté
zahrani¢nim pojisténciim, nebo pokud poskytovatel v referenénim nebo hodnoceném
obdobi oSetfil 50 a mén& unikatnich pojisténcii zdravotni pojistovny pii nasmlouvané
kapacité poskytovanych hrazenych sluzeb nejméné 30 ordinagnich hodin tydng. V pipadé
nasmlouvané kapacity poskytovanych hrazenych sluZeb mensi nez 30 ordina¢nich hodin
tydné€ se limit 50 oSetfenych unikétnich pojisténcii ptepotitava koeficientem n/30, kde n se
rovna nasmlouvané kapacité poskytovanych hrazenych sluZeb pro danou odbornost.

Zdravotni pojistovna uplatni reguladni sraZku podle bodi 2 aZ 4 maximalng do vyse
odpovidajici 15 % thrady poskytnuté touto zdravotni pojistovnou poskytovateli za vykony
sniZzené o thradu za zvlast' udtovany materidl a zvlast uétované 16&ivé ptipravky za
hodnocené obdobi.
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DR 2024: Skupina poskytovateli; ambulantni dial yzacni péce

Navrh SZP CR na iihradu segmentu ambulantni dialyza¢ni péce pro rok 2024

Navrhy SZP CR pro dohodovaci fizeni k cendm bodu a vySi thrad pro rok 2024 vychazi
z pfedpokladu, Ze nedojde k mimotadnym vydajim z divodu vyuZiti tzv. kompenzadniho
zakona €. 104/2023 Sb. a vydéni tzv. kompenzaéni vyhlasky pro rok 2022 a 7e nedojde k Z4dné
novelizaci sou¢asného valoriza¢niho mechanismu platby za statni pojisténce pro rok 2024 nebo
ke zvySeni vydaji v dtsledku zmé&ny DPH.

Pokud by vy$e uvedené ptedpoklady nastaly je nutné cenové navrhy adekvatng poniZit.

VySe navrhovaného meziroéniho navyseni byla konstruovana s piihlédnutim k:

® Definované predikci nartistu pifjmi cestou Analytické komise ve vy3i 6,97 %

e Redlné disponibilntho nértistu zdroji zdravotnich pojistoven, pro rok 2024 o 4,1 %
Toto navySeni vychazi zanalytickou komisi predpoklddaného navyseni pijmé
zdravotnich pojiStoven ve vysi 32 mld. K¢&. Planovany deficit hospodateni ZFZP pro
rok 2023 je ve vysi 16,5 mld. K¢&. Celkové disponibilni zdroje pro zvyseni vydajii jsou
pro rok 2024 ve vysi 477 mld. K¢,

Odecteni nutnych mandatornich vydaji, které budou mit vliv na &erpani zdrojt
v roce 2024 ve vysi 1,9 %.

dané mandatorni vwdaje 2024

Centrova péce + léky na §16 5000

Nové kapacity(novych a aktualizovanych vykont) a piistroje, 1200
nové technologie vE. uprav SZV platnych od 1.1.2024

Naklady na recepty a PZT (nértst 4 %) 3100
Mandatorni vydaje CELKEM 9300

e Ve vypoctu cenového navySeni pro konkrétni segment bylo piihliZeno i k priib&znému
ristu produkce v daném segmentu (data AK) a zm&né thrady u existujicich vykond.
Obecné je tak v segmentech kalkulovano meziro¢ni navyseni cca 2,2 % a celkova
uroven ristu nakladi proti roku 2023 o 4,1 %. Soudasn& je u LP zohlednén dopad
zvySené sazby DPH cca 1,5 mld. K& celkem.

Predkladany ndvrh je snahou ZP sdruzenych v SZP vyuZit veskeré dostupné risty zdroji, ale
zastavit jiZ pro rok 2024 dalsi deficitni financovani ndklad a stabilizovat tak finan&ni bilanci
systému. Pro korektni hodnoceni disponibilnich zistatki fondd je tfeba vzit i v uvahu
skute¢nost, Ze z25,5 mld. K& na ZFZP k 31.12.2022 tvoii 22,8 mld. K¢ auditovand vyse
zavazk za rok 2022 kterd bude uhrazena v priibéhu roku 2023. Eliminovat deficit pro rok 2024
je tak i z tohoto pohledu zcela nezbytné.
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Priloha ¢. 2, ndvrh pro jedndni dne 31. 5. 2023

Soucasné upozorfiujeme na to, Ze i takto vypoctené procento navySeni nepokryva dostate¢né
realny odhadovany meziro¢ni nartist produkce (poéty vykont, nartst UOP), ktery nebude plng
eliminovén redlnymi regulacemi. Pfi nizké u€innosti regulaci by bylo nutné déle sniZit hodnoty
bodu piipadné jiné koeficienty v Gthradach.

SZP CR deklaruje, Ze v piipadé piiznivého vyvoje Seské ekonomiky a nartstu celkového
objemu disponibilnich zdroji €asti platcti sdruzenych v SZP CR jsou ¢lenské ZP pripravené
dale rovnomérné alokovat disponibilni zdroje k zajisténi péfe o naSe klienty aZ na trovest
vyrovnaného hospodafeni za rok 2024.

Pro daldi kultivaci kvality planovani a spravy finanénich prostfedkd bychom povazovali
za potfebné zkratit terminy pro dodate¢né vykazovani opravnych dévek nejpozdéji do 31.3.
nasledujiciho roku, tak aby doslo ke sjednoceni lhiit pro ambulantni liZkovou pédi a vyrazné
se omezil prostor pro nepiesnosti v kalkulaci dohadnych poloZek jak na stran& PZS tak na strang
ZP.

K eliminaci infla¢nich dopadi na systém vefejného zdravotniho pojisténi by rovnéZ piispéla
zména trodeni povinnych vkladii ZP u CNB. P¥i soucasné vysi 58,8 mld. K& na fondech ZP,
které nejsou vibec uro€eny ani zékladni iirokovou sazbou 7 % CNB, &ini ztrata urokd jen na
ZFZP cca 1,75 mld. K¢&. Pii alternativnim tro¢eni u komerénich bank by vynos doséhl cca
1,5 mld. K¢.
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DR 2024: Skupina poskytovatels; ambulantni dialyzacni péce

Hodnocenym obdobim se rozumi rok 2024 - do hodnoceného obdobi jsou zarazeny veskeré hrazené

sluzby poskytnuté v roce 2024, poskytovatelem vykdzané do 31. bfezna 2025 a zdravotni pojistovnou
uznané do 31. kvétna 2025.

Referencnim obdobim se rozumi rok 2022 — do referenéniho obdobi jsou zarazeny veskeré
hrazené sluzby poskytnuté vroce 2022, poskytovatelem vykizané do 31. biezna 2023
a zdravotni pojistovnou uznané do 31. kvétna 2023, vyjma hrazenych sluzeb spojenych
s testovanim proti onemocnéni COVID-19.

A) Hodnota bodu a vyse tihrad

1.

Pro poskytovatele poskytujici dialyza¢ni pééi se hodnota bodu stanovi ve vysi 1,14 K&,
s vyjimkou nasmlouvanych vykonti ¢. 18530 a 18550 podle seznamu vykond, pro které se
stanovi hodnota bodu ve vysi 0,90 K&,

Hodnota bodu podle bodu 1 se déle navysi za podminek uvedenych nize v piipadé, Ze
poskytovatel kvartdlné referuje vysledky jim poskytované dialyzatni 1é¢by do Registru
dialyzovanych pacientii vedeného Ceskou nefrologickou spole¢nosti, 0.s., a to v souladu
s metodikou reportovani do RDP.

a) V pfipad¢, Ze poskytovatel referoval data o dialyzadni 1é¢bé jiZ za rok 2023, zdravotni
pojistovna navysi hodnotu bodu podle bodu 1 0 0,02 K& od 1. ledna 2024.

b) Pokud poskytovatel za obdobi pfed 1. lednem 2024 vysledky jim poskytované
dialyzacni 1é€by nereferoval, bude mu &astka odpovidajici navyseni hodnoty bodu
podle pravidel uvedenych v pismenu a) uhrazena, pokud bude referovat data kvartalng
vroce 2024. Vypoltend Castka navySeni uhrady bude poskytovateli uhrazena
nejpozdéji do 150 dnii po dni skongeni hodnoceného obdobi.

¢) Pokud bude poskytovateli navysena hodnota bodu podle pismene a) a poskytovatel
data v roce 2024 prestane referovat, je zdravotni poji§tovna oprévnéna mu thradu
podle pismene a) zp&tn& sniZit.

d) Poskytovatel dolozi zdravotnim pojistovndm splnéni podminek uvedenych v pismenu
a) nejpozdéji do 31. ledna 2024 a splnéni podminek uvedenych v pismenu b)
nejpozdéji do 31. ledna 2025.

Zdravotni pojiStovna nejpozd&ji do 28. tinora 2025 zdat reportovanych do Registru
dialyzovanych pacientii vyhodnoti ve spolupraci s Ceskou nefrologickou spole¢nosti, o.s.
dohodnuté kvalitativn{ kritéria stanovend v &&sti D za jednotliva pracoviits poskytovatele.
Hodnota bodu podle bodu 1 se poskytovateli v ptipadé, Ze plni podminky podle bodu 2 a
dohodnuta kvalitativni kritéria, navysi o dalgi 0,05 K& timto zplsobem:

NavySeni HB = 0,05 K& x Ip
kde:

NavySeni HB je vysledné navyseni hodnoty bodu u poskytovatele, které mtize dosghnout
maximalni hodnoty ve vysi 0,05 K&,

IP je index produkce, ktery miiZe nabyvat hodnoty od 0 do 1 a ktery se vypocte
jako:
ZPspy
Ip = &-SPL
P YPai’
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DR 2024: Skupina poskytovatelii ambulantni dialyzacni péce

YPspy je soucet bodl za vykony ¢&. 18511, 18513, 18515, 18521, 18522, 18523
18530 a 18550 podle seznamu vykont za vSechna pracovi§té poskytovatele
(ICP), u kterych doslo ke splnéni kvalitativnich kritérif, v hodnoceném
obdobi,

YParL je soucet bodl za vykony €. 18511, 18513, 18515, 18521, 18522, 18523
18530 a 18550 podle seznamu vykont za vSechna pracovisté poskytovatele
(ICP) v hodnoceném obdobi.

Vypoctena Castka navySeni thrady podle bodu 3 bude poskytovateli uhrazena nejpozdéji
do 150 dnti po dni skonéeni hodnoceného obdobi.

Pro hrazené sluzby poskytované zahrani¢nim pojisténctim se uhrada stanovi podle bodu 1.

Uhrada za vasné zaFazovani pojiSténci na ¢ekaci listinu k transplantaci ledviny
Pro niZe uvedené hrazené sluzby se stanovuje tihrada ve vysi:

a) Vykon ¢&. 76661 - Ozndmeni o zalatku vySetfovani vhodnosti pojisténce
k transplantaci ledviny u pojiSténce jiz zafazeného do dialyzaéniho programu
3 000 K&.
i.  Popis: Signalizace zahdjeni vySetfovani pojisténce s chronickym rendlnim
selhanim (stadium 5) bez kli¢ovych kontraindikaci k transplantaci ledvin.

ii.  Podminky thrady: Vykazuje se na jednoho pojisténce jedenkrat.

b) Vykon ¢&. 76662 - Ozndmeni o zalatku vySetfovani vhodnosti pojisténce
k transplantaci ledviny u poji$ténce v predialyzaénim stadiu 4 500 Kg&.
i.  Popis: Signalizace zahdjeni vySetfovani pojisténce s chornickym rendlnim
selhdnim, u kterého opakovan& hodnota glomeruldrni filtrace (GFR) dosahne
hodnoty mensi nez 0,20 ml/s.

ii.  Podminky uhrady: U poji$ténce nebyl v dob& pied zatatkem vySetiovani
vhodnosti k transplantaci ledviny vykézan zadny z vykona dialyzaéni péce podle
seznamu vykonl. Vykazuje se na jednoho pojisténce prislusné zdravotni
pojistovny jedenkrat.

w

c) Vykon ¢&. 76663 - Oznameni o ukoneni vySetfovani vhodnosti pojisténce
k transplantaci ledviny u pojisténce jiz zafazeného do dialyzaéniho programu
7 000 K¢.

i.  Popis: Signalizace ukonfeni vySetfovani vhodnosti pojisténce, ktery byl jiZ
zafazen do dialyzaéniho programu. Je vykazovano poskytovatelem, ktery
indikoval pojisténce k vySetieni, poté, co obdrZel vyjadfeni centra vysoce
specializované péfe v oblasti transplantologie k zafazeni nebo nezatazeni
pojisténce na Cekaci listinu.

ii.  Podminky thrady: U pojisténce byla vykazéna hrazend zdravotni sluzba podle
¢asti B bodu 1 pism. a). Transplantaéni centrum u pojisténce vykazalo vykon
¢. 51902 podle seznamu vykont a zarovefi bylo signalizovano odeslani Zadosti
k zafazeni pojisténce na ¢ekaci listinu, nebo skutednost, Ze zafazeni pojidténce na
¢ekaci listinu neni nedoporuceno.

d) Vykon ¢&. 76664 - Oznameni o ukonéeni vySetfovani vhodnosti pojisténce
k transplantaci ledviny u pojisténce v predialyzaénim stadiu 10 500 K¢.
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DR 2024: Skupina poskytovateli; ambulantni dialyzacni péce

1. Popis: Signalizace ukon&eni vySetiovani vhodnosti pojiSténce, ktery je
u poskytovatele v predialyzatni péti. Je vykazovano poskytovatelem, ktery
indikoval pojiSténce k vy3etfeni, poté, co obdrZel vyjédieni transplantacniho
centra k zafazeni nebo nezafazeni pojisténce na &ekaci listinu.

ii.  Podminky uhrady: U poji§ténce byla vykdzéna hrazena zdravotni sluzba podle
Casti B bodu 1 pism. b). Transplanta¢ni centrum u pojisténce vykézalo vykon
¢. 51902 podle seznamu vykonti a zéroveti bylo signalizovano odeslani Zadosti
k zatazeni pojisténce na Sekaci listinu, nebo skutednost, Ze zatazeni pojiSténce na
Cekaci listinu nenf nedoporuéeno.

e) Vykon &. 76667 - VySetieni Zijictho darce ledviny 20 000 K&.
i.  Popis: Vykazuje se pii zahdjeni vy3etieni Zijiciho darce ledviny. Tato hrazena
sluzba se vykazuje na ¢&islo pojisténce piisluiné zdravotni pojistovny, ktery je
pfijemcem orgénu.

ii.  Podminka thrady: Vykazuje poskytovatel v pripadg, Ze indikuje vhodného darce
ledviny.

Pravidla pro vykazovani a uhradu hrazenych sluZeb uvedenych v bodé 1:

a) Minimalnim rozsahem pée pii vySetfovani vhodnosti pojisténce k transplantaci
ledviny se rozumi soubor vySetieni provedeny v souladu s doporugenym postupem
Ceské transplantadni spoleCnosti a v zavislosti na aktudlnim klinickém stavu
konkrétniho pojisténce.

b) Hrazené sluzby uvedené v bod& 1 nejsou hrazeny v piipadé zahrani¢nich pojisténci.

¢) Hrazené sluzby uvedené v bodé 1 nelze vykdzat u pojisténcii, ktefi maji zdravotni
kontraindikaci k transplantaci ledvin.

Regulaéni omezeni

Regulacni omezeni uvedend v bodech 2 az 4 zdravotni pojistovna uplatni pouze v pipads,
Ze sdelila poskytovateli do 30. dubna 2024 tyto hodnoty referenéniho obdobi, které vstupuji
do vypo¢tu regulaénich omezeni v hodnoceném obdobi:

a)  primérnd thrada na jednoho unikétniho pojiténce za zvIa$t Udtované 1é&ivé
piipravky, s vyjimkou thrady zvlast' Gctovanych lé&ivych ptipravki oznadenych
symbolem ,,8* podle § 39 odst. 1 vyhlasky & 376/2011 Sb., a Uhrady za zvlast
tctovany materidl v referenénim obdobi;

b)  primérné Ghrada na jednoho unikatniho pojisténce za predepsané 1&ivé piipravky
a zdravotnické prostfedky v referenénim obdobi;

¢)  primémd Uhrada na jednoho unikéatntho pojisténce za vyZadanou pédi
ve vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi.

Pokud poskytovatel hrazenych sluZeb poskytujici dialyzaéni pé&i dosdhne primérné
uhrady na jednoho unikétniho pojisténce za zv1ast tstované 16&ivé piipravky, s vyjimkou
uhrady zv1ast u€tovanych lécivych piipravkii oznadenych symbolem ,,S“ podle § 39 odst.
1 vyhlasky €. 376/2011 Sb. a uhrady za zv14$t G¢tovany material v hodnoceném obdobi
vySsi nez 112 % priimérné tthrady na jednoho unikatniho poji§ténce za zvl4st Gdtované
Ié¢ivé piipravky, s vyjimkou thrady zvlast GStovanych 1égivych piipravki oznadenych
symbolem ,,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky & 376/2011 Sb. a thrady za zv1ast u&tovany
material vykazany v referenénim obdobi, zdravotni pojidtovna sniZi poskytovateli
celkovou thradu o ¢astku odpovidajici soudinu 2,5 % z prekrodeni uvedené primérné
thrady a poctu unikatnich pojisténcti v hodnoceném obdobi za kazdé zapotaté 0,5 %
prekroceni uvedené primérné Ghrady, nejvyse v8ak 40 % z prekroéeni. Primérna thrada
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na jednoho unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikatnich pojisténct
v hodnoceném obdobi se vypoéte z celkového poétu unikétnich pojisténci, do kterého se
nezahrnou unikétni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢. 09513 podle seznamu
vykonti.

3. Pokud poskytovatel dosdhne primérné thrady na jednoho unikétniho pojisténce
za piedepsané 1é€ivé piipravky a zdravotnické prostfedky v hodnoceném obdobi vySsi nez
110 % primérné thrady na jednoho unikétniho pojisténce za predepsané 1é¢ivé piipravky
a zdravotnické prostiedky v referenénim obdobi, zdravotni pojistovna sniZi poskytovateli
celkovou thradu o ¢astku odpovidajici soucinu 2,5 % z prekrofeni uvedené primérné
thrady a poc¢tu unikatnich pojisténcti v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 %
piekro€eni uvedené primérné uhrady, nejvyse vsak 40 % z prekro¢eni. Primérna thrada
na jednoho unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a pocet unikatnich pojisténct
v hodnoceném obdobi se vypocte z celkového poétu unikétnich pojisténct, do kterého se
nezahrnou unikétni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon ¢. 09513 podle seznamu
vykonti.

4. Pokud poskytovatel dosdhne primérné uwhrady na jednoho unikatniho pojisténce
za vyzadanou péci ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi vy$si nez
110 % primérné whrady na jednoho unikatniho pojisténce za vyZadanou péci
ve vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi, zdravotni pojistovna snizi
poskytovateli celkovou tthradu o ¢astku odpovidajici soudinu 2,5 % z piekroCeni uvedené
primérné thrady a poctu unikatnich pojisténct v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté
0,5 % ptekroceni uvedené primérné uhrady, nejvyse viak 40 % z piekrodeni. Primérna
uhrada na jednoho unikatniho pojisténce v hodnoceném obdobi a podet unikatnich
pojisténcii v hodnoceném obdobi podle véty prvni se vypoéte z celkového poétu unikatnich
pojisténct, do kterého se nezahrnou unikétni pojisténci, na které byl vykazan pouze vykon
¢. 09513 podle seznamu vykoni. Do vyzadané péce se nezahrnuji vykony mamografického
screeningu, screeningu karcinomu délozniho hrdla a screeningu kolorektalniho karcinomu
provadéné poskytovatelem, ktery ma se zdravotni pojistovnou na poskytovani téchto
zdravotnich vykont uzavienu smlouvu. Do vyZadané péce se déle nezahrnou néklady na
pojisténce zdravotni pojistovny, na které byly poskytovatelem vykéazéany hrazené zdravotni
sluzby definované v ¢asti B bodu 1 pism. a), b) nebo €). Pro udely stanoveni vyse
pramérnych uhrad i vySe pfipadné srazky podle véty prvni se vykony vyzadané péce
v hodnoceném i referenénim obdobi oceni podle seznamu vykond ve zn&ni G¢inném
k 1.lednu 2024 hodnotou bodu platnou v hodnoceném obdobi.

5. Regulatni omezeni podle bodii 2 aZz 4 se nepouziji, pokud poskytovatel odivodni
nezbytnost poskytnuti hrazenych sluZzeb, na jejichz zakladé doslo k piekroCeni primérnych
thrad podle bodt 2 az 4.

6. Regulaéni omezeni podle bodu 2 se nepouziji, pokud soucet uhrad zdravotni pojistovny
poskytovatelim specializované ambulantni péée za zvlast' uétované léCivé pripravky
azvladt uctovany materidl v hodnoceném obdobi nepfevysi u pfislusné zdravotni
pojistovny soucet tthrad na tento druh hrazenych sluZeb v referenénim obdobi.

7. Regula¢ni omezeni podle bodu 3 se nepouZiji, pokud soucet thrad zdravotni pojistovny za
1éCivé piipravky a zdravotnické prostiedky predepsané poskytovateli specializované

ambulantni pé¢e v hodnoceném obdobi neptevysi predpokladanou vysi uhrad na tento druh
hrazenych sluzeb na rok 2024 podle zdravotné pojistného planu této zdravotni pojistovny.

8. Regula¢ni omezeni podle bodu 4 se nepouZiji, pokud soudet Gthrad zdravotni pojistovny za
vyzadanou péci ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi nepievysi
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DR 2024: Skupina poskytovatelii ambulantni dialyzacni péce

pfedpokladanou vysi thrad na tento druh hrazenych sluZeb na rok 2024 podle zdravotné
pojistného planu této zdravotni pojistovny.

Pokud poskytovatel pfedepide zdravotnicky prostredek schvaleny reviznim lékafem
zdravotni pojistovny, nezahrnuje se thrada za tento zdravotnicky prostfedek do vypoétu
regulaénich omezeni podle bodu 3.

U poskytovatele, kde oproti referenénimu obdobi doslo ke zméné nasmlouvaného rozsahu
poskytovanych hrazenych sluzeb, zdravotni pojisfovna po dohodé s poskytovatelem
hodnoty primérnych thrad v referenénim obdobi pro tyto udely pfiméfené upravi; ke
zmené rozsahu dojde zejména v piipadé zmény poltu nositeldi vykont opravnénych
pfedepisovat 1é¢ivé piipravky a zdravotnické prostfedky a vyZadovat pési ve
vyjmenovanych odbornostech.

U poskytovatele, ktery v referenénim obdobi nebo v jeho &4sti neexistoval, nem&l uzavienu
smlouvu se zdravotni poji§tovnou, nebo v ptipadé prevodu viech majetkovych prav
vztahujicich se k poskytovani podle § 17 odst. 8 zakona, pouzije zdravotni pojistovna pro
Ucely uplatnéni reguladnich omezeni podle bodi 2 aZ 4 referenéni hodnoty srovnatelnych
poskytovatel.

Regulacni omezeni podle bodii 2 a7 4 se nepouzije, jedné-li se o hrazené sluzby poskytnuté
zahrani¢énim pojisténclim, nebo pokud poskytovatel v referenénim nebo hodnoceném
obdobi oSettil 50 a méné unikétnich pojisténci zdravotni pojistovny pii nasmlouvané
kapacit¢ poskytovanych hrazenych sluZeb nejméng 30 ordina¢nich hodin tydné. V piipadé
nasmlouvané kapacity poskytovanych hrazenych sluZeb mensi ne 30 ordina¢nich hodin
tydng se limit 50 oSetfenych unikatnich pojisténciti prepoditava koeficientem n/30, kde n se
rovna nasmlouvané kapacité poskytovanych hrazenych sluzeb pro danou odbornost.

Zdravotni pojistovna uplatni reguladni srdZku podle bodi 2 aZ 4 maximélné do vyse
odpovidajici 15 % thrady poskytnuté touto zdravotni pojistovnou poskytovateli za vykony
sniZzené o Ghradu za zvla$t' uctovany materidl a zv1ast Gdtované 1é&ivé piipravky za
hodnocené obdobi.

D) Kvalitativni kritéria poskytované dialyzaéni péce a jejich vyhodnoceni

1)

Parametry pieddvanych udaji

a) Poskytovatel referuje vysledky jim poskytované pravidelné dialyzadni péce za
jednotliva pracovisté (dialyza¢ni stfediska) do Registru dialyzovanych pacient
v pribéhu roku 2024 kvartalné, a to vzdy po ukondeni daného kvartalu. Data za posledni
kvartal roku 2024 referuje poskytovatel nejpozdéji do 31. ledna 2025.

b) Poskytovatel referuje miniméaln€ 90 % pojisténcii oSetfenych na daném pracovisti, kteti
splnili podminky pravidelného dialyza¢niho 1é&eni.

¢) Za pacienta v pravidelném dialyzadnim 1égeni se povaZuje pojisténec, u kterého jsou
pravideln€ provadény vykony dialyzaénich nebo hemoeliminaénich metod nebo
peritonealni dialyzy podle seznamu vykond, a to alespoti do 90 dni od prvniho dne jejich
vykazani.

d) Poskytovatel zajisti od svych pacientt souhlas pacienta se zpracovanim a poskytnutim
osobnich tdaji, kterym pacient umozni zdravotnim pojistovnam poskytnout Ceské
nefrologické spole¢nosti udaje nezbytné pro vyhodnoceni kvality a efektivity dialyzaéni
IéCby (dale jen ,,souhlas). Kopie souhlasii se zpracovanim a poskytnutim osobnich
udajii pfedava poskytovatel do Registru dialyzovanych pacientil, a to nejpozd&ji do
31.1.2025, pti¢emz tyto budou nasledné hromadng ptedany pojistovng prostiednictvim
Ceské nefrologické spolednosti.

e) Poskytovatel referuje do Registru dialyzovanych pacientl informace a data o pribshu
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dialyza¢ni 1é&by dle metodiky sbéru a hodnoceni dat Registru dialyzovanych pacientl.

2) Parametry kvality 1é¢by v pravidelném dialyzacnim léceni

a) Dohodnuté parametry kvality:
Parametr kvality dialyzaéni 1é€by Minimalni procento referovanych
pojisténctl oSetienych na pracovisti
poskytovatele plnicich dany parametr

kvality
Hodnota Hb > 100 g/1 70 %
Hodnota P < 1,8 mmol/l 50 %
Hodnota KtV > 1,2 70 %
Pocet transplantovanych pojisténci a 7 %

pojidténch zatfazenych do ¢ekaci listiny

b) Do vyhodnoceni kvalitativnich kritérii nejsou zahrnuti pojisténci, jimz byly
poskytnuty pouze hrazené sluzby vykdzané vykony peritonedlni dialyzy podle
seznamu vykonil.
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