Odavodnéni

Ministerstvo zdravotnictvi (dale jen , ministerstvo) predklada navrh vyhlasky o stanoveni
hodnot bodu, vy3e Uhrad zdravotni péce hrazené ze zdravotniho pojisténi a regulacnich omezeni
objemu poskytnuté zdravotni péce hrazené z vereiného zdravotniho pojisténi pro rok 2010.
Uvedeny navrh se piedklada na zékladé zmocnéni obsazeném v § 17 odst. 6 zakona ¢. 48/1997
Sb., o verejném zdravotnim pojisténi a o zmeéné a doplnéni nékterych souvisgicich zakonu, ve
znéni pozdgjSich predpisi (dale jen ,zakon“). Podle tohoto ustanoveni vydava ministerstvo
kazdorocneé vyhlasku, kterou se stanovi hodnoty bodu, vy3e Uhrad zdravotni péte hrazené ze
zdravotniho pojisténi a regulacni omezeni na nésledujici kalendéini rok. Névrh této vyhlasky
vychézi zvysledku dohodovaciho fizeni zéstupch VSeobecné zdravotni pojigovny CR
aostatnich zdravotnich pojistoven, a dale prislusnych profesnich sdruZeni poskytovatelt
zdravotni péce jako zastupca smluvnich zdravotnickych zatizeni (U¢astnici dohodovaciho tizeni).

Obsah uvedené vyhlésky zavisi na skutecnosti, zda v piislusném dohodovacim fizeni dojde
¢i nedojde mezi jeho Ucastniky k dohodé. V piipadé dohody (za predpokladu jejiho souladu
spravnimi predpisy a veigjnym zgmem) ji ministerstvo zpracuje do podoby vyhlasky, v pripadé
nedohody pak hodnoty bodu, vySi Uhrad a regulatni omezeni stanovi samo. Rozhodujicim
faktorem pii tvorbé vyhlasky je ze strany ministerstva odpovédnost za respektovani verejného
zdmu na zgjisténi kvality a dostupnosti zdravotni péce, fungovéni zdravotnictvi a jeho stability
v rdmci financnich moznosti systému verejného zdravotniho pojisténi tak, jak je tento zgem
definovan v ustanoveni § 17 odst. 3 z&kona

Dohodovaci fizeni pro rok 2010 probihalo vobdobi od 28.4.2009 do 17.9.2009.
V z&konem stanoveném terminu bylo dosaZeno dohody Vv segmentech zubnich |ékatd,
gynekologu, poskytovatelt zdravotnické zachranné sluzby, dopravni zdravotni sluzby a |ékaiskeé
sluzby prvni pomoci. V segmentu ambulantnich speciadistt bylo dosaZzeno parcidlni dohody
v odbornostech hemodialyza a klinicka psychologie. V ostatnich segmentech zdravotni pé&te
(akutni laZkova péce, ndsledna ltiZzkova péce, prakticti 1ékati, ambulantni specializovana péce —
svyjimkou vySe uvedenych odbornosti, laboratorni a diagnosticka péce, |azeiiska péce, doméci
zdravotni péce a fyzioterapie) Ucastnici dohodovaciho fizeni k dohodé nedospéli.



Ministerstvo piipravilo ndvrh vyhladky tak, aby vychazel z dosaZzenych dohod a soucasné
respektoval redlné financéni moznosti systému vereiného zdravotniho pojisténi v roce 2010,
zejména sohledem na ocekavany pokles vybéru pojistného v souvislosti s trvgjici finanéni a
ekonomickou krizi. Z tohoto divodu byl navrh vyhlaSky pripraven spiedpokladem nulového
narastu Uhrad v jednotlivych segmentech zdravotni péce oproti roku 2009. K tomu, aby byl tento
piedpoklad spinén, bylo nutno, vzhledem ke skute¢nosti, Ze navrh vyhlasky zachovava kontinuitu
zpusobu vypoctu vySe Ghrady v piedchozich letech, zvolit jako referencéni obdobi nikoliv rok
2009, ae rok 2008.

V oblasti akutni ltiZzkové péce pripravena vyhlaska navazuje na trend nastoleny v lofiském
roce. RozSifuje oblast péte, ktera se ma stét v nasledujicim roce piedmétem individudnich
kontraktt zdravotnickych zarizeni a zdravotnich poji&’oven. Predbézné vysledky nakupu této
péte vroce 2009 potvrzuji opravnény piedpoklad, Ze tento systém vede k mirnému sniZeni
jednotkoveé ceny, navy3eni objemu poskytované pé&ie v potiebnych oblastech (zejména v oblasti
totalni endoprotetiky vahonosnych kloubt dolnich koncetin), ke zkraceni ¢ekaci doby na vykon
adéle k centralizaci této péce. Pro rok 2010 je tedy zadmérem tuto péci rozsitit o Sest daSich
piipadovych skupin zahrnujicich uvolnéni karpalniho tunelu, ligaturu a stripping cév, nékteré
laparoskopické vykony, transplantaci kuZe nebo tkéné¢ a dilataci, kyretéZz a konizaci. Podil
klasifikacniho systému DRG v Uhradovém mechanismu zistéva pro rok 2010 zachovan, avsak
pro vypocet vySe thrady v tomto systému byl zaveden novy koeficient kvality. Ministerstvo tak
podporuje snahu o rozSifeni tohoto systému Uhrady akutni liZzkové péce na veétSi pocet
zdravotnickych zafizeni. Tento koeficient bude priznan tém zdravotnickym zafizenim akutni
Ustavni péce, ktera prokaZi certifikét kvality.

Pro akutni i ndslednou luZkovou pé&i navrh vyhlasky déle umoZiuje navysit Uhradu
v souvislosti se zvySenim kvality oSetiovatelské péce tém zarfizenim Ustavni péce, ktera
piekracuji pozadavky na persondni, vécné a technické vybaveni zdravotnickych zatizeni
stanovené vyhlaskou, kterou se vydava seznam zdravotnich vykoni sbodovymi hodnotami,
v platném znéni, a vyhlaskou o technickych aveécnych poZadavcich na vybaveni zdravotnickych
zatizeni, v platném znéni.

V segmentu zdravotni pé&te poskytované praktickymi lékaii se navrhuje zvysit koeficienty,
kterymi se piepocitava zakladni kapitadni sazba, u tii vékovych skupin (0-4 roky; 5-9 let al0-14



let), a déle se rozsituje pocet vykona hrazenych mimo kapitaci svysSi hodnotou bodu (soulad

svyhlaskou ¢. 439/2008 Sh.). Jde zejména o nekteré vykony spojené s ockovanim.

Predkladatel mé za to, Ze v piipadé predmétné vyhldSky neni davod pro aplikaci
Obecnych zésad pro hodnoceni dopadii regulace (Regulatory Impact Assessment - RIA), nebot’
v daném piipadé jde o vyjimku z téchto zésad dle ¢l 1. ,,Procesni pravidla’‘, bod 3., kdy se jedna o
navrh pravniho predpisu, jehoz obsahem jsou prevazné zmeény technickéno charakteru.
Predkladatel se tedy domnivd, Ze aternativy, které aplikace RIA vyZzaduje, jsou ryze formani a
nepredstavuji realizovatelné a rovnocenné fedeni. Presto v rdmci celkového zdiavodnéni navrhu

v dalSim textu zésady RIA pro zachovéani formy uplatiuje.

A. Zavérecna zprava z hodnoceni dopadt regul ace podle obecnych zasad

1. Davod piedloZzeni

Nazev:

VyhlaSka o stanoveni hodnot bodu, vySe Uhrad zdravotni péte hrazené ze zdravotniho pojisténi a
regulacnich omezeni objemu poskytnuté zdravotni péce hrazené zveieiného zdravotniho

pojisténi pro rok 2010.

Identifikace problémi, cili, kterych ma byt dosazeno, rizik spojenych s neinnosti:

Cilem navrZzené Upravy je stanovit hodnoty bodu, vyS Uhrad zdravotni péte hrazené ze
zdravotniho pojisténi a regulaéni omezeni na rok 2010 z&konem piedepsanou formou, tj.
vyhladkou. Neginnost ministerstva nepiipada v tomto pripadé v Gvahu, nebot’ by do o porudeni
zékona. Dikce § 17 odst. 6 zékona stanovi pravni rdmec vécného ieSeni Uhrad zdravotni péce
z prostiedku verejného zdravotniho pojisténi a piid udna regul ace vztahi s touto oblasti spojenych
je tedy timto ustanovenim vyjadiena. Kazdoro¢nim vydanim piislusné vyhlasky nedochézi ke
zménadm dané regulace, ae k jejimu naplnéni, nebot’ se vZdy jednd o vysledek dohodovaciho
fizeni, posouzeny z hlediska souladu s pravnimi piedpisy a verejnym zgmem a na jeho zakladé
o0 stanoveni parametri pro Uhradu zdravotni péce z limitovaného objemu finanénich prostiedka
veiejného zdravotniho pojisteni. Z tohoto divodu lze povaZzovat obsah piedkladané vyhlasky

oproti stavu platnému v roce 2009 za zmeny technickénho charakteru, nemgjici dopad na vécnou



stranku prévniho piedpisu, nebot’ regulace, jeji forma i Ihaty pro regulaci jsou dany pitimo

zékonem.

2. Navrh variant feSeni

|. varianta:

Nulova varianta— vyhlaSka nebude vydana

Nulova varianta by znamenala, Ze by nebyly na rok 2010 stanoveny hodnoty bodu, vySe Uhrad
zdravotni péce hrazené ze zdravotniho pojisténi a regulacni omezeni a Uhrada zdravotni péte
z prostredki verginého zdravotniho pojisténi by nemohla byt objektivizovéna, posouzena
z hlediska souladu s pravnimi predpisy a vereinym z§mem a stanovena zakonem predepsanou
formou. DoSo by k poruSeni ustanoveni § 17 odst. 6 zakona, kdy je ministerstvo ptislusnou

vyhl&Sku povinno vydat.

[l. varianta:
VyhlaSka o stanoveni hodnot bodu, vySe Uhrad zdravotni péce hrazené ze zdravotniho pojisténi a
regulacnich omezeni objemu poskytnuté zdravotni péce hrazené zveieiného zdravotniho

pojisténi pro rok 2010 bude vydana.

Dotcené subjekty

Ugastnici systému verejného zdravotniho pojidténi tj. zdravotni poji&ovny, zdravotnicka

zatizeni, pojisténci adalsi osoby, kterym je poskytovana zdravotni péce.

3. Vyhodnoceni nékladt a piinost

Naklady:

V rdmci systému verejného zdravotniho pojisténi dochazi k Uhradé zdravotni péce z omezenych
zdroja, kterymi systém disponuje. Hodnota bodu, vySe Uhrad a regulatni omezeni jsou v
kalendarnim roce stanoveny piislusnou vyhlaskou, nedohodnou-li se o zpasobu Uhrady, vySi
Uhrady a regulatnich omezenich zdravotnicka zatizeni a zdravotni poji&’ovny odlisné. Readizace
uvedeného navrhu nebude mit v oblasti systému veiejného zdravotniho pojisténi dopad na vysSi

cerpani zdrojia oproti roku 2009, cozZ je v souladu se zdravotné pojistnymi plany zdravotnich



pojistoven. Realizace ndvrhu nebude mit hospodarsky ani finan¢ni dopad na stétni rozpocet, na
ostatni verejné rozpocty, hospodaiské subjekty, ani Zadné socidni dopady adopady na Zivotni
prostredi.

Prinosy:
Prinosy navrhované pravni Upravy spocivei v prosazeni vereiného zgmu, kterym je zeiména
respektovani redlnych moznosti systému pii financovani zdravotni péci hrazené z verejného

zdravotniho pojisténi.

Konzultace

Konzultace byly realizovany v ramci dohodovaciho fizeni podle § 17 odst. 6 zdkona mezi
zéstupci V3eobecné zdravotni pojistovny CR a ostatnich zdravotnich pojistoven a piislusnych
profesnich sdruZzeni poskytovateli zdravotni pé&te jako zastupci smluvnich zdravotnickych
zarizeni. Z jednani tohoto dohodovaciho fizeni vyplynuly predstavy jednotlivych segmenta
zdravotni péce a zdravotnich pojistoven o feSeni dané problematiky, které ministerstvo posoudilo
z hlediska souladu s pravnimi predpisy a veiejnym zgmem a navrhlo reSeni.

4. Navrh feSeni

Zhodnoceni variant a vybér nejvhodngjsiho ieSeni

Cilem Upravy je stanovit hodnoty bodu, vy3Se Uhrad zdravotni péte hrazené ze zdravotniho
pojisténi a regulacni omezeni objemu poskytnuté zdravotni péce hrazené z verejného zdravotniho
pojisténi pro rok 2010. K tomuto cili miZe vést pouze variantall.

Kontakty a prohlaSeni schvéleni hodnoceni dopadi

Osoba, ktera zpracova a zavérecnou zpravu RIA:

JUDr. Josef Kunc

Ministerstvo zdravotnictvi

Odbor dohledu nad zdravotnim pojisténim: +420224972474,

e-mail: josef.kunc@mzcr.cz



mailto:josef.kunc@mzcr.cz

Osoba, ktera zpravu schvdlila:

Ing. lvana JenSovska

Ministerstvo zdravotnictvi

Odbor dohledu nad zdravotnim pojisténim/reditelka odboru, tel: + 420 224 972 548

e-mail: ivana.jensovska@mzcr.cz

B. Zhodnoceni souladu navrhované préavni Upravy se zdkonem, k jehoz provedeni je navrZzena,

véetné souladu se zdkonnym zmocnénim k jejimu vydani

Navrhovand pravni Uprava je v souladu se zékonem ¢. 48/1997 Sh., o verginém zdravotnim
pojisténi, ve znéni pozdéjSich predpisi, kjehoZz provedeni je navrZena, a se zakonnym
zmocnénim K jejimu vydani (8 17 odst. 6).

C. Zhodnoceni souladu navrhované pravni Upravy s Ustavnim poradkem

Predkladany navrh novely vyhlé3ky je piné v souladu sUstavnim poradkem CR. Ustavnost
navrhu vyplyva ze zékonného zmocnéni, kdy je pro stanoveni hodnoty bodu, vy3e Uhrad
zdravotni pé&e hrazené ze zdravotniho pojisténi a regulacni omezeni uréena forma vyhl&sky,

pii¢emz navrh toto zmocnéni beze zbytku napliuje.

D. Zhodnoceni souladu navrhované préavni Upravy s mezindrodnimi smlouvami a s prdvem EU

Navrhem vyhla3ky neni do pravniho #édu Ceské republiky implementovano pravo ES/EU anévrh
neni s prdvem ES/EU v rozporu. Navrh neni v rozporu s mezinarodnimi smlouvami, kterymi je

Ceska republika véazana. Upravovana problematikaje piné v kompetenci ¢lenskych statt EU.

E. Predpoklé&dany hospodéaisky a finanéni dopad navrhované pravni Upravy

Navrh vyhladky nebude mit dopad na statni rozpocet, ostatni verejné rozpocty, dopad na malé a
stiedni podnikatele, sociani dopady ani dopady na Zivotni prostredi. Navrh je konstruovan
s nulovym dopadem na systém veiejného zdravotniho pojisténi.
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