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Uhrady za tistavnu ZS a SK-DRG: aktualny stav

» dosledky rozpoctov (urychlené Covidom): nerovhomerny pokles produkcie
* pozitiva:

* pretrvavajuci pokles v naduzivanych DRGs: bolesti hlavy, bolest hrudnika, hypertenzia,
korondrna aterosklerdza bez CC, hroziaci potrat, horucka nezndmeho povodu

* negativa:

* vysSi pokles produkcie v niektorych typoch nemocnic bez adekvatnej zmeny v Uhradach —
najviac profituju nemocnice, ktoré robia najmenej

* nereflektuje zmeny v kmenoch ZP (rozdiely v platbach podla ZP)

* pomaly navrat operativy (Uplne chyba dobiehanie odloZenych operiacii) — désledkom je ndrast
Cakacich dob

* potrebnd zmena uhrad, ktord bude odrazat skuto¢nu produkciu nemocnice:
uhrady podla SK-DRG
* nevyhnutné podmienky pre prechod na SK-DRG:
* pripravenost SK-DRG
 zmena kontraktov medzi ZP a PUZS
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Uhrady podla SK-DRG: zmena kontraktov ZP a PUZS v 2024

* plna uhrada podla SK-DRG

e Ciastocna uhrada podla SK-DRG — 10-20%?

podla DRG hradena ¢ast ZS (vybraté DRG skupiny)

podla DRG hradend ¢ast nemocnic (vybraté/pilotné nemocnice)

podla DRG hradena ¢ast vsetkych HP — zniZeny rozpocet + 20% podla DRG

* ciel:
* pilotne otestovat SK-DRG v plnej prevadzke ako Uhradovy mechanizmus Ustavnej
zdravotnej starostlivosti

* nastavenie standardov (Standardizovanych zmlav) pre plné a kompletné zavedenie SK-
DRG

« uprava nedostatkov pred Uplnym zavedenim SK-DRG
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Uhrady podla SK-DRG: zmena kontraktov ZP a PUZS v 2024

vyhody nevyhody/rizika

plna thrada podla SK-DRG * Jednoduchost, spravodlivost * Riziko vyraznej zmeny produkcie (financné
straty na strane ZP alebo nemocnic)
* Pripadné chyby a nedostatky v SK-DRG sa
prejavia naplno

Ciastoéna Ghrada podla SK- * Finanéné dopady na ZP/PUZS su limitované * Zlozitejsie pre ZP alebo PUZS (nizsia
DRG - vSseobecne * Pripadné pretrvavajuce chyby v SK-DRG maju len ciastocny prehladnost, naroky na zmenu IS)
dopad

* Moznost otestovat SK-DRG v realnych podmienkach a
odstranit pripadné chyby pred plnym nabehom

cast ZS * Moznost $pecifikovat oblasti, kde zmeny produkcie nie st * Narocnejsie na zmeny IS
(vybraté DRG skupiny) oCakavané (p6rody) alebo su Ziaduce (planované vykony)

e Relativne prehladné — HP bud'je alebo nie je hradeny

podla DRG

¢ast nemocnic * Jednoduchost a prehladnost — nemocnica bud'je alebo nie » Dopady na PUZS v SK-DRG maju plny efekt
(vybraté/pilotné je vDRG + Cast PUZS bez otestovania (bez pripravy)
nemochice)
¢ast vietkych HP * Najmensie negativne financné dopady — len ¢ast thrad je * Najmenej prehladné, zlozité zucétovania —
(zniZzeny rozpocet + zavisla od produkcie moze sa stratit pozitivny efekt DRG na
20% podla DRG) motivaciu
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Pracovny navrh konceptu DRG kontraktov v 2024

* rozdelenie ZS podla DRG skupin do 3-4 dhradovych skupin:
* DRG skupiny uhradzané v ramci rozpoctov — pdvodné kontrakty (PRUZZ, prospektivne a globalne rozpocty)
* DRG skupiny uhradzané podla SK-DRG bezlimitne — bez rizika narastu produkcie

* DRG skupiny uhradzané podla SK-DRG s limitom — s rizikom narastu produkcie; ak je narast produkcie Ziaduci
(znizovanie ¢akacich listin), zastropovanie na ,,rozumnom® naraste budtcej produkcie, resp. naopak, pri Ziaducom
poklese (nadmerna indukcia) na poklese

* narocnejSie na IS, mozné odlozZit na neskér v nadvaznosti na termin ucinnosti ¢akacich listin

* ?DRG skupiny bez RV uhradzané podla vykazanych nakladov - zriedkavé DRG skupiny s vysoko variabilnymi
ndkladmi (napr. transplantdcia pecene)

* v nasledujucich rokoch postupny presun DRG skupin z rozpoctov do ostatnych skupin

rozpocet [ogRecet

rozpocet
DRG BL DRG L
EE— DRG L
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Navrh na rozdelenie DRG do uhradovych skupin
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* kritéria a parametre pre preradenie DRG skupin do uhradovych skupin podla SK-

DRG:

jasne definovana skupina pacientov — bez rizika presunov medzi dhradovymi skupinami

najviac PUZS)

homogenita nakladov v DRG skupine
homogenita nakladov medzi PUZS
dizka €akacich déb

O 000000 00

dalSie podla diskusie v PS

riziko indukcie nepotrebnych hospitalizacii

Stretnutie k zavedeniu €

Iy OP alebo intervenény vikon bez suvislostiaol
Iy OP alebo Intervenény vjkon bez sivislost{301
alebo W wykon bez {3
Rozsiahly OP slabo intervenény vikon bez sivislosti01
Mala rozsiahly OP alebo intervenny vykon bez sivi 802
Nezatriediteiné do skupin fas0
Nepripustnd hlavnd diagnéza %61
Nepripustna prodnicka kombindcia diagnaz 62
Novorodenecks diagndza nezlGEitelns s vekom aleb/963
UPW > 1793 hedin s komplexnjm OF vjkanom alebo A06
UPV >959 a < 1800 hodin s kamplexnyjrm O vykonom A7
UPV > 959 & < 1800 hodin s komplexnym OP ykonom AQ7
UPV 959 a < 1500 hodin s kmplexnym OF wikonon A07
UPV >999 & < 1800 hodin bet komplexnéha OP vjkor AQT
UPV> 959 a < 1800 hodin bez komplexnéha OP wjikorAQT
UPV > 459 a < 1000 hodin s kmplexnym OP wjkono A0S
UPV > 439 & < 1000 hod. s komplex. OP vyk. alebo po A0
UPV> 459 a < 1000 hodin bez komplexnéha OP wikor A0S
UPV > 459 a < 1000 hod. bez komplex. OP wk., bez piA0s
UPV > 499 & < 1000 hod. bez komplex. OP vyk., bez pra0s
UPV > 249 < 500 hod. 5 vysoko komplex. vik. alebo A1l
UPV >249 a < 300 hodin s komplexnym OP vykonom, A1
UPV > 249 8 < 500 hodin bez komplexného 0P wikoni ALL
UPW > 249 a < 500 hodin bez komplexného P wikon A11
UPV > 249 a < 500 hodin bez komplexného OP wikeni A11
UPV> 353 < 250 hod. 5 vysoko komplexnjm vykanor AL3
UPV > 35 a < 250 hod. bez v. komplex. wk., bez komg A13
UPV >95 . <250 hod. bet komplex. OP vikonu, s kor 413
UPV >95 3 « 250 hodin s komplexnym OF vjkanom, A13
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bez odbornych vyhrad k existujucemu algoritmu zaradovania
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Navrh na rozdelenie DRG do uhradovych skupin

| * DRG skupiny uhradzané podla SK-DRG bezlimitne — bez rizika narastu produkcie

* poérody, poporodna ZS (O bez 062-065) a novorodenci (P)
* 107 165 HP v roku 2022 (15,2% HP, 9,5% eCM)
* jasne definovana skupina pacientov, bez rizika presunov medzi Uhradovymi skupinami

* poskytuje ich vaé¢sina nemocnic

* DRG skupiny uhradzané podla SK-DRG s limitom — s rizikom narastu produkcie, t4 moze
byt ale Ziaduca (zniZovanie ¢akacich listin) — zastropovanie produkcie na o¢akdvanom
,fozumnom® naraste

* TEP(146,147) - 1,1% HP, 2,6% eCM HP2019 HP2020 HP2021 HP 2022

* ablacie (F50) - 0,2% HP, 0,5% eCM porody a popdrodndzs 59241 60526 57735 52 666

e predporodna ZS 17 454 14 350 12 396 12 455
novorodenci 58273 59700 57881 54501
TEP 6919 5975 5 452 7 879
ablacie 1353 1186 1326 1323
ostatné 714784 596602 544797 576547

858024 738339 679587 705371
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Uhrady podla SK-DRG: Navrh dalSich krokov a ramcovy harmonogram

30.6.2023 dohoda o zakladnom koncepte
30.6.2023 vytvorenie pracovnej skupiny (resp. zaradenie témy do
niektorej z existujucich PS)
31.7.2023 . rozdelenie DRG skupin do uhradovych skupin pre rok 2024,
definicia principov kontraktu pre jednotlivé uhr. skupiny
31.8.2023 ‘ vypocet dopadov na ZP a nemocnice, identifikacia potrebnych
zmien (vratane dopadov na IS)
15.9. 2023 finalne podmienky pre DRG kontrakty pre rok 2024
31.12.2023 priprava na DRG kontrakty v ZP a u PUZS (zmeny v IS,
dohodovacie konania)
1.1.-1.4.2024 ucinnost DRG kontraktov
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« dakujeme za pozornost
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