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. CO BYLO PRED SYSTEMEM CZ-DRG?

= Klasifikacni systém IR-DRG — zastarala struktura,

ktera v klinické ani ekonomickeé casti neodpovidala
mediciné 21. stoleti

= Uhrada formou globalniho pausalu s
individualnimi zakladnimi sazbami s e
monitoringem produkce dle IR-DRG, uhrada qpars eSS ,
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. PROJEKT DRG RESTART

= Ukol: vytvorit narodni (nejen) klasifikaéni systém pro ALP

= Cilem projektu bylo vybudovani dlouhodobé udrzitelné datove,
informacni a personalni zakladny pro optimalizaci a
pribéznou kultivaci systému uhrad Itizkové péde v CR a
zvyseni prediktivni schopnosti a efektivity uhradovych
mechanismu pro tento segment zdravotni péce.

* Evropsky socialni fond — OperacCni program Zamestnanost
=1.3.2016 — 28. 2. 2023

= 241 273 098 KC — vyznamna cast alokovana na vybudovani
referencni site
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. GASOVA OSA VYVOJE A IMPLEMENTACE CZ-DRG

2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...

Vyvoj nového systému CZ-DRG
Implementace (Skoleni)
kédovani dle CZ-DRG
BEESE Referenéni kédovani
CZ-DRG

Vstup CZ-DRG
do uhrad ALP
PIlna implementace CZ-DRG do uhrad ALP

Sbér roénich dat v siti RN (2016-2022)
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. ROKY 2015-2018 — VYVOJ SYSTEMU CZ-DRG

Metodika a systém

Vlastni klasifikace
hospitaliza¢nich ﬂ ocenovani akutnich
pripadi CZ-DRG hospitalizaci

v
Sit’ referen¢énich nemocnic
alT/SW zazemi




. KLASIFIKACNi SYSTEM CZ-DRG

= Vyvoj s respektem ke strukturnim
prvkium modernich zahraniénich DRG
systému.

= Vazba struktury na klinicky charakter
pripadu + duraz na klinicky homogenni
skupiny pacientu.

= Vlyuziti Sirokého spektra faktoru pro

o haLD ad

pravidla.

* Individualni struktura DRG skupin v
DRG bazich

= Modelovani vlivu vedlejSich diagnoz
= Ve spolupraci s odbornymi spoleCnostmi

Hospitalizaéni pFipad 3

MDC

DRG baze

DRG skupina
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SIT REFERENCNICH NEMOCNIC SYSTEMU CZ-DRG
= DATOVA ZAKLADNA AKUTNIi LUZKOVE PECE CR

= V ramci vyvoje CZ-DRG doslo k vytvoreni tzv. sité referenénich nemocnic = soubor
reprezentativnich zastupcu ¢eskych poskytovatelu ALP, ktery je nedilnou soucasti vyvoje a

kultivace systému CZ-DRG a je specifikovan i legislativhé v ramci § 41a zakona €. 48/1997
Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi.

Typologie poskytovateli ALP

® Graf naznacuje rliznou heterogenitu
jednotlivych typl ZZ.
Cim vétsi jsou vzdalenosti ZZ od

centroidu, tim je dany typ ZZ vice
heterogenni.

@ ZZ vysoce specializované péde

® Krajské a oblastni nemocnice s
komplexni péci

Y Oblastni nemocnice s nizsi

komplexnosti péce

Ostatni ZZ s uzkym zaméfenim

+ 4+ + 4+ centroid

. Fakultni a velké krajské nemocnice

Umisténi typu ZZ dle centroidu
ve dvourozmérném prostoru

—

,
L
Jj“f 7
e &
P
1 4 9 B
10 ;11 13
(]

Sit referencnich nemocnic

Sty gma
N ’3 e '2 R

Fakultni a velké krajské nemocnice

ZZ vysoce specializované péce
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METODIKA A SYSTEM OCENOVANI AKUTNICH
HOSPITALIZACI

=SBER — VALIDACE — KALKULACE — OCENENI

(jednotlivé RN) (UzIs €R) (UzIS €R) (UzIS €R)
R et st i |
a = == NN; = NNi%5 + NN{P* + NNI¥ + NN?*, kde
, = NNZFPS 2 0Dgps | potet spotfebovanych jednotek pacientem,
? B g ® i _ ;f; NN/P* % 0D | potet spotiebovanych jednotek pacientem,
@ | ; =T NN/? =|BOD,p ¥ potet spotiebovanych jednotek pacientem, T
® =5
- I | os " v P .
) - NN =|MINy |+ poCet spotiebovanych jednotek pacientem.
e== g |
S Prislusné kalkulacni jednice
Pocet Pramérné
Koéd DRG Nazev DRG skupiny referenénich CN 2022
HP 2022 (KE)
08-103-01 Operace patefe s instrumentaci 9 a vice segmentu 164 611 559
08-103-02 Operace patefe s instrumentaci 5 az 8 segment 347 384 385
08-103-03 Operace patefe s instrumentaci 3 az 4 segmentl pro novotvar nebo poranéni mimo kréni patef 149 296 007 —
08-103-04 Operace patefe s instrumentaci 3 az 4 segmentl pro jina onemocnéni mimo kréni patef 476 250 841
08-103-05 Operace patefe s instrumentaci nejvyse 2 segmentl pro novotvar nebo poranéni mimo kréni pater 349 213 619
08-103-06 Operace patefe s instrumentaci nejvyse 2 segmentl pro jina onemocnéni mimo kréni pater 1627 200 845
08-103-07 Operace patefe s instrumentaci pro poranéni kréni patefe 163 168 631

08-103-08 Operace patere s instrumentaci pro jina onemocnéni kréni patere 1168 133 783




] . Pocet HP v datech Pocet HP v datech| % v RN2
ACELLAS L L S ZPD 2016-2022  RN?2016-2022 | z dat ZPY
MDC 00  Transplantace organt nebo krvetvornych bunék a ekon. naro€né vykony 97 168 57 107 58,8 %
MDC 01  Nemoci a poruchy nervové soustavy 880 579 394 343 44,8 %
MDC 02  Nemoci a poruchy oka a oénich adnex 141 970 88 733 62,5 %
MDC 03  Nemoci a poruchy ucha, nosu, dutiny ustni a krku 522 819 251 644 48,1 %
MDC 04  Nemoci a poruchy dychaci soustavy 839 742 322 074 38,4 %
MDC 05 Nemoci a poruchy obéhové soustavy 1525 725 645 381 42,3 %
MDC 06  Nemoci a poruchy travici soustavy 1187 091 461 595 38,9 %
MDC 07  Nemoci a poruchy hepatobiliarni soustavy a slinivky bfisni 462 868 183 579 39,7 %
MDC 08 Nemoci a poruchy muskuloskeletalni soustavy a pojivovych tkani 1704 697 645 513 37,9%
MDC 09 Nemoci a poruchy klGize, podkozni tkané a prsu 473 903 216 093 45,6 %
MDC 10  Nemoci a poruchy endokrinni, nutricni a metabolické 356 961 159 273 44,6 %
MDC 11  Nemoci a poruchy vylu€ovaci soustavy 662 850 271 447 41,0 %
MDC 12  Nemoci a poruchy muzské reprodukéni soustavy 210 861 94 391 44,8 %
MDC 13  Nemoci a poruchy Zenské reprodukéni soustavy 560 449 214 413 38,3 %
MDC 14  Té&hotenstvi, porod a Sestinedéli 1018 667 419 062 41,1 %
MDC 15 Novorozenci a stavy vzniklé v perinatalnim obdobi 782 982 332 477 42,5 %
MDC 16  Nemoci a poruchy krve, krvetvornych organu a imunity 144 047 56 916 39,5 %
MDC 17  Nemoci a poruchy krvetvorby a Spatné diferenciované novotvary 127 229 81 555 64,1 %
MDC 18 Infek&ni a parazitarni nemoci 181 452 72 574 40,0 %
MDC 19  Nemoci a poruchy dusevni 176 998 70 500 39,8 %
MDC 20 Naduzivani alkoholu, 1€kl a drog 79 606 25979 32,6 %
MDC 21  Alergie, otravy a toxické ucinky léku 88 948 35 766 40,2 %
MDC 22  Popéleniny a omrzliny 14 978 10 163 67,9 %
MDC 23  Faktory ovlivfiujici zdravotni stav a jiny kontakt se zdravotnimi sluzbami 149 813 71 287 47,6 %
MDC 24  Akutni IGzkova rehabilitace 236 793 69 440 29,3 %
MDC 25  Polytraumata 9729 6210 63,8 %
Celkem 12 638 925 5257 515 41,6 %

1) Data zdravotnich pojistoven za roky 2016-2022
2) Data referenénich nemocnic za roky 2016-2022

7-LETE REPREZENTATIVNI POKRYTI SYSTEMU ALP DATY
REFERENCNICH NEMOCNIC: OBDOBI 2016-2022

V ramci sité referencnich
nemochic byla nasbirana
data vice nez 5 miliont
hospitalizacnich pripadu
za obdobi 2016-2022.

Vyjma let 2020 a 2021, ve
kterych jsou ekonomické
naklady zkresleny
pandemii COVID-19, jsou
kromé produkcnich dat k
dispozici také detailni
ekonomické udaje pro
potreby nakladovych
analyz ALP.
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2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...
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. ROK 2019 — CZ-DRG VERZE 1.0  —

s LEN)
Cobdie dathidabe wial

y savodont S At e '--‘ll“l v b pacontn U2 i

= CZ-DRG verze 1.0 jako oficialni klasifikaCni o ot o A s
systém pro akutni luzkovou péci L e
* Referenc¢ni vykazovani pro CZ-DRG = it o =l

doplfiujici metodické pokyny pro At ot A i
1. kodovani diagnoz, |
2. vykazovani DRG markeru. s ‘

= Metodické materialy jeste bez Ciselniku e opammins e
relativnich vah. L

= CZ-DRG jesté mimo uhradovou vyhlasku ettt e e S e bt b
= produkce stale hodnocena dle IR-DRG. mibibaGiiac T T s



— 2024 —
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. ROK 2019 — STRUKTURA UHRAD AKUTNI LUZKOVE PECE

Individualné smluvné sjednana slozka uhrady

Pausalni uhrada

Uhrada vyélenéna z pausalni ahrady

Ambulantni
slozka uhrady

Vykonova uhrada vybranych

lIécivych pripravku

= Pausalni uhrada = globalni pausal s individualni

zakladni sazbou a omezenim uhrady

nadprodukce

= Uhrada finanénich prostfedku je vazana na
produkci odpovidajiciho % casemixu — méreno
dle referencniho obdobi. Nadprodukce se hradi

omezene, tedy ,se slevou”.

= Uhrada vyélenéna z pausalni dhrady =
pripadovy pausal s individualni zakladni sazbou

bez omezeni uhrady nadprodukce

= Uhrada finanénich prostfedkd odpovida
skuteCné produkci, vyse zakladni sazby vSak
vychazi z historickych nastaveni a je tedy

individualni.
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2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...

. ROK 2020 - STRUKTURA UHRAD AKUTNI LUZKOVE PECE

Individualné smluvné sjednana slozka uhrady

Pausalni uhrada

Uhrada vyélenéna z pausalni ahrady

Pripadovy pausal dle CZ-DRG

Ambulantni
slozka uhrady

Vykonova uhrada vybranych
lécivych pripravku

Pausalni uhrada = globalni pausal s individualni
zakladni sazbou a omezenim uhrady
nadprodukce

Uhrada vyélenéna z pausalni uhrady =
pripadovy pausal s individualni zakladni sazbou
bez omezeni uhrady nadprodukce

OD ROKU 2020 NOVA KAPITOLA:

Pripadovy pausal dle CZ-DRG = pripadovy
pausal s jednotnou zakladni sazbou bez
omezeni Uhrady nadprodukce

= Uhrada finanénich prostfedk(i odpovida
skutecné produkci, vyse zakladni sazby je
jednotna pro vsechny poskytovatele ALP.
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2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...

. ROK 2020 - STRUKTURA UHRAD AKUTNI LUZKOVE PECE

Individualné smluvné sjednana slozka Ghrady | L P‘ﬁpadovy an§é| dle CZ-DRG = p‘ﬁpadovy
| pausal s jednotnou zakladni sazbou bez
omezeni uhrady nadprodukce

Pausalni uhrada

= 2020 = prvni pouziti CZ-DRG v uhradach
ALP, zbytek produkce stale meren dle IR-DRG.

= Celkem pres CZ-DRG hrazeno cca 0,2 %
vS§ech pripadui o objemu uhrad 0,5 mid. K¢
(0,5 % objemu celkovych uhrad).

Uhrada vyélenéna z pausalni ahrady

Pripadovy pausal dle CZ-DRG

Vykonova uhrada vybranych
lécivych pripravku

Ambulantni = Pro rok 2020 vyuziti Uhradovych tarift =
slozka uhrady korunové ocenéni péce dle CZ-DRG.
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2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...

. ROK 2020 — CZ-DRG SKUPINY PRO PRIPADOVY PAUSAL

» CZ-DRG skupiny pro uhradu pripadovym pausalem podle CZ-DRG:
1. Vysoce specializovana pneumoonkochirurgicka péc¢e = celkem 3 CZ-DRG baze (11 DRG skupin)
= 04-102 - Anatomicka resekce plic
= 04-103 - Extraanatomicka resekce plic
= 04-105 - Velky chirurgicky vykon v dutiné hrudni nebo na hrudniku mimo resekce plic
2. Vlysoce specializovana péce v onkogynekologii = celkem 7 CZ-DRG bazi (19 DRG skupin)
= 13-101 - Exenterace panevnich organu pro zhoubny novotvar Zenské reprodukéni soustavy
= 13-102 - Odstranéni vnitfnich pohlavnich organu pro ZN véetné rozsahlého resekéniho vykonu na okolnich tkanich
= 13-104 - Odstranéni vnitfnich pohlavnich organu véetné parametrii nebo totalni omentektomie pro ZN
= 13-105 - Odstranéni vnitfnich pohlavnich organt véetné vykonu na miznich uzlinach pro ZN
= 13-106 - Odstranéni vulvy nebo pochvy pro zhoubny novotvar
= 13-107 - Odstranéni miznich uzlin pro zhoubny novotvar zenské reprodukéni soustavy
= 13-108 - Neradikalni vykon pro zhoubny novotvar Zenské reprodukCni soustavy
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. ROK 2020 — PRIPADOVY PAUSAL - PROC ZROVNA TOTO?

Vysoce specializovana pneumoonkochirurgicka péce = celkem 11 CZ-DRG skupin

Vysoce specializovana péce v onkogynekologii = celkem 19 CZ-DRG skupin

Kritéria pro vyber:

Jasné klinicky vymezené a nakladové homogenni CZ-DRG skupiny

Péce, kterou si nelze vymyslet a neni u ni vyznamneé riziko up-codingu a unbundlingu

Maly celkovy objem péce a omezeny finanéni dopad (véetné dopadu na jednotlivé PALP)

Zkusenost poskytovatell ALP vykazujicich tuto péc¢i s CZ-DRG

Moznost identifikace pripadu v historickych datech kédovanych dle IR-DRG

Moznost navazani na centra vysoce specializované péce




2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...

. ROK 2021 — PLNA IMPLEMENTACE CZ-DRG DO UHRAD

= Od roku 2021 plna implementace CZ-DRG do uhrad = vyuziti CZ-DRG v jednotlivych
verzich ve vsech uhradovych kapitolach vCetne pausalni uhrady.

» Postupné navySovani objemu péce mimo globalni pausal = cilem je motivace k produkci a
postupné sblizovani zakladnich sazeb.

CM dle UV 2020 CM dle UV 2021 CM dle UV 2022 CM dle UV 2023 CM dle UV 2024
60 02 3,0 3,4 111 18.0
40,0 ‘ 1 ‘ ‘ 50.7 ‘ 46,2
: ' 38,3
35,8
Pripadovy pausal Pausalni uhrada
(jednotna zakladni sazba (individualni zakladni

— véetné psychiatrie) sazba) DRG UZIs




2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021 — 2022 — 2023 — 2024 — ...

. ROKY 2022 A 2023 — PRIPADOVY PAUSAL

Pripadovy pausal dle CZ-DRG - rok 2022 Pripadovy pausal dle CZ-DRG - rok 2023

Objem ALP hrazeny skrze pfipadovy pausal = 3,4 %

* Resekce plic Resekce plic
« Velké vykony na hrudniku mimo resekce Velké vykony na hrudniku mimo resekce

. Odstranéni zenskych pohlavnich organt pro ZN Odstranéni Zenskych pohlavnich organt pro ZN
. Transplantace Transplantace + souvisejici hospitalizace

L Implantace zafizeni pro mozkovou/misni stimulaci
» Psychiatrie ] L . , .
Chirurgicky vykon na urovni lebky a tvrdé pleny
Velké resekcéni a rekonstrukcni vykony v oblasti ORL

Kardiochirurgie, endovaskularni vykony na
srdci/aorté

Resekce slinivky brisni, resekce jater

Operace patefe bez instrumentace

Resekce prsu vCetné rekonstrukce implantatem
Mikrochirurgickeé plastické vykony

Intrauterinni vykon na plodu

Transplantacni vykony pro popaleniny

Vykony pro polytrauma U7I8




. ROK 2024 — PRIPADOVY PAUSAL

Predpokladame pokles objemu pécée v pausalu pod 50 % !

Nové v pripadovém pausalu:

= Bypass, nahrada nebo rekonstrukce na centralnich cévach v hrudni a bfisni dutine
Resekce prsu bez/v€etné odstranéni miznich uzlin

Zavedeni kochlearniho implantatu

Odstranéni nebo resekce jicnu

Chirurgicky vykon na jicnu mimo resekce

Vykon pro triselnou nebo stehenni kylu

Vykon pro brisni nebo pupecni kylu

Operace patere s instrumentaci

Odstranéni a resekce ledviny

Odstranéni prostaty bez/vCetné miznich uzlin

ResekCni vykony pro onemocnéni krvetvorby nebo Spatné diferencované novotvary

IS2DRG ¢7is




2015 — 2016 — 2017 — 2018 — 2019 — 2020 — 2021

— 2022 — 2023

CZ-DRG JAKO PODPORA JEDNODENNI PECE

Pro rok 2023 jsme pouzili data RN (za
rok 2019) pro ocenéni JPL v chirurgii.

Pro ocenéni vykonu JPL byl dany vykon
namapovan na DRG skupinu, do které by
byl pacient s danym vykonem klasifikovan,
pokud by byl vykon proveden za
hospitalizace na akutnim lUzku.

Nasledné bylo ve vazbé na danou DRG
skupinu uvazovano 5 scénaru.

— 2024 — ...

Nazev vykonu jednodenni péce v oboru chirurgie Vyse uhrady
Parciélni nebo klinovita resekce mammy s biopsii nebo bez nebo mastektomie y
. . 26 059 K¢
jednoducha
Operace kone¢niku transanalni endoskopickou mikrochirurgickou metodou 22 926 K¢
Hemoroidektomie 22 337 K&
Operace hemoroida dle Longa 37 134 K¢
Operace kyly inquindlni a femoralni — dospéli, véetné inkarcerovanych 35761 K&
Operace kyly umbilikalni nebo epigastrickd — dospéli véetné resekce omenta 26 990 K¢
Operace kyly s pouZitim Sté€pu ¢i implantatu, operace kyly nebo kyly v jizvé s 47 936 K&
pouzitim §tépu ¢i implantatu
Operace rozsahlého pilonidalniho sinu, dermoidni cysty excize rozséhlych 22 926 K&
periandlnich ¢i glutedlnich zanétlivy 1ézi (hidrosadenitis, aktinomykosis, tbc)
Vykon laparoskopicky a torakoskopicky - appendektomie 43 671 K¢
Vykon laparoskopicky a torakoskopicky - cholecystektomie prosta 53 868 K¢
Vykon laparoskopicky a torakoskopicky - hernioplastika jednostrannd primarni 51 081 K¢
Vykon laparoskopicky a torakoskopicky - hernioplastika oboustranna primarni 68 422 K¢
Vykon laparoskopicky a torakoskopicky - hernioplastika recidivujici kyly 43 964 K¢
Adheziolyza druhého stupné laparoskopicky nebo thorakoskopicky 57 008 K¢
Vysoka ligatura venae saphenae magnae + stripping subfascialni ligatury vv. y
39273 K¢

perforantes
Vysoka ligatura venae saphenae magnae + stripping subfascidlni ligatury vv. y

. 39273 K¢
perforantes - ob& nohy
Fundoplikace laparoskopicky 86 486 K¢




CZ-DRG JAKO PODPORA JEDNODENNI PECE

Kéd CZ-DRG Nazev vykonu Vise
vykonu skupina | y tuhrady

Odbornost

v o0 w ’ . . - J— . 1 abdominalné nebo ¢
= Data RI Nové muze byt jako jednodenni péce ,,hodnocena“ i ALP s B i
pro oce LOS=2. JPL je tedy mozné realizovat na luzku ALP! botorakaskopicky. | 45 03 ke
\J PL V , i I — mocnéni Zenské
4. Uhrada vy¢lenéna z pauSalni uhrady flace cervixu, jakakoliv
n , . . nggfilfaroskople 15 540 K¢
orto PEQA 4.1 Uhrada vy&len&na z pausalni thrady zahrnuje hrazené sluzby zarazené podle Klasifikace —§rim oscesnebo
do skupin vztazenych k diagnéze uvedenych v pfiloze ¢. 10, Castech C a E k této vyhlasce. - cemiddentimee |

. gynek ’ v w w ’ oy r r v - M : oskopicky — sterilizace | 35 264 K¢&
4.2 Pro hrazené sluzby vyclenéné z pauSalni uhrady zarazené podle Klasifikace do skupin kosﬁifediokﬁa

U r0|og| vztazenych k diagnoze uvedenych v priloze €. 10, €astech C a E poskytovatelem vykazané | :‘;ﬂ‘;;‘t‘i;ﬁﬁ:;?.ﬁic

a zdravotni pojiStovnou uznané za hodnocené obdobi, se stanovi uhrada ve vysi: Finkove kosti ruky;

37 460 K¢

p I aStI C \ icky radia nebo
no|m Mexstirpace distalni casti
T g Bromia
VéeOb ~ UHR,yq,c2-pRG,2024 = Z Zmax(UH RypL,iji CMao24.c2-DRG,CE,ij * 1252024,02—DRG,CE) * KCep,i ¢ — EMap24.cE st mimo poranéni —
i=1

j=1 ohy: Artrodézy
strukee 2.-5. paprsku 33T09KC

Operace vazivového aparatu kolene mimo poranéni
— pozdni rekonstrukce extenzorového aparatu
kolena; operace zavésného aparatu patelly pro

S - e o 51 530 K¢
recidivujici luxaci; opera¢ni vwkony pii
chondropatiich kolena; debridement v oblasti
kolenniho kloubu bez synovialektomie

08-126-01
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. DALSI IMPLEMENTACE CZ-DRG DO UHRAD ALP

= DalSi posilovani kapitol pripadovy pausal a péce vyclenéna z pausalu = vyjmuti CZ-DRG
skupin z globalniho pausalu

= Zatim se vycClenovani z pausalu soustredilo pfedevSim na homogenni DRG skupiny

= Homogenita vSsak nemusi byt jedinou vstupenkou pro uhradu pripadovym pausalem

‘ Naopak pfripadovy pausal mize byt cestou k homogenité — skrze tlak na poskytovatele

‘ Homogenita —> PP ‘ VS. ‘ PP —> Homogenita

U nékterych skupin je homogenita nedosazitelna a pfitom dava smysl je hradit za pfipad
(velky objem pécCe v CZ-DRG skupinach typu K se tyka vysoce specializované péce a péce
0 zavazne stavy)

‘ Homogenita — PP ‘ VS. ‘ Nedosazitelna homogenita ‘

IS2DRG ¢7is




SHRNUTI: SYSTEM CZ-DRG NENi POUZE SEKUNDARNI
KLASIFIKACI HP, JDE O SYSTEM PRO MANAGEMENT,

MONITORING A OPTIMALIZACI AKUTNi LUZKOVE PECE (ALP)

= Distribuce ALP

= Dostupnost ALP
= Centralizace ALP

DRG béze 13-105 Odstranéni vnitfnich
pohlavnich orgén(i véetné vykonu na

DRG béze 13-104 Odstranéni vnitfnich
20 - pohlavnich orgén(i véetné parametrii nebo 10 -

totélni omentektomie pro ZN miznich uzlindch pro ZN
£ 85 8 -
E o 15 /\._/. 0GC
g3
.i‘ 2 0GC 6 -
-E E 10 -
25 47
% 5
&5 mimo 0GC 27 mimo OGC
0 — B 0 —
2018 2019 2020 2021 2022 2018 2019 2020 2021 2022
5 - DRGbéze 13-106 RadikdIni odstranéni vulvy 30 5 DRG béze 13-108 Neradikalni vykon pro ZN
nebo pochvy pro ZN Zenské reprodukéni soustavy

538 4 25 -
£ 2 0GC
o -
%: &———-q‘ddp‘_———‘-“_—‘ 15 1
g c 2 F———w——__’____h___*
< 3 -
E E 10 .
&5 11 mimo OGC 5 - mimo 0GC

0 0

2018 2019 2020 2021 2022 2018 2019 2020 2021 2022

Rok hospitalizace Rok hospitalizace

1000
x 900 Mammarni chirurgie
e 800 oy v . P
-~ — prdmérny rocni pocet HP s resekénim vykonem® na prsu pro ZN prsu
g 700
~
Ta 600
R . :
9~ 500 Fakultni nemocnice
=
.; E 400 [ Specializované resortni Ustavy
,EES f 300 Velké krajské nemocnice
3 200 Ostatni PALP
o
100 I
0
HAMFTNONRONO—NMNTHNONONO —NMTNONONO —NMNTNONNO—NMTNONOAOHNMTNOMNONO M OO NO AN FNWONSONO o
e el N NN NN NSNS A NN oM e st st st s S T DN NN NN WNIW OGO WO O WO WP PSS PSS S 00 00 00

Jednotlivi PALP s alesponi 1 vykonem za rok sefazeni dle poctu HP

* 09-106 Resekce prsu veetng odstranéni miznich uzlin; 09-107 Resekce prsu vietné rekonstrukce implantatem; 09-109 Resekce prsu pro nemoci a poruchy prsu

Regionalni pokryti onkogynekologické chirurgické péce centry vysoce specializované péée (OGC)

100

L (=2} oo
(=] (=] o

% hospitalizaci v OGC
o
o
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pacientky
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Il SHRNUTI

LI 4V 4

= CZ-DRG se v CR stalo prostiedkem ke spravedlivéjsi distribuci
uhrad ALP

= Stale vice je CZ-DRG v uhradach ALP implementovano skrze PP
= jednotna platba napri¢ PALP (se zohlednenim center VSP)

= Otazkou zustava navaznost struktury klasifikace CZ-DRG na
uhradoveé mechanismy. CZ-DRG jako systém totiz neni zameren
na feseni nékterych aspektu ALP — napf. motivace pro snizovani
cekacich dob nebo pro smérovani pacientu do center.
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Uhrady za tstavnii ZS a SK-DRG: doterajsi vyvoj

 SK-DRG sa zavadza od r. 2010, SK-DRG zatial ovplyviiuje vysku uhrad len nepriamo

« dévodom bola nedokoncena lokalizacia SK-DRG - relativne vahy nezodpovedali
slovenskym pomerom

* vychadzali z nemeckych RV
* nereflektovali vyvojodr. 2011

« v 2018 v kontraktoch zavedené rozpocty pre nemocnice - vyska rozpoctu sa meni v
zavislosti na produkcii nemocnice podla DRG

« dosledok: Covid a rozpocty v 2020-22 zmenili Struktiru produkcie - (nerovnomerny) pokles
produkcie, ktora sa len v niektorych segmentoch vracia do pévodnych hodnot

MINISTERSTVO
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Uhrady za tstavnii ZS a SK-DRG: zmena produkcie (eCM) oproti roku 2019

2020 2021 2022 YTD 07/2023 Rok 2022 detailne 12022 2q2022 3q2022 4q2022
0,0% — p— p— p—
’ rok 2019 Porovnanies2019  -21,1%  -82%  -145%  -5,0%
-5,0%
. 2020 2021 2022
-10,0% -9.2% 0%
rok 2019

- -12,89

15,0% _13’7% _14’5% ,8/0 5% 3%
-Podl'a typu nemocnice 2022 voti 2019 10% -7% 7%

SU - onkoustavy -8,6% -11%10% -11%

V3. nemocnice 4 -14,5% -17%

-20% -19%

V8. nemocnice 3 -16,3% -20%

Vs. nemocnice 1,2 _ ~25% B operacny segment iny segment

Specializované 72 -7,3% B medicinsky segment

IIl. Konferencia DRG

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

SLOVENSKE] REPUBLIKY




CENTRUM PRE
KLASIFIKACNY
SYSTEM

CKS
DRG

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

MINISTERSTVO

. ﬁ ZDRAVOTNICTVA
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Uhrady podla SK-DRG: pripravenost SK-DRG

Rok 2023
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Riadiaci vybor RV novy RV RV RV RV RV RV
s greommedit g A it o gk
Aktualizdcia DRG Web pre SV, Zber SV Priorit.  Spracovanie zmien na CKS s v spolupraci s ZZV,DPa ZSaPK, Certif.
systému pre rok 2024 OPS DRG 2024 PS a OPS DRG KPP Konfer. group.

Spracovanie zmien (CKS s PS) pre Kalkula¢nu prirucku,  KP, DR,

Aktualizacia metodik Datové rozhranie a Metodiku pre hosp. pripady MpHP

Spracovanie zmien (CKS s PS) pre vypocet RV, vypocet a konvergenciu ZS, reviziu PP DRG  Na RV

Arbiter  Vytvore-

: Cinnost Arbitra sporov
sporov nie

Dalsi rozvoj DRG Koncept a harmonogram pre JZS, koncept pre

systému e na RV ciel: SK-DRG pripravené na
Podpora zavedenia DRG ako Ghr pOUfI’V&nie k 1.1.2024

[ |internevcks | |ckSsPSauziv.DRG | |CKSsRV
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Uhrady podla SK-DRG: 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)
30.9. 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.-1.7.2024 ucinnost DRG kontraktov

MINISTERSTVO
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Uhrady podla SK-DRG: zmena kontraktov ZP a PUZS v 2024

 ?plna uhrada podla SK-DRG

r 4 4

e ?Ciastocna uhrada podla SK-DRG: 10-20% v prvom roku

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

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

« uprava nedostatkov pred Gplnym zavedenim SK-DRG

e alternativy:
* podla DRG hradena ¢ast ZS (vybraté DRG skupiny)
* podla DRG hradena ¢ast nemocnic (vybraté/pilotné nemocnice)
* podla DRG hradena ¢ast vsetkych HP — zniZeny rozpocet + 20% podla DRG

MINISTERSTVO
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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 Specifikovat oblasti, kde zmeny produkcie nie su * Narocnejsie na zmeny IS
(vybraté DRG skupiny) ocakdavané (poérody) alebo su Ziaduce (planované vykony)

e Relativne prehfadné — 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)
cast 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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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 * MozZnost $pecifikovat oblasti, kde zmeny produkcie niesii ¢ Naroénejsie na zmeny IS
(vybraté DRG skupiny) ocCakavané (porody) alebo su Ziaduce (planované vykony)

* 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)
cast 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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Typy uhrad v 2024

| * rozdelenie ZS podla DRG skupin do 3-4 ihradovych skupin:

1. DRG skupiny uhradzané v ramci rozpoctov alebo inou formou — pévodné kontrakty (PRUZZ, prospektivne
a globdlne rozpocty), prip. uhrada za ukonc. hosp., alebo iné pristupy

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

DRG skupiny uhradzané podla SK-DRG s limitom — s rizikom narastu produkcie

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

rozpocet rozpocet
rozpocet
DRG BL DRG L
DRG BL DRG L
2023 —_— 2024 — 2025 — —_— 2027
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Vyber DRG do uhradovych skupin

* kritéria a parametre pre preradenie DRG skupin do uhradovych skupin podla SK-
DRG:

jasne definovana skupina pacientov — bez rizika presunov medzi dhradovymi skupinami
podiel na trhu (dosiahnut relevantny podiel ZS hradenych podla DRG)

/I v

pocet nemocnic poskytujucich danu ZS (pre ucely zavadzania DRG je vhodné zapojit ¢im
najviac PUZS)

bez odbornych vyhrad k existujucemu algoritmu zaradovania
spolahlivost relativnych vah (dostatok kvalitnych dat pre vypocet RV)
riziko indukcie nepotrebnych hospitalizacii

homogenita nakladov v DRG skupine - : e —

O 000000 00

|ace = || = [priem{ v |sd_ni = |p v cena ol = poeet_ |suma_nal + ped v absol{ v | absc = | rela =  relat v |rela » | hierarct v |cv_d v [kH_d v |cv_a| = |k_al v | pacet = |

Iy OP alebo intervenény vikon bez sivislosti301 3 3666 0 rovnake 0681 05% 1711

. , . z Iy OP alebo intervenény vykon bez sumlns:fml :5 5351 2691 30 15866 625 62 33176 4 1010 1010 123 123 0,74 rovnake 0503 0,865 0851 0595 1711

y 0P alebo 4 vykon bez % 43 2m0 2 w0 ass 15 6516 1 1500 1501 153 153 O7lrovaske 0434 06 OGS 0595 171

h O l I IOge n Ita n a kl a d OV I I Ied ZI P U ZS 3010 Rozsiahly OF alebo intervanény vikon bez sovislostiaol 3 2840 1658 200 16305 72 1632 463502 95 0% rovnske 0,654 0605 0681 0595 1711
5022 Malo rozsiahly OP alebo intervenény vjkon bez suvi'902 '3 3176 15m 25 5886 235 53 295366 100 1,00 rovnake 0430 0,665 043 0,669 93

s 960z Mezatriediteiné do skupin K] 1958 1651 1[NNNNEEE 10 1 25456 100 100rovnske 0843 0543 o3 058 13

Y ~ 4 Fal 9617  Nepripustnd hlavnd diagnéza Ber % 988 a1 7 18 193 2 21888 100 100 rovnake 0493 0670 0493 067 2
zka ¢éakacich do R R Y e m o= um s e

9632 Moworodenecks diagnsza nezlGéitelng s vekom aleb®63 3 1397 &3 1 7 7 9780 100 1,00 rovnske 0589 0629 0589 0629 7

ADSB UPV > 1739 hodin s kemplexnjm OP vjkanom alebo ADS A 61444 5 12025 1503 3 w10 100 romske 0545 D847 0545 0547 3

AD7A UPV >959 a < 1800 hodin s komplexnyjrm OP vykonom A7 A 1 O 1 was 8 rovnake 0613 06 12

cee ADTE UPY >999 3 < 1800 hodin s kamplexnym OF vjkonom A0 A 3 7. 23 2 488 17 rovnske 0613 0620 12
ADTC UPV 7953 2 1300 hodin s komplexnym OP vjkonomany o [JISSI 10553 s 273m soa & ass S0 oatromake  ouas[EEE oes  oe 12

ADTD UPY >999 a < 1800 hodin ber komplexného OP wkotAD7 A 4 1m7 a7 : @ 1 rovnske 0613 062 2

Ve ’ . . ADTE UPV >899 2 <1800 hodin bez komplexného OF vjkorAD7 A 3 8%6s 255 1 e 8 rovnake 0613 0.620 12
d a ISle Od I a d |Sku5|e \V; PS 4098 PV 439 2 < 100 i s komplesnjm OF wjkonomAts A s oamo me 1 s 2 rounake omo osm as
ADIC UPV>3993<1000hod. s komplex. OP ik slebopo s A | 39381 2050 237 47757 22 M 7EESN a4 14458 14458 158 158 O77roviske 0560 064 0730 057 5

ADSD  UPV >4%9 a < 1000 hodin bez komplexného OP vijkotADS A 24883 19759 4 5525 395 4 99532 9 14847 3147 248 114 1,09 rozdiel 0,734 0557 0730 0578 45

ADSE UPV>45%2<1000 hoo, bez komplex. OP vik,ber A0S A 10038 3303 10 3606 361 7 mas 1 um 0,46 113 romske 0528 0887 0730 0378 a5
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DRG skupiny zaradené do jednotlivych uhradovych skupin v 2024

Poéty HP Pocet HP po validécii_a trimovar]l' !’riem. nék_lady na val_idované H_P
po&et HP podiel HP 2022 po 2022 po podiel nadklady naklady naklady naklady
Typ thradovej pocet HP pocet HP pocet HP pocet HP podiel HP (2022 po 2022 po validacii a validacii a|eCM eCM na HP po HP po na PP po PP po

Skupina pre vyhodnotenie skupiny 2019 2020 2021 2022 2022 validacii validacii trimovani trimovani|2022 2022 lidacii lidacii a validacii lidacii a
V3etky HP spolu 858024 738339 679587 721152 T 100,0%| 424733 r 59% 349 342' 48% | 867797 T 100,0% 2545 2372 88 77
neurcené rozpocet 719058 599121 545851 585930 81,2% | 346 307 59% 277 746 47% | 707578 81,5% 2567 2398 104 93
Porod cisarskym rezom DRG bez limtu 15982 16 604 16 021 15572 2,2% 8779 56% 8012 51% 17 533 2,0% 2404 2179 12 8
Porod vaginalny s OP vykonom DRG bez limtu 1259 1020 989 772 0,1% 555 72% 495 64% 620 0,1% 1862 1729 30 27
Pérod vagindlny DRG bez limtu 36 657 38 147 36 963 34776 4,8% 20121 58% 17 974 52% 20900 2,4% 1724 1662 4 3
Starostlivost o patologickych novorodencov DRG bez limtu 3368 3335 3242 3343 0,5% 1830 55% 1525 46%| 17 415 2,0% 4671 4193 142 127
Starostlivost o fyziologickych novorodencov s komplikaciami DRG bez limtu 12588 11723 11073 10628 1,5% 7 435 70% 6 659 63%| 11348 1,3% 1836 1579 9 9
Starostlivost o fyziologickych novorodencov bez komplikacii DRG bez limtu 42319 44652 43574 42 346 5,9% 24 971 59% 23673 56% 12 958 1,5% 927 862 0 0
Apendektémia DRG bez limtu 4 557 4296 4372 4307 0,6% 2564 60% 2313 54% 4334 0,5% 2421 2321 4 3
Totilna endoprotéza kolenného kibu DRG s limitom 5431 3990 2687 5267 0,7% 2578 49% 2457 47% 16 561 1,9% 5972 5790 76 72
Totalna endoprotéza bedrového kibu DRG s limitom 7017 6170 5676 8365 1,2% 4334 52% 3969 47% 24 215 2,8% 5893 5613 58 50
Totalna endoprotéza bedrového kibu dopl DRG s limitom 582 344 314 557 0,1% 342 61% 308 55% 2036 0,2% 8 840 8320 146 126
Implantacia kardiovertera / defibrilatora DRG s limitom 1024 1081 926 889 0,1% 823 93% 684 77% 6938 0,8% 16731 16 394 67 60
Ablativne opatrenia pri tachyarytmii DRG s limitom 1353 1186 1326 1324 0,2% 969 73% 703 53% 4180 0,5% 7770 7946 4 2
Endovaskularna implantacia nahrady srdcovej chlopne alebo trai DRG s limitom 169 264 327 352 0,0% 203 58% 185 53% 5823 0,7%| 28575/ 27610 192 142
Resekéné operacie na rekte pri zhubnom nadore DRG s limitom 1142 1050 989 1005 0,1% 311 31% 290 29% 4176 0,5% 8196 7732 48 40
Vykony na prsniku pri zhubnom nadore DRG s limitom 3160 2951 3016 3238 0,4% 1342 41% 1202 37% 5376 0,6% 2882 2750 3 1
Resekcie ititnej 2fazy pri zhubnom nadore DRG s limitom 572 561 482 565 0,1% 219 39% 202 36% 869 0,1% 3066 2852 15 13
Vykony na maternici a adnexach pri zhubnom nadore DRG s limitom 1745 1798 1713 0,3% 1009 55% 912 49% 3641 0,4% 3924 3786 16 13|
Transplantacia pecene podla nakladov 18 18 24 41 100% 33 80% 667 01%| 33 638- 4140 2677
Transplantacia srdca podla nakladov 20 24 15 0 0% 0 0% 618 0,1%

Bilateralna kochledrna implantacia podTla nakladov 3 4 7 0 0% 0 0% 10-
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DRG skupiny zaradené do jednotlivych uhradovych skupin v 2024

* DRG bezlimitne
* porody — ADRG 001, 002 a 060

* novorodenci — 3 skupiny: fyziologicki (P66D, P67D), fyziologicki s komplikaciami (P66A-C,
P67A-C) a-patologicki-novorodenci-{ostatné P}

* (apendektémia—rezerva)
* DRG s limitom
* TEP bedra, TEP kolena
* kardio: implantacia kardiovertra/defibliratora, ablacie, Implantacia TAVI

* onko: op. pri zhubnom nadore: Stitna zlaza, prsnik, maternica, rektum

MINISTERSTVO
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Legislativne ukotvenie

| * Odborné usmernenie

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKEJ REPUBLIKY

Bratislava, 28. septembra 2023

Cislo: S24447-2023-OKCUS-1

Odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky na vykonivanie
uhrad podl’a klasifika¢ného systému SK-DRG

(d’alej len ,,usmernenie®)

Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky (d’alej len ,,ministerstvo*) podl'a § 67a
ods. 1. pism. b) zédkona ¢. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poist'ovniach, dohl'ade nad zdravotnou
starostlivost'ou a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov (d’alej

len ,,zakon ¢. 581/2004 Z.z.*) vydava toto odborné usmernenie:

CL1

Predmet usmernenia

Usmernenie upravuje postup vykondvania uhrad zdravotnej starostlivosti z verejného

zdravotného poistenia podl'a uhradového mechanizmu pre ustavnu zdravotnu starostlivost’.
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Podmienky uhrad DRG skupin - DRG bez limitu

| e MZSR urci minimalny rozsah DRG skupin
 PUZS a ZP si mdZu tento zoznam po dohode rozsirit, a to aj o skupiny z DRG s limitom

* MZSR moze pre kazdu skupinu urcit parametre na sledovanie produkcie

* napr. podiel patologickych a fyziologickych novorodencov

* (na zdklade skusenosti z praxe sa do buducna (nie pre rok 2024) mézZe uvazZovat so
zavedenim prevencného mechanizmu — automatické prepnutie do DRG s limitom v

priebehu roka, ak PUZS neplini parametre)

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA
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Podmienky uhrad DRG skupin - DRG s limitom

MZSR urci minimalny rozsah DRG skupin

 PUZS a ZP si mdZu tento zoznam po dohode rozsirit (nizsi rozsah je mozny len presunom do DRG bez
limitu)

limit urceny ako financny (nie pocet HP)

limit sa stanovuje na obdobie 1 roka

* ak bude platnost DRG zmluvy v roku 2024 kratsia ako cely rok, limit sa primerane upravi

Uhrada za poskytnuté HP po prekroceni limitu bude hradena ako sucast existujliceho
rozpoctu

* ZP a PUZS si mdzu dohodnut aj ind formu tGhrady (napr. znizent cenu pre znizovanie ¢akacich listin)

MZSR urci pre kazdu skupinu parametre na sledovanie produkcie

* napr. podiel DRG skupin v skupine, plnenie limitu

limit pre rok 2024: 120% ocCakavanej produkcie pre 2024

MINISTERSTVO
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Podmienky uhrad DRG skupin - Gprava rozpoétov a stanovenie vysky limitov

MZSR vypodita pre kazdého PUZS a ZP pre rok 2024:

* objem znizenia rozpoctu ako sucet nasledujucich poloziek:
 ,,zdkladny odhadovany eCM“ na vSetky DRG skupiny bez limitu a s limitom prendasobeny zakl. sadzbou
* odhadované uhrady na PP DRG na tieto DRG skupiny
 vysku limitu pre DRG skupiny s limitom ako sucet nasledujucich poloziek:
* findlny odhadovany eCM*“ na vsetky DRG skupiny v DRG s limitom prenasobeny zakl. sadzbou
* odhadované uhrady na PP DRG na tieto DRG skupiny

zakladny odhadovany eCM 2024

rozpocet pI{ch:]B DRG L

)
. N L. . 1
objem zniZenia objemov
1

+20%

vyska limitov
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Podmienky uhrad DRG skupin - Gprava rozpoétov a stanovenie vysky limitov

Vysky znizenia objemu rozpoctov a vysky limitov na vykonavanie
uhrad podla klasifikacného systému SK-DRG pre 2024

Zverejnenie objemu zniZenia rozpoctu pre kazdého poskytovatela Gstavnej zdravotnej starostlivosti podla
¢l. 6 ods. 2, pism. a) Odborného usmernenia Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky €. 524447-
2023-0KCUS-1 na vykondvanie thrad pod!a klasifikaéného systému SK-DRG z 28. septembra 2023:

objemu zniZenia rozpodtu

Kéd o Vszp ZP Dovera ZP Union

pUZS Rl (v §Eur] (v Eur) (v Eur)

P38561 NARODNY ONKOLOGICKY USTAV BRATISLAVA 3832337 1683 150 361 032

P31683  ONKOLOGICKY USTAV SV. ALZBETY S.R.0. 3695 402 1480281 417 889

P76995 VYCHODOSLOVENSKY ONKOLOGICKY USTAV, A.S.

70249 NARODNY USTAV SRDCOVYCH A CIEVNYCH CHOROB, Zverejnenie vysky limitu na DRG skupiny s limitom pre kaidého poskytovatela ustavnej zdravotnej
A-?- _ _ starostlivosti podla €l. 6 ods. 2, pism. b) Odborného usmernenia Ministerstva zdravotnictva Slovenskej

—————— VYCHODOSLOVENSKY ISTAY SROCOVYCH A republiky & $24447-2023-OKCUS-1 na vykonévanie Ghrad podla klasifikaéného systému SK-DRG z 28.

septembra 2023:

vy3ka limitu na DRG skupiny s

limitom
rors | Naow s B e
P38561  NARODNY ONKOLOGICKY USTAV BRATISLAVA 4764873 2002 717 448 884
P31683  ONKOLOGICKY USTAV SV. ALZBETY 5.R.O. 4602 718 1843727 520 491
P76995  VYCHODOSLOVENSKY ONKOLOGICKY USTAV, AS. 1307049 760 256 265 694
P70249 NARODNY USTAV SRDCOVYCH A CIEVNYCH CHOROB, I

AS. 13 898 373 6394713 1 807 857
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Uhrady podla SK-DRG: 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 0 rozdelenie DRG skupin do uhradovych skupin pre rok 2024,
definicia principov kontraktu pre jednotlivé uhr. skupiny
31.8.2023 o vypocet dopadov na ZP a nemocnice, identifikacia potrebnych
zmien (vratane dopadov na IS)
30.9. 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.-1.7.2024 uéinnost DRG kontraktov
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Zakladné sadzby - aktualny stav

Zakladna sadzba — cena pre HP s relativhou vahou = 1,00

* Uréena pre PUZS podla zaradenia do skupin charakterovo podobnych
nemochic

* Konvergencia (40 %)

* Skupinova a celoslovenska zakladna sadzba

) ) Disponibilné zdroje na DRG
Zakladna sadzba =

Efektivny casemix

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKE] REPUBLIKY
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Vypocet disponibilnych zdrojov pre rok 2024

» vychadza z rozpo&tu MF SR na UZS (NPC): 2 687,9 mil. Eur
» odpocet
* nonDRG Ustavna ZS -177,3 mil. Eur
* naklady na PP -120,6 mil. Eur
* naklady na HP bez RV -3,8 mil. Eur

* naklady na navysenie produkcie (DRG skupiny s limitom)  -37,0 mil. Eur

* disp. zdroje na DRG v 2024 2 340,2 mil. Eur

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA
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Odhad efektivneho casemixu pre rok 2024

povodna metodika — efektivny casemix spred 2 rokov
* nezohladnovala vyrazné rozdiely v produkcii medzi rokmi (COVID a iné)

odhad eCM pre rok 2024

* maximalna hodnota pre kazdého PUZS z

* eCM za necovidové mesiace 05-12/2022 prepocitané na cely rok 898 281
* eCM za plavajuci rok do 07/2023 894 054
e eCM prepocitany podla novych relativnych vah 745 845

* pokles CMI o cca 20% oproti predchadzajucim rokom
odhad eCM pre nové nemocnice

* aka cCast produkcie bude z ¢akacich listin +22 093

vysledny odhadovany eCM pre rok 2024 767 938

MINISTERSTVO
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Zakladné sadzby pre rok 2024: celoslovenska ZS

Zakladna sadzba =

_ Disponibilneé zdrojena DRG

Efektivny casemix

_2340,2 mil. Eur
B 767 938

=3 047 Eur

MINISTERSTVO
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Vypocet skupinovych zakladnych sadzieb

* nemocnice sa zaradia do skupin

* spocitaju sa uhrady za DRG na kazdu skupinu nemocnic v
predchadzajucom roku (2022)

 predstavuju podiel, ktorym sa delia disponibilné zdroje medzi skupinami

* vypocita sa oCakavany efektivny casemix na kazdu skupinu nemocnic

* vypocita sa skupinova sadzba pred konvergenciou ako objem uhrad
bez nakladov na PP predelené ocakavanym eCM

* rozdiel medzi skupinovou sadzbou pred konvergenciou sa nasledne
znizi/zvysi o dohodnuté percento konvergencie voci priemeru

MINISTERSTVO
. a ZDRAVOTNICTVA
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Vypocet skupinovych zakladnych sadzieb

* rozdelenie disponibilnych zdrojov na skupiny nemocnic

« podla podielu Ghrad zdravotnych poistovni na PUZS v skupine
* konvergencia skupinovej ZS k celoslovenskej ZS

e pre rok 2024: 40% priblizenie skupiny k priemeru

Skupinova ZS =

__ Disponibilné zdroje na DRG * podiel skupiny na uhradach ZP v 2022

* konvergencia
Efektivny casemix skupiny 9

MINISTERSTVO
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Disponibilné zdroje na DRG * podiel skupiny na uhradach ZP v 2022

Skupinova ZS = Efektivny casemix skupiny * konvergencia
SKUPINA 7S 2024 oCM 2024 zdroje na DRG bez zdrojenaDRGs Z552024pred 2SS 2024 po
PP 2022 RV konv. konv.

767 938 1772002925 2340235844 3047 3047
Onkoustavy 24 079 63 775 980 84 227 194 3498 3318
Kardiocentra a Ustavy 77 321 236 825 335 312 768 749 4 045 3 646
Nemocnice 4 184 265 470375701 621212 336 3371 3242
Nemocnice 3 224 394 476 829 237 629 735 344 2 806 2903
Nemocnice 1,2 257 879 524 196 672 692 292 221 2 685 2 830

I1l. Konferencia DRG
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Vypocet zakladnych sadzieb - problémy

 vypocet vychddza z predchadzajiuceho podielu skupin na
uhrad

 predchadzajuce uhrady nemuseli byt spravne nastavené — niektoré
skupiny su v zisku, iné v strate

* nie st priamo naviazané na minulu produkciu — ak PUZS zniil
produkciu o 50%, ale uhrady mu zostali rovnaké, prispeje svojej
skupine 2-nasobnou sadzbou

e zaradenie nemocnic do skupin nema jasné pravidla

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

I1l. Konferencia DRG SLOVENSKE| REPUBLIKY



* Prepojenie s reformou Optimalizacie siete
nemocnic

« Navrhnuté nové pristupy k vypoctu
zakladnej sadzby a ku konvergencii

* 4 skupiny alternativ

* Sledovanie dopadov pri jednotlivych
alternativach

Alternativy
vypoctu

zakladnych
sadzieb
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Metodika stanovenia zakladnych sadzieb

4 alternativy:

1.

bez zmeny oproti roku 2023 — pokracovanie v doterajSej metodike, dohoda o vyske % konvergencie
pre 2024

metodika 2023 s tpravou skupin nemocnic podla OSN — ako vyssie, ale presuny nemocnic v suvislosti
so zaradenim podla OSN

5 zakladnych sadzieb podla urovne OSN —ZS hradena podfa urovne OSN (zohladriuje rozdielne naroky
na MTZ podla kategorizacie UZS)

zavedenie pausalnych poplatkov za uroven OSN s jednotnou zakladnou sadzbou (s alebo bez
konvergencie)

MINISTERSTVO
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Zakladné sadzby - alternativa 1

bez zmeny oproti roku 2023 — pokracovanie v doterajsSej metodike, dohoda o vyske %
konvergencie pre 2024
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Zakladné sadzby - alternativa 2

metodika 2023 s upravou skupin nemocnic podla OSN

« ako alt. 1, ale presuny nemocnic v suvislosti so zaradenim podla OSN

« zmena zaradenia nemocnic do skupin v nadvaznosti na OSN (podiely v skupinach podla
podielov rozpoctov 2022)

* Ponechanie povodnej metodiky

* Vlypocet zakladnej sadzby vychadza z predchadzajucich uhrad, ktoré nie su naviazané
priamo na minuld produkciu

* Vytvorenie 5 skupin charakterovo podobnych nemocnic podla reformy Optimalizacie siete
nemocnic

Priklad: Ak by bol PUZS zaradeny do 3. irovne nemocnic v zmysle Optimalizdcie siete
nemocnic, mal by zakladnu sadzbu urcenu pre 3-kové nemocnice.

MINISTERSTVO
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Zakladné sadzby - alternativa 3

| 5 zakladnych sadzieb podla urovne OSN —ZS hradena podla urovne OSN
(zohladfiuje rozdielne ndroky na MTZ podla kategorizacie UZS)

» zohladnuje rozdielne naroky na MTZ

* - naklady nemocnic vyssich Urovni aj na jednoduché pripady su vyssie ako v nemocniciach nizsich
Urovni — nemocnica vyssieho typu musi zabezpecit MTZ/personal/iné na to, aby bola pripravena na
»par” zloZitych pripadov

Zakladna sadzba = ZSgp ref * Koeficient irovneggvei x
Koeficient trovne

* Vypocitané podla uréenych programov a ich urovni v zmysle Optimalizacie siete
nemaocnic

e Zohladnenie aj medicinskych sluzieb a ich Urovni

* Priklad: Ak PUZS poskytol medicinsku sluZbu na niz$ej trovni ako je uroverfi
programu, koeficient urovne sa znizuje (napriklad na 90 %)

MINISTERSTVO
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Zakladné sadzby - alternativa 3

e problémy:

* skutocné naklady neznamenaju opravnené naklady — vypocet opravnenych nakladov bude trvat
roky — potom by sa koeficienty Urovne naviazali na opravnené naklady

« viacero ZS pre jedného PUZS je komplikované

* navrh CKS pre rok 2024

* koeficienty urovne vypocitané podla trovne programu

* ak nemocnica poskytne MS v nizsej urovni ako je uroven programu, koeficient trovne sa znizuje
(napr. na 75% rozdielu voci priemeru) —t.j. apendektédmia bude v nemocnici 3. drovne hradena
vysSou ZS nez v nemocnici 2. Urovne, ale nie takou, aka zodpoveda 3. dUrovni

* pre kazdu nemocnicu sa na zaklade vyssie uvedeného postupu vypocita jedna priemerna ZS podla
Struktury produkcie v 2022
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Zakladné sadzby - alternativa 4

| zavedenie pausalnych poplatkov za troven OSN s jednotnou zakladnou sadzbou (s alebo bez
konvergencie)

ciel' je zachovat jednotnu celoslovensku ZS

rozdielnu nakladovost PUZS (podla Urovne, za vzdeldvanie, ..) kompenzovat pausalnou platbou —
podobne ako pri urgentoch

pausaly by mali vychadzat z opravnenych nékladov — tie dnes nevieme presne urit, bude trvat
niekolko rokov, nez by sme sa dopocitali k primeranej sume

. vd’akavpostuﬁnému rozdirovaniu zdr. starostlivosti hradenej podla DRG méZe tato suma ponechat ako sucast
rozpoctov a konkretizovat az o niekolko rokov neskor

* priklad:

* nemocnica A 2.Urovne a nem. B 4. Urovne maju obe 1200 p6érodov (MS 2. urovne) za rok s hodnotou 1000 CM
pri celoslovenskej ZS 2400 Eur, t.j. za 2,4 mil. Eur, pricom nemocnica B md vzhladom na 4. Uroven vyssie
opravnené naklady o 200 000 Eur

* pre obe nemocnice vyberieme z rozpoctu do DRG bez limitu 2,4 mil. Eur, kedZe nem. B mala v minulom roku
vysSiu ZS (2600 Eur), objem cca 200 000 Eur zostane ako sucast rozpoctu

* v nasledujucich rokoch sa upresni, aka vyska pausalu zodpoveda vyssim poziadavkam na nem. 4. Urovne a Ci
je tych 200 000 Eur adekvatnych

rozpocet
rozpocet
DRG BL elifeilt
—

2023 —_ 2024 — 2025  — —_— 2027
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Zakladné sadzby pre 2024

e pre rok 2024 vyber alt. 1.1

* metodika bez zmeny oproti roku 2023 — pokracovanie v doterajsej
metodike, dohoda o vyske % konvergencie pre 2024

* zruSenie skupiny Specializovanych nemocnic
* presun nemocnic podla prevazujucej urovne poskytovanych sluzieb
» kardiocentra presunuté do skupiny pre kardioustavy
* (premenovanie skupin)

* v buducom roku pokraCovanie v analyzach pre spravodlivejsSie
urcenie ZS

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

I1l. Konferencia DRG SLOVENSKE| REPUBLIKY



Zakladné sadzby pre 2024: disponibilné vs. potrebné zdroje

CKS
DR

CENTRUM PRE
KLASIFIKACNY
SYSTEM

G

* oficidlne zakladné sadzby vychadzaju z disponibilnych zdrojov (2 501,6 mil. Eur)

» pre rok 2024 aj vypocet informativnych ZS — podla potrebnych zdrojov:

* ndaklady nemocnic s validnymi ddtami v roku 2022 1 394 mil. Eur
* domodelovanie nakladov pre nemocnice s nevalidnymi datami +721 mil. Eur
* odpocitanie nesadlovanych nakladov na Covid a stabilizacné prostriedky -99 mil. Eur
 valorizacia na rok 2024 podla typu nakladov +489 mil. Eur
* dopocitanie nakladov na nové PP +121 mil. Eur
* naklady na novu produkcia podla novych kontraktov +41 mil. Eur
* naklady na nové nemocnice +78 mil. Eur
* potrebné zdroje na DRG v 2024 spolu: 2 746 mil. Eur

I1l. Konferencia DRG

MINISTERSTVO

ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKE] REPUBLIKY



CENTRUM PRE

CKS KLASIFIKACNY
DRG SYSTSEMK -

Zakladné sadzby pre 2024

« vysledné zakladné sadzby

Informativne zakladné sadzby

SKUPINA ZS 2024 Zakladné sadzby 2024 2024
Onkoustavy 3318 3552
Kardiocentra a kardioustavy 3 646 3904
Nemocnice 4 3242 3471
Nemocnice 3 2903 3108
Nemocnice 1,2 2830 3030
Celoslovenska ZS 3047 3263

MINISTERSTVO
. a ZDRAVOTNICTVA
I1l. Konferencia DRG SLOVENSKE| REPUBLIKY
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CKS KLASIFIKACNY
DRG SYSTSEMK -

Zakladné sadzby pre 2024

* planované informativne Stvrtrocné prepocCty - aktualizacia vstupnych
dat:

zohladnenie vyvoja eCM

zohladnenie zmien vo vyske disponibilnych zdrojov

zohladnenie vyvoja cerpania limitov v DRG kontraktoch

zohladnenie produkcie novych nemocnic

MINISTERSTVO
. a ZDRAVOTNICTVA
I1l. Konferencia DRG SLOVENSKE| REPUBLIKY
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« dakujeme za pozornost
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SPATNA VAZBA

l Kedy sa zavedie SK-DRG
do praxe ?
DRG na Slovensku
neexistuje.
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POSTUPNY VYVOJ DRG, KTORE JE UZ DNES NEODDELITELNOU SUCASTOU UHRAD PRE UZS

SK-DRG ako
absolutny uhradovy
Vykazovanie od 2016 mechanizmus vo
vybranych DRG
skupinach 2024

MINISTERSTVO
, a ZDRAVOTNICTVA
Fakty a myty o DRG SLOVENSKE] REPUBLIKY



SPATNA VAZBA

DRG nepokryva

naklady na
mnozstvo HP @




Zakladny princip
DRG

Relativna vaha =
priemer nakladov

VZDY budete mat
pacientov, na
ktorych
nemocnhnica
,zarobi“ aj
,,strati“

Strata

Naklady na HP 6 500 €
Naklady na HP 6 000 €

Naklady na HP 5 500 €

Naklady na HP 4 500 €
Naklady na HP 4 000 €

Naklady na HP 3 500 €

Uhrada podla DRG
5 000€
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SPATNA VAZBA

Zvyste relativnhu
vahu DRG skupiny...
ldealne 0 2,3... |

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

SLOVENSKE] REPUBLIKY

Fakty a myty o DRG



Relativna vaha =
automaticky jeden
vypocet vSetkych
RV podla
nastavenej
metodiky

RV sa individualne
nezvysuje /
neznizuje podla
potrieb uZivatelov
systému

ADBA

88,0067

A0EB

42,0369

AOTA

36,6262

AOTB

27,7504

AOTC

35,8207

AOTD

19,5853
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Pacienta je potrebné
drzat v nemocnici 3 dni,
inak ho ZP nepreplati...




ZAKLADNY
PRVOK DRG

DOLNY OUTLIER

Znizenie RV pri OD
kratsej ako dolna

Relativne hranica
DRG Popis vahy (RV)
Relativne vahy / def
1 3 4 7
Ocharenia pecene okrem zhubného nadoru, cirhéza pecene a urcité neinfekéné
HE3A hepatitidy, viac ako jednodfiova lie€ba, s komplexnou diagnézou alebo velmi 15217 0,3393
taZzkymi CC vek <1 rok
Ochorenia pefene okrem zhubného nadoru, cirhéza pefene a urité neinfekéné
HE3B hepatitidy, viac ako jednodriova lie€ba, s komplexnou diagnézou alebo velmi 1,094 0,3179
tazkymi alebo taZzkymi CC vek 1 rok a vyssi
Ochorenia pefene okrem zhubného nadoru, cirhézy pecene a uréité neinfekéné
HE3C hepatitidy, jednodnova liecba alebo bez komplexne] diagnozy a bez velmi tazkych 0,7792 0,4735

alebo tazkych CC




SPATNA VAZBA

CKS DRG dramaticky
znizilo vsetky relativne
vahy...




Normovanie
relativnych vah po
12 rokoch
neprepocitavania
RV

Standardny proces
vypoctu RV

Uvedené nepriamo
4 P e
umerne zvysilo

L [
zakladne sadzby

ZAKLADNA SADZBA
2024 po konvergencii
Celoslovenska referencna zakladna sadzba (hodnota SR) 3047
c - ZAKLADNA SADZBA
KUPINA cha mocn .
SKU charakterovo podobnych nemocnic 2024 po konvergenci
Nemocnice 1,2 2830
MNemocnice 3 2903
MNemocnice 4 3242
Specializované Gstavy srdcovo cievnych choréb a kardiocentrd 3 646
Specializované (stavy - onkalogické dstavy 3318
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Pridajte pripocCitatelné
polozky na vsetok
drahsi material a lieky....
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Existuje iba 1 rozpoéet — disponibilné zdroje pre UZS =
cim viac financii vy¢lenime na PP, tym menej financii
bude prinalezat vietkym HP

Inizuje zakladni sadzbu l

l — Priklad na roku 2023

frpovanie b Disponibilné zdroje: 2 400 mil. €
Celoslovenska referenéna ZS: 2 400€
Predpoklad rozpoctu PP na 2023: 84 mil. =
3,5% celkového rozpoétu pre UZS

Priklad — zdvojnasobenie rozpoctu pre PP
— zniZenie zakladnej sadzby o 84€

A NEANERN

<

2,4 mld., Ref 25 2 400 £ 24 mil, 3,5% z rozpoctu

MINISTERSTVO
, ﬁ ZDRAVOTNICTVA
Fakty a myty o DRG SLOVENSKE] REPUBLIKY
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SPATNA VAZBA

Za zlou kvalitou dat je
najma nespravne
kddovanie kdderov v




Spravne alokovat
naklady je
narocnejsie ako
spravne
nakodovat HP

Vacsia cast
problému je v
nespravnej
alokacii nakladov

PROBLEMY S DATAMI DRG

Ekonomické
data
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|
Cim viac vykonov

nakodujete v HP tym
vyssia bude uhrada




Zakladny princip
DRG

DRG nie jeibao
vykonov,
ale aj

vykonov.

NajoptimalnejSie v
DRG vnimame

®)

1j20- Funking wySetrenia organov dychadeho systému
1j200 Celotelova pletyrmaszrafia

1j201 Stanovenie difuzne] kapacdity plic pre oxid uholnaty [CO]
1j202 Spirometria

1j203 SpinoErgometniz

1j204 Meranie funkEne) reziduding] kapacity plic [FRC] héfiovou diluinou metddou
1j205 vysokorychlostna nativna mikroskopia v respirokigii
1j206 Vyietrenie expirovaného aidu dusnatého [NC]

1j207 FunkEné wysetrenie brinice

1j208 Meranie bronchisineg] reaktivity

1j209 & mindtovy test chidze

Ddlezita je signifikantnost

5k750. Transplantada srdca, ortotopicky
5k750.0 | Transplanticia srdca, ortotopicky bez normatermie Stepu
5k750.1  |Transplantacia srdca, ertotopicky v normotermil Stepu
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Nesignifikantné vykony
nie je potrebné
vykazovat




5217- Pouditie Epedalmych zdravotnickych materislov

»
V a n a lyza Ch Sa 52171.- | Pouditie koagulainého nastroja vyisej kategirie

» e FETOQETSCNE POUDIDE KOEZWECNEND NEs0)E VvyEEe] RIIEg0nE [[Eanarazovy - e
pozerame na to, Ci st | : S >

SZIT1.2

° .0 L
by n es I g n Ifl ka nt n e 52173.- |Zdrawvotnicke pomdcky pre laparoskopicke a minfinvazivne vykony, zdravotnicke -
1
ZV mali/nemali byt 57173.1 | Jednordzovy indtrument k uiranvukovemu, uitrazvekovo - elektrickému alebo slek - nie

J 'f' k t 4 5z173.2 | Mova generacia nastrojov 5o dlepsenou schopnostou disekcie tkaniva, zatavenia a nie
s I g n I I a n n e 5z173.3 | Sietka antiadhezivnz - velkostnad 12 cm - nie
521734 | Fidtor siefok - nie
57173.5 | Materidl na ablace v onkochinrgii nie

Pokial nebudu su77:_Jokiine bemostypk
57177.1 | Pouditie lokalnych hemostyptik - nie

vykazované, ich

nakladovost v _ S o
systéme sa neodhali Aj na nesignifikantnosti zalezi....
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|
CKS DRG este nevydalo
dokumenty pre 2024

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA

SLOVENSKE] REPUBLIKY

Fakty a myty o DRG



Dokumenty

Ekonomicka oblast Aktuélne platné dokumenty ~

. . Zobrazit vSetky sekcie
Aktualne platné dokumenty

IT oblast

N ' 2024 tiva +
> Medicinska oblast 2023
P 2022 4
Vzdelavanie | pausalov +
2021
Administrativa
2020 .,
| vykonov +
2019
2018
+
2017 2nty
2016
S015 thorob a ZZV +
2014
2013 +

Jednodnova zdravotna starostlivost +
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datach....©
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