DODATOK ¢. 9

K ZMLUVE O POSKYTOVANI ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI
¢. 75NSP1000417

uzatvorenej podl'a § 7 zdkona ¢. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohl'ade nad zdravotnou
starostlivostou a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov, zakona ¢.
513/1991 Zb. Obchodny zakonnik v zneni neskorsich predpisov a zdkona ¢. 18/1996 Z. z. o cenach
v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,,Zmluva®)
medzi zmluvnymi stranami:

Zdravotna poistovria:
DOVERA zdravotna poistoviia, a. s.
so sidlom Einsteinova 25, 851 01 Bratislava
ICO: 35 942 436, DIC: 2022051130, IC DPH: SK2022051130
zapisana v obchodnom registri Okresného stidu Bratislava I, oddiel: Sa, vlozka ¢islo 3627/B
krajska pobocka Zilina, kéd : 2400
kore$pondenc¢ni adresa: Cintorinska 5, 949 o1 Nitra 1
(dalej len ,,Poistovnia®)

Poskytovatel zdravotnej starostlivosti:

Obchodné meno / Dolnooravska nemocnica s poliklinikou
Priezvisko, meno a titul: MUDr.L.N. Jégeho Dolny Kubin

ICO / registraéné ¢islo: 00634905

DIC, IC DPH: 2020563754, SK2020563754

Sidlo

/ Miesto trvalého pobytu: Nemocni¢na 1944/10, 026 01 Dolny Kubin

Z4pis v registri
(iba v pripade takéhoto zapisu):

MZ SR ¢. 1970/1991-A/VI-1

(dalej len ,,Poskytovatel™)

I. UVODNE USTANOVENIE

1.1.  Poisfoviia a Poskytovatel sa v silade s ustanoveniami VSeobecnych zmluvnjch podmienok pre
zdravotnt starostlivost (d’alej len ,,VZP*) dohodli na zmene Zmluvy (d’alej len ,,Dodatok®).

II. OBSAH DODATKU

2.1. Poisfoviia a Poskytovatel sa dohodli, Ze vbode 5.1. Zmluvy sa v prvej vete slovné spojenie ,v
tomto ¢lanku“ nahradza slovnym spojenim ,,v ¢lanku V. az XV. Zmluvy*.

2.2. Doterajsi bod 5.2. az 5.4. Zmluvy sa vypusta.

2.3. Poistfoviia a Poskytovatel sa dohodli na nahradeni ¢lankov VI. az IX. Zmluvy novym znenim
¢lankov VI. az XIII. Zmluvy nasledovne:

VI. VYSKA UHRADY ZA ZDRAVOTNU STAROSTLIVOST V SPECIALIZACNOM ODBORE
VSEOBECNE LEKARSTVO PRE DOSPELYCH (VLD)

6.1. Poistovria a Poskytovatel sa v sulade so zdkonom ¢. 18/1996 Z.z. o cendch v zneni neskorsich
predpisov dohodli, Ze Poistovria uhradi Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej
starostlivosti tthradu podla pravidiel uvedenych v d¢lanku III., V., VI. a VII. Zmluvy.
Poskytovatel' berie na vedomie, Ze Zdravotnd poistoviia bude pri uthrade zdravotnej
starostlivosti postupovat’ v stilade s ustanovenim § 9 ods. 2 zdkona ¢. 580/2004 Z.z. o



6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

zdravotnom poisteni a o zmene a doplneni zdkona ¢. 95/2002 Z.z. o poistovnictve a o zmene a
doplnenti niektoriych zdkonov (v zneni zakona ¢. 718/2004 Z.z.) (dalej len ,,Zakon o zdravotnom
poisteni®). Zdravotna poistovria v spolupraci s Poskytovatelom a dodavatelom informacéného
systému Poskytovatela za tymto ucelom vyvinie maximalne tsilie vediice k tomu, aby bola
informdcia otom, ¢i je poistenec uvedeny v zozname dlznikov spristupnend priamo
v informacénom systéme Poskytovatela. Tymto vsak nie je dotknuta povinnost Poskytovatela
uvedend v bode 4.1. VZP.

Poistovria uhradi Poskytovatelovi za kazdého Poistenca vo veku najmenej 18 rokov, s ktorgm
mal Poskytovatel k poslednému dnu kalendarneho mesiaca, za ktory vykazuje poskytnuti
zdravotnt starostlivost, uzatvorenit dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti (dalej len
»Kapitovany poistenec”), pausalnu mesaénii tthradu (dalej len ,Kapitacia“). Poistovrnia a
Poskytovatel’ sa dohodli na viske Kapitacie tak, ako je uvedené v prilohe ¢. 8 Zmluvy (dalej len
»,Cenntk VLD®). Poistovria hradi Poskytovatelovi iba pomernu ¢ast Kapitdcie s presnostou na
pocet dni trvania dohody o poskytovant zdravotnej starostlivosti v prislusnom mesiact, za ktory

Poskytovatel vykazuje poskytnutii zdravotnii starostlivost za Poistencov:

a) s ktorymi Poskytovatel uzatvoril dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
v priebehu prislusného mesiaca, ak Kapitovany poistenec nemal v tom case uzatvorenud
Ziadnu dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti v rovnakom Specializa¢énom odbore,

b) s ktorymi zanikla v priebehu prislusného mesiaca dohoda o poskytovani zdravotnej
starostlivosti inak ako pisomnym odsttipenim,

¢) ktorym vzniklo alebo zaniklo verejné zdravotné poistenie v priebehu prislusného
mesiaca.

Pokial’ Kapitovany poistenec uzatvoril skor dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
okrem Poskytovatela aj sinym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v rovnakom
specializaénom odbore ako Poskytovatel, Poistoviia uhradi Poskytovatelovi Kapitaciu len
v pripade zaniku pévodnej dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorenej medzi
ingm poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a Kapitovanym poistencom, a to od prvého dna
kalendarneho mesiaca nasledujiiceho po mesiaci, v ktorom doslo k odstiipeniu od dohody
o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorenej medzi ingm poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti a Kapitovanym poistencom. Poskytovatelia st povinni na zdklade informacie
Poistovne prostrednictvom kapitaéného protokolu riesit konflikiné pripady vzdjomnou
dohodou.

Pokial ma Poskytovatel docasne pozastavené povolenie alebo docasne neobsadent
ambulanciu, Poistovria Kapitaciu pocas tohto obdobia Poskytovatelovi nehradi. Poistovria
neuhradi Kapitaciu za dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti aj v pripade, ak
Poskytovatel’ oznamil ukondenie kédu lekara alebo kédu Poskytovatela, na ktoré su evidované
dotknuté dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti. Poskytovatel je povinny nahlasovat
Poistovni mesacny vykaz prirastku a ubytku Poistencov aj podla platnych kédov lekarov
a Poskytovatelov a nielen podla platnosti dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti.
Neobsadenou ambulanciou sa na tucely tejto Zmluvy rozumie ambulancia, na ktoru
Poskytovatel ukon¢il kéd lekara a nenahlasil novy kéd iného lekara.

Kapitacia zahrna thradu za zdravotnit starostlivost, ktorti Poskytovatel poskytol
Kapitovanému poistencovi, a ndklady, ktoré Poskytovatel vynaloZil pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti Kapitovanému poistencovi. Kapitdcia nezahia:

a) ndklady na lieky, ktoré si v Zozname kategorizovanych liekov (dalej len ,Zoznam
liekov) oznadené v stipci ,sposob thrady“ pismenom ,A“; vtomto pripade patri
Poskytovatelovi cena lieku, ktory podal Poistencovi, vo vyske ceny nadobudnutia tohto
lieku, ktord vsak nesmie byt vyssia ako cena lieku uvedend v Zozname liekov ako
»uhrada zdravotnou poistovriou”. Ak Poskytovatel poda Poistencovi len ¢ast balenia
lieku, cena lieku podla predchadzajiicej vety sa urci ako siicin ceny celého balenia lieku
a podielu podanijch kusov lieku a celkového poc¢tu kusov lieku v balent;

b) thradu za tie zdravotné vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pri preventivnej prehliadke

plne uhradzanej zverejného zdravotného poistenia, ak st tieto zdravotné viykony
uvedené v Cenniku VLD;



6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

6.10.

VII.

7.1.

7.2.

¢) thradu za zdravotné vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pomocou zdravotnickej
techniky, ktora netvori povinné materidlno-technické vybavenie Poskytovatela podla
vSeobecne zavdznijch pravnych predpisov;

d) iné ndklady a zdravotné vykony, pokial’ to vypljva zo vSeobecne zavdznich pravnych
predpisov alebo z Cennika VLD.

Poistovna uhradi Poskytovatelovi tthradu za zdravotnu starostlivost, ktortt poskytol:
a) Kapitovanému poistencovi ako zdravotny vykon, ktory nie je podla bodu 6.5. Zmluvy
zahrnuty v Kapitdcii;
b) Poistencovi, ktory nie je Kapitovanym poistencom, ako neodkladnit zdravotnu
starostlivost;

¢) za podmienok uvedenych v ¢lanku IX. VZP poistencovi Eurdpskej unie;
d) za podmienok uvedenijch v élanku X. VZP poistencovi poistovne Highmark.

Uhrada podla predchadzajiicej vety sa vypocita ako nasobok prislusnej jednotkovej ceny bodu
uvedenej v Cenniku a bodového vyjadrenia hodnoty zdravotného vijkonu uvedeného v rozhod-
nuti Ministerstva zdravotnictva SR o reguldcii ceny v oblasti cien vyrobkov, sluzieb a vykonov
v zdravotnictve u¢inného vzdy v ¢ase, ked’ bol vykonany zdravotny vykon.

Poistovnia a Poskytovatel sa dohodli, ze Poskytovatel poskytne zdravotnti starostlivost podla
bodu 6.6. pism. a). Zmluvy maximalne do finanéného objemu vo viyske uvedenej v Cenniku VLD
(dalej len ,Finanény objem®), pokial’ z pravidiel uvedenych v bodoch 6.8. az 6.10. Zmluvy
nevyplyva vyssia hodnota Finanéného objemu. Financény objem je dohodnuty na kalendarny
mesiac. Do Financéného objemu sa nezahtiia zdravotnd starostlivost poskytnuta pri
preventivnej prehliadke plne uhradzanej z verejného zdravotného poistenia a zdravotné vykony
a iné nadklady uvedené v Cenniku VLD.

Pokial Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnu starostlivost
v rozsahu nizSom ako Financény objem na aktualny kalendarny mesiac, potom plati, Ze
Finanény objem na bezprostredne nasledujiici kalendarny mesiac sa zvysuje o nedocerpany
Finanény objem na aktudlny kalendarny mesiac (t.j. zvysuje sa o rozdiel medzi Finanénym
objemom na aktualny kalendarny mesiac a hodnotou zdravotnej starostlivosti poskytnutej
Poistencom v aktudlnom kalendarnom mesiaci).

Pokial Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnu starostlivost
v rozsahu vyssSom ako Finanény objem na aktualny kalendarny mesiac, rozdiel medzi vyskou
tthrady za zdravotnu starostlivost a Finanéngm objemom na aktudlny kalendarny mesiac
(dalej len ,Prederpanie objemu”) Poistoviia uhradi Poskytovatelovi v nasledujiicich
kalendarnych mesiacoch, v ktorych Poskytovatel’ Financény objem (eventudlne zvyseny podla
bodu 6.8. Zmluvy) nedocerpa.

Poskytovatel berie na vedomie, Ze Poistovria pri tthrade Precerpania objemu postupuje tak, aby
celkova vyska thrady za zdravotnu starostlivost podla bodu 6.7. Zmluvy v kalenddarnom
mesiaci nepresiahla Finanény objem (eventudlne zvyseny podla bodu 6.8. Zmluvy).
Poskytovatel dalej berie na vedomie, ze zvysenie Finanéného objemu o nedocderpany Financény
objem podla bodu 6.8. Zmluvy a tthrada Precerpania objemu podla bodu 6.9. Zmluvy sit mozné
len v ramci jedného kalendarneho roka, a to toho kalendarneho roka, v ktorom Poskytovatel
Financény objem nedocerpal alebo precerpal.

DODATKOVA KAPITACIA VLD

Poistovria sa za podmienok dohodnutiych v tomto bode zavizuje spolu s Kapitaciou uhradit
Poskytovatelovi za kazdého Kapitovaného poistenca dodatkovil pausadlnu mesacnu tthradu
(dalej len ,Dodatkovd kapitacia®), ktorej hodnota je zavisla od plnenia parametrov Kuvality,
Efektivnosti a Inovdcii.

Poistovria z tidajov svojho informac¢ného systému zisti tidaje uvedené v tabulkach oznacenych
ako ,Parametre Kvality a Inovdcii®, ktoré sa pouZiji na vypocet zdkladu pre vypodlet
Dodatkovej kapitacie a ,Parametre Efektivnosti“, ktoré sa pouziji na vypocet viyslednej
hodnoty Dodatkovej kapitacie. Parametre Kvality, Efektivnosti a Inovdcii st sui¢astou Cennika
VLD.
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Poistovria pouZije pre zistenie a vypocet hodnoty kazdého parametra uvedeného v tabulke
»Parametre Kuvality a Inovdcii“ tidaje za dva po sebe nasledujiice kalenddrne Sturtroky,
z ktorych posledny kalendarny stvrtrok bezprostredne predchddza tomu kalenddrnemu
Sturtroku, v ktorom sa vykondva vijpocet (d’alej len ,Sledované obdobie®).

Poistovna zisti a vyhodnoti samostatne kazdy z parametrov, ktory je uvedeny v tabulke podla
bodu 7.3. Zmluvy tak, Ze zisti ¢i Poskytovatel v Sledovanom obdobi dosiahol prislusnit hranicu
stanovent pre splnenie daného parametra.

Poistouvria vypocita vysledny koeficient Kvality a Inovdcii Poskytovatela (dalej aj ,,KKI®) podla
vzorca:

KKI=h; xv; + ho x> + hgxvs + hyxvy, + hs xvs+ he x Vet h, x U,

kde hy a3, stt hodnoty parametra zistené z tabulky podla bodu 7.3. Zmluvy,

a vy az » SU Gy prislusného parametra zistené z tabulky podla bodu 7.3. Zmluvy.

Vijska zakladu pre vypocet Dodatkovej kapitacie (dalej len ,ZDK®) sa vypodita podla vzorca:
ZDK = (ZvHDK — ZHDK) * KKI + ZHDK, kde

ZvHDK znamena zvijhodnena hodnota Dodatkovej kapitacie uvedend v Cenniku VLD
ZHDK znamena zdkladna hodnota Dodatkovej kapitacie uvedena v Cenniku VLD

Poistovna z udajov svojho informacéného systému zisti tidaje uvedené v tabulke oznacdenej ako
»Parametre Efektivnosti®, ktora je stic¢astou Cennika VLD.

Poistovria pouzije pre zistenie a vypocet hodnoty kazdého parametra uvedeného v tabulke
podla bodu 7.7. Zmluvy tdaje za dva po sebe nasledujuce kalendarne sturtroky, z ktorich
posledny kalendarny Stvrtrok bezprostredne predchddza tomu kalenddarnemu Sturtroku,
v ktorom sa vykonava vypocet.

Poistovnia zisti a vyhodnoti samostatne kazdy z parametrov uvedeny v tabulke podla bodu 7.7.
Zmluvy tymto spésobom:

a) Poistouvnia zisti kazdy z parametrov za vsetkych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti,
ktort poskytujit ambulantnit zdravotnu starostlivost v rovnakom Specializaénom odbore
ako Poskytovatel;

b) Poistovria zoradi hodnoty parametrov zistené za vsetkych poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti vzostupne;

¢) Poistovria neprihliada na hodnoty parametrov tijch poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti, ktori v poradi podla pism. b. dosiahli 20 % najnizsich hodnét a 20 %
najvyssich hodnét;

d) Poistovria z hodnét parametrov zistenych u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
s vynimkou tych, na ktorych hodnoty parametrov neprihliada podla pism. c., vypocita

strednit hodnotu (priemer) a hodnotu standardnej odchylky

7.10. Poistovria vypocita Koeficient Efektivnosti Poskytovatela (dalej aj ,,KE“) podla vzorca:

KE=h1XU1 + thU2+ hngg’

kde h; a7 3 je hodnota prislusného parametra zistena z tabulky podla bodu 7.7. Zmluvy,
pri¢om sa pouzije hodnota uvedend v tabulke v stipci ,pod pasmom*, ak hodnota
prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je nizsia ako jeho stredna hodnota
zniZend o hodnotu standardnej odchylky (bod 7.9. pism. d. Zmluvy), alebo hodnota
uvedend v tabulke v stipci ,,v pasme®, ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého
Poskytovatelom je vysSia alebo rovnd jeho strednej hodnote znizenej o hodnotu
Standardnej odchylky, avsak zaroveri nizsia alebo rovnd jeho strednej hodnote zvysenej o
hodnotu $tandardnej odchyjlky, alebo hodnota uvedend v tabulke v stlpci ,nad pdsmom?,
ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je vyssia ako jeho
strednd hodnota zvysena o hodnotu Standardnej odchylky, a

V; az 3 je vaha prislusného parametra zistena z tabulky podla bodu 7.7. Zmluvy.



7.11. Vyska Dodatkovej kapitacie sa vypocita ako nasobok zakladu pre vypocet Dodatkovej kapitacie

7.12.

7.13.

podla bodu 7.6 Zmluvy a Koeficientu Efektivnosti. Dodatkovd kapitacia sa zaokruhli
matematicky na Sest desatinnych miest. Takto zistend Dodatkovd kapitacia patri
Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej starostlivosti pocas dvoch kalendarnych
Sturtrokov nasledujticich po vypocte podla tohto ¢lanku Zmluvy. Poistovria je povinnd
vypocitat a oznamit Poskytovatelovi vysku Dodatkovej kapitacie vidy najneskér pred
zaciatkom toho kalendarneho Stuvrtroka, za ktory bude Poskytovatelovi Dodatkova kapitacia
patrit.

Zmluvné strany sa dohodli, Ze v prechodnom obdobi do 31.12.2018 sa uplatni Koeficient
Kuality a Inovdcii (KKI) vo vyske 43% a Koeficient Efektivnosti (KE) vo vyske 71%. Vysledna
vyska Dodatkovej kapitacie do 31.12.2018 vypocitana podla tohto ¢lanku je DK=0,442539
€.

Vijska Dodatkovej kapitacie podla predchadzajiceho bodu sa pouZije aj v kalendarnom polroku
bezprostredne nasledujitcom po kalendarnom stvrtroku, v ktorom Zmluva nadobudla tiéinnost,
ak Poskytovatel’ nemal pred ti¢innostou Zmluvy uzatvorentl s Poistoviiou zmluvu o poskytovani
zdravotnej starostlivosti s obdobnym vecnym rozsahom zdravotnej starostlivosti, aky sa
dohodol v Zmluve.

VIII. VYSKA UHRADY ZA ZDRAVOTNU STAROSTLIVOST V SPECIALIZACNOM

8.1.

8.2.

8.3.

ODBORE VSEOBECNE LEKARSTVO PRE DETI A DORAST (VLDD)

Poistovnia a Poskytovatel sa v stilade so zakonom ¢. 18/1996 Z.z. o cenach v zneni neskorsich
predpisov dohodli, Ze Poistovria uhradi Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej
starostlivosti tthradu podla pravidiel uvedenych v ¢lanku III., V., VIII. a IX. Zmluvy.
Poskytovatel' berie na vedomie, Ze Zdravotnd poistoviia bude pri thrade zdravotnej
starostlivosti postupovat’ v stilade s ustanovenim § 9 ods. 2 zdkona ¢. 580/2004 Z.z. o
zdravotnom poisteni a o zmene a doplneni zakona ¢. 95/2002 Z.z. o poistovnictve a o zmene a
doplneni niektorych zdkonov (v zneni zdkona ¢. 718/2004 Z.z.). Zdravotnd poistoviia
v spolupraci s Poskytovatelom a doddvatelom informacného systému Poskytovatela za tymto
tcelom vyvinie maximalne tsilie vediice k tomu, aby bola informdcia o tom, ¢i je poistenec
uvedeny v zozname dlznikov spristupnend priamo v informacnom systéme Poskytovatela.
Tymto vSak nie je dotknuta povinnost Poskytovatela uvedenda v bode 4.1. VZP.

Poistovnia uhradi Poskytovatelovi za kazdého Poistenca do doviSenia 28. roku Zivota, s ktorym
mal Poskytovatel k poslednému dnu kalendarneho mesiaca, za ktory vykazuje poskytnuti
zdravotni starostlivost, uzatvorenit dohodu o poskytovant zdravotnej starostlivosti (dalej len
»Kapitovany poistenec”), pausalnu mesacnt thradu (dalej len ,Kapitacia®). Poistouvria a
Poskytovatel sa dohodli na vyske Kapitacie tak, ako je uvedené v prilohe ¢. 9 Zmluvy (dalej len
»Cennik VLDD"). Poistovnia hradi Poskytovatelovi iba pomernii ¢ast Kapitdcie s presnostou na
pocet dni trvania dohody o poskytovant zdravotnej starostlivosti v prislusnom mesiact, za ktory
Poskytovatel vykazuje poskytnutii zdravotnii starostlivost’ za Poistencov:

a) s ktorymi Poskytovatel uzatvoril dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
v priebehu prislusného mesiaca, ak Kapitovany poistenec nemal v tom ¢ase uzatvorentl
Ziadnu dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti v rovnakom Specializaénom
odbore,

b) s ktorymi zanikla v priebehu prislusného mesiaca dohoda o poskytovani zdravotnej
starostlivosti inak ako pisomnym odstiipenim,

c¢) ktorym wvzniklo alebo zaniklo verejné zdravotné poistenie v priebehu prislusného
mesiaca.

Pokial' Kapitovany poistenec uzatvoril skér dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
okrem Poskytovatela aj sinym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v rovnakom
Specializaénom odbore ako Poskytovatel, Poistovria uhradi Poskytovatelovi Kapitaciu len
v pripade zaniku povodnej dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorenej medzi
ingm poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a Kapitovanym poistencom, a to od prvého dria
kalendarneho mesiaca nasledujiceho po mesiaci, v ktorom doslo k odstiipeniu od dohody
o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorenej medzi inym poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti a Kapitovanym poistencom. Poskytovatelia su povinni na zdklade informdcie



8.4.

8.5.

8.6.

8.7.

Poistovne prostrednictvom kapitaéného protokolu riesit konflikiné pripady vzdjomnou
dohodou.

Pokial' ma Poskytovatel docasne pozastavené povolenie alebo docasne neobsadent
ambulanciu, Poistoviia Kapitaciu pocas tohto obdobia Poskytovatelovi nehradi. Poistovria
neuhradi Kapitaciu za dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti aj v pripade, ak
Poskytovatel oznamil ukoncenie kédu lekara alebo kédu Poskytovatela, na ktoré siu evidované
dotknuté dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti. Poskytovatel je povinny nahlasovat
Poistovni mesacény vykaz prirastku a tibytku Poistencov aj podla platnych kédov lekdarov
a Poskytovatelov a nielen podla platnosti dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti.
Neobsadenou ambulanciou sa na tcely tejto Zmluvy rozumie ambulancia, na ktoru
Poskytovatel’ ukoncil kéd lekara a nenahlésil novy kéd iného lekara.

Kapitacia zahinia uhradu za zdravotnit starostlivost, ktorit Poskytovatel poskytol
Kapitovanému poistencovi a ndklady, ktoré Poskytovatel vynalozil pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti Kapitovanému poistencovi. Kapitacia nezahriia:

a) ndklady na lieky, ktoré st v Zozname kategorizovanych liekov (dalej len ,Zoznam
liekov) oznadené v stipci ,sposob thrady“ pismenom ,A“; vtomto pripade patri
Poskytovatelovi cena lieku, ktory podal Poistencovi, vo vyske ceny nadobudnutia tohto
lieku, ktorda vsak nesmie byt vyssia ako cena lieku uvedenad v Zozname liekov ako
»uhrada zdravotnou poistovitou®. Ak Poskytovatel poda Poistencovi len cast balenia
lieku, cena lieku podla predchadzajiicej vety sa urci ako sti¢in ceny celého balenia lieku
a podielu podanyjch kusov lieku a celkového poc¢tu kusov lieku v balent;

b) thradu za tie zdravotné vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pri preventivnej prehliadke
plne uhradzanej zverejného zdravotného poistenia, ak st tieto zdravotné vykony
uvedené v Cenniku VLDD;

¢) iné ndklady a zdravotné vykony, pokial to vypljva zo vSeobecne zavdiznych pravnych
predpisov alebo z Cennika VLDD.

Poistovria uhradi Poskytovatelovi uthradu za zdravotnu starostlivost, ktorit poskytol
Kapitovanému poistencovi ako zdravotny vykon, ktory nie je podla bodu 8.5. Zmluvy zahrnuty
v Kapitacii. Uhrada podla predchadzajiicej vety sa stanovi:
a) vypoctom ako nasobok prislusnej jednotkovej ceny bodu uvedenej v Cenniku VLDD
a bodového wvyjadrenia hodnoty zdravotného vykonu uvedeného v rozhodnuti
Ministerstva zdravotnictva SR o reguldacii ceny v oblasti cien vyrobkov, sluzieb
a vykonov v zdravotnictve u¢inného vzdy v ¢ase, ked’ bol vykonany zdravotny vykon,

b) podla jednotkovej ceny vijkonu uvedenej v Cenniku VLDD.

Poistovnia uhradi Poskytovatelovi tthradu za iné ndklady suvisiace s poskytnutou zdravotnou
starostlivostou, ktoré nie st podla bodu 8.5. Zmluvy zahrnuté v Kapitacii podla Cennika VLDD.

IX. UHRADA ZA VYKONY VLDD

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

Poistovria sa za podmienok dohodnutijch v tomto bode zavdzuje spolu s Kapitaciou uhradit
Poskytovatelovi tthradu za vykony uvedené v Cenniku VLDD. Zakladna cena a zvyhodnend
cena vykonov je uvedend v Cenniku VLDD. Visledna tthrada za vykony je zavisla od plnenia
parametrov Kuvality, Efektivnosti a Inovdcii a vypocita sa spoésobom podla tohto ¢lanku
Zmluvy.

Poistovria z udajov svojho informacéného systému zisti udaje uvedené v tabulkdach oznadenijch
ako ,Parametre Kvality a Inovdcii“ a ,Parametre Efektivnosti®, ktoré st sui¢astou Cennika
VLDD.

Poistovria pouzije pre zistenie a vypocet hodnoty kazdého parametra uvedeného v tabulke
»Parametre Kvality, Efektivnosti a Inovacii“ tidaje za dva po sebe nasledujiice kalendarne
Sturtroky, zktorych posledny kalendarny Stvrtrok bezprostredne predchdadza tomu
kalendarnemu sturtroku, v ktorom sa vykonava vypocet (dalej len ,Sledované obdobie®).
Poistovria zisti a vyhodnoti samostatne kazdiy z parametrov Kvality a Inovacii, ktory je
uvedeny v tabulke podla bodu 9.3. Zmluvy tak, Ze zisti ¢i Poskytovatel v Sledovanom obdobi
dosiahol prislusnit hranicu stanovenit pre splnenie daného parametra. V pripade, ak ma



9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

9.11.

9.12.

niektory z parametrov Kvality aInovdcii uvedené plnenie pod pasmom, v pdsme anad
pasmom, urc¢i sa jeho hodnota spésobom podla bodov 9.8. az 9.10. tohto ¢lanku Zmluvy.
Poistovnia vypocita vysledné plnenie parametrov auréi Koeficient Kvality a Inovdcit
Poskytovatela (dalej aj ,,KKI“) podla vzorca:

KKI=h; xv; + ho xvs + hyxvs + hyxvy + hs xvs+ he x vs+ h, x v,

kde Ry a» ; st hodnoty parametra zistené z tabulky podla bodu 9.3. Zmluvy,

a vy az > SU Gy prislusného parametra zistené z tabulky podla bodu 9.3. Zmluvy.

Poistouvria z udajov svojho informaéného systému zisti tidaje uvedené v tabulke oznacdenej ako
»Parametre Efektivnosti, ktora je sii¢astou Cennika VLDD.

Poistouvnia pouZije pre zistenie a vypocet hodnoty kazdého parametra uvedeného v tabulke
podla bodu 9.6. Zmluvy idaje za dva po sebe nasledujiice kalendarne sturtroky, z ktorich
posledny) kalendarny Sturtrok bezprostredne predchddza tomu kalendarnemu Sturtroku,
v ktorom sa vykonava vipocet.

Poistovna zisti a vyhodnoti samostatne kazdy z parametrov uvedeny v tabulke podla bodu 9.6.
Zmluvy tymto spésobom:

a) Poistouvnia zisti kazdy z parametrov za vSetkych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti,
ktori poskytujii ambulantni zdravotnii starostlivost v rovnakom Specializacnom odbore
ako Poskytovatel’;

b) Poistovna zoradi hodnoty parametrov zistené za vsetkiych poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti vzostupne;

¢) Poistoviia neprihliada na hodnoty parametrov tych poskytovatelov zdravotnej
najvyssich hodnot;

d) Poistovnia z hodnét parametrov zistenych u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
s vynimkou tych, na ktorych hodnoty parametrov neprihliada podla pism. c., vypocita
strednit hodnotu (priemer) a hodnotu standardnej odchylky.

Poistouna vypocita Koeficient Efektivnosti Poskytovatela (dalej aj ,,KE®) podla vzorca:
KE=h1XU1 + h2XU2 + h3>(v3’

kde h, a7 3 je hodnota prislusného parametra zistena z tabulky podla bodu 9.6. Zmluvy,
pricom sa pouZije hodnota uvedend v tabulke v stipci ,pod pasmom® ak hodnota
prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je nizsia ako jeho stredna hodnota
znizend o hodnotu Standardnej odchylky (bod 9.8. pism. d. Zmluvy), alebo hodnota
uvedend v tabulke v stlpci ,,v pasme®, ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého
Poskytovatelom je vyssSia alebo rovnd jeho strednej hodnote zniZenej o hodnotu
Standardnej odchylky, avsak zaroven nizsia alebo rovna jeho strednej hodnote zvysenej o
hodnotu standardnej odchylky, alebo hodnota uvedend v tabulke v stipci ,nad pasmom®,
ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je vyssia ako jeho
stredna hodnota zvijsend o hodnotu standardnej odchylky, a

Vs az 3 je vaha prislusného parametra zistena z tabulky podla bodu 9.2. Zmluvy.
Vijska tthrady za vykony sa vypocita podla nasledujiiceho vzorca
CV=(ZvCV - ZCV) * (KKI+KE) + ZCV, kde
CV je vyslednd cena vykonu
ZCV je zakladna cena vjkonu
ZvCV je zvijhodnena cena vijkonu

Vijsledna cena sa zaokrithli matematicky na dve desatinné miesta. Takto zistena vysledna cena
vykonu patri Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej starostlivosti poc¢as kalendarneho
polroka nasledujiiceho po vijpocte podla tohto ¢lanku Zmluvy. Poistovtia je povinna vypocitat
a oznamit Poskytovatelovi vislednti cenu viykonov vidy najneskér pred zaciatkom
kalenddrneho polroka, za ktoré bude Poskytovatelovi vysledna cena vijkonov patrit.

Poistovria a Poskytovatel sa dohodli, Ze Poistovna uhradi Poskytovatelovi ithradu podla tohto
élanku Zmluvy len v rozsahu Finanéného objemu uvedeného v Cenniku VLDD. Finanényj objem



9.13.

9.14.

9.15.

Jje dohodnuty na kalenddrny mesiac. Do Financného objemu sa nezahtiia ithrada za viykony
podla bodu 9.15. Zmluvy a pripocitatelné polozky uvedené v Cenniku VLDD. V pripade, ak
Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalenddrneho mesiaca zdravotnil starostlivost
v rozsahu nizSom ako je dolnd hranica Finan¢ného objemu na kalendarny mesiac, Poistovria
uhradi Poskytovatelovi sumu rovnajticu sa dolnej hranici Finanéného objemu. V pripade, ak
Poskytovatel' poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnit starostlivost
v rozsahu vyssom ako je hornd hranica Finanéného objemu na kalendarny mesiac, Poistoviia
uhradi Poskytovatelovi sumu rovnajucu sa hornej hranici Finanéného objemu.

Zmluvné strany sa dohodli, Ze v prechodnom obdobi do 31.12.2018 sa uplatni Koeficient
Kuality a Inovacii a Koeficient Efektivnosti (KKI+KE) vo vyske 54%. Visledna vyska tithrady za
vykony do 31.12.2018 vypocitana podla tohto ¢lanku je:

Vijkon Cena (€)
8 2,62
4 1,96
1 0,52
250 0,52

Vijska tthrady za vykony podla predchddzajiiceho bodu sa pouZije aj v kalendarnom polroku
bezprostredne nasledujiicom po kalendarnom polroku, v ktorom Zmluva nadobudla tié¢innost,
ak Poskytovatel’ nemal pred ti¢innostou Zmluvy uzatvorentl s Poistoviiou zmluvu o poskytovani
zdravotnej starostlivosti s obdobnym vecnym rozsahom zdravotnej starostlivosti, aky sa
dohodol v Zmluve.
Poistovnia uhradi Poskytovatelovi ithradu za viykony, ktoré poskytol:

a) Poistencovi, ktory nie je Kapitovanym poistencom, ako neodkladni zdravotni

starostlivost;

b) za podmienok uvedenych v clanku IX. VZP poistencovi Eurépskej iinie;
¢) za podmienok uvedenych v ¢lanku X. VZP poistencovi poistovne Highmark.

Cena vykonov pre nekapitovanych poistencov je uvedend v Cenniku VLDD a nie je zavisla
od plnenia Parametrov Kvality, Efektivnosti a Inovdcii.

X. VYSKA UHRADY ZA ZDRAVOTNU STAROSTLIVOST V SPECIALIZACNOM ODBORE
GYNEKOLOGIA A PORODNICTVO (GYN)

10.1.

10.2.

Poistovria a Poskytovatel’ sa v stilade so zakonom ¢. 18/1996 Z.z. o cendach v zneni neskorsich
predpisov dohodli, Ze Poistovria uhradi Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej
starostlivosti thradu podla pravidiel uvedenijch v ¢lanku III., V, X. a XI. Zmluvy. Poskytovatel
berie na vedomie, ze Zdravotna poistovria bude pri tthrade zdravotnej starostlivosti postupovat’
v stillade s ustanovenim § 9 ods. 2 zakona ¢. 580/2004 Z.z. o zdravotnom poisteni a o zmene a
doplnent zdkona ¢. 95/2002 Z.z. o poistovnictve a o zmene a doplnent niektorych zakonov (v
zneni zdakona ¢. 718/2004 Z.z.). Zdravotnd poistoviia v spolupraci s Poskytovatelom
a doddvatelom informacného systému Poskytovatela za tymto ii¢elom vyvinie maximalne
usilie vediice k tomu, aby bola informdcia o tom, ¢i je poistenec uvedeny v zozname dlznikov
spristupnend priamo v informaénom systéme Poskytovatela. Tymto vSak nie je dotknuta
povinnost Poskytovatela uvedenda v bode 4.1. VZP.

Poistovria uhradi Poskytovatelovi za kazdého Poistenca vo veku najmenej 15 rokov, s ktorgm
mal Poskytovatel’ k poslednému driu kalenddrneho mesiaca, za ktory vykazuje poskytnuti
zdravotnt starostlivost, uzatvorenit dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti (dalej len
»Kapitovany poistenec”), pausalnu mesacnt thradu (dalej len ,Kapitacia®). Poistouviia a
Poskytovatel sa dohodli na vyske Kapitdacie tak, ako je uvedené v prilohe ¢. 10 Zmluvy (dalej len
»Cennik GYN®). Poistovria hradi Poskytovatelovi iba pomernili ¢ast Kapitacie s presnostou na
pocet dni trvania dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti v prislusnom mesiaci, za ktory
Poskytovatel vykazuje poskytnuti zdravotni starostlivost za Poistencov:



10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

a) s ktorymi Poskytovatel uzatvoril dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
v priebehu prislusného mesiaca, ak Kapitovany poistenec nemal v tom ¢ase uzatvorentl
Ziadnu dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti v rovnakom Specializacnom
odbore,

b) s ktorymi zanikla v priebehu prislusného mesiaca dohoda o poskytovani zdravotnej
starostlivosti inak ako pisomnym odstiipenim,

¢) ktorym vzniklo alebo zaniklo verejné zdravotné poistenie v priebehu prislusného
mesiaca.

Pokial’ Kapitovany poistenec uzatvoril skor dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti
okrem Poskytovatela aj sinym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v rovnakom
Specializaénom odbore ako Poskytovatel, Poistoviia uhradi Poskytovatelovi Kapitaciu len
v pripade zaniku pévodnej dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorenej medzi
ingm poskytovatelom zdravotnej starostlivosti a Kapitovanym poistencom, a to od prvého dna
kalendarneho mesiaca nasledujiceho po mesiaci, v ktorom doslo k odstiipeniu od dohody
o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorenej medzi inym poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti a Kapitovanym poistencom. Poskytovatelia st povinni na zdklade informacie
Poistovne prostrednictvom kapitaéného protokolu riesit konflikiné pripady vzajomnou
dohodou.

Pokial ma Poskytovatel doc¢asne pozastavené povolenie alebo do¢asne neobsadentt ambulanciu
Poistovnia Kapitaciu pocas tohto obdobia Poskytovatelovi nehradi. Poistoviia neuhradi
Kapitaciu za dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti aj v pripade, ak Poskytovatel
oznamil ukoncenie koédu lekara alebo kédu Poskytovatela, na ktoré st evidované dotknuté
dohody o poskytovant zdravotnej starostlivosti. Poskytovatel je povinny nahlasovat’ Poistovni
mesacny vykaz prirastku atbytku Poistencov aj podla platnych koédov lekarov
a Poskytovatelov a nie len podla platnosti dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti.
Neobsadenou ambulanciou sa na tucely tejto Zmluvy rozumie ambulancia na ktoru
Poskytovatel ukon¢il kéd lekara a nenahlasil novy kéd iného lekara.

Kapitacia zahrna ithradu za zdravotnu starostlivost, ktoru Poskytovatel poskytol
Kapitovanému poistencovi, a naklady, ktoré Poskytovatel vynaloZil pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti Kapitovanému poistencovi. Kapitacia nezahina:

a) ndklady na lieky, ktoré st v Zozname kategorizovanych liekov (dalej len ,Zoznam
liekov) oznadené v stipci ,sposob thrady“ pismenom ,A“; vtomto pripade patri
Poskytovatelovi cena lieku, ktory podal Poistencovi, vo vyske ceny nadobudnutia tohto
lieku, ktorda vsak nesmie byt vyssia ako cena lieku uvedend v Zozname liekov ako
»uhrada zdravotnou poistovriou”. Ak Poskytovatel poda Poistencovi len cast balenia
lieku, cena lieku podla predchadzajicej vety sa uréi ako siiéin ceny celého balenia lieku
a podielu podanych kusov lieku a celkového poctu kusov lieku v balent;

b) thradu za tie zdravotné vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pri preventivnej prehliadke
plne uhradzanej zverejného zdravotného poistenia, ak st tieto zdravotné vykony
uvedené v Cenniku GYN;

¢) thradu za zdravotné vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pomocou zdravotnickej
techniky, ktora netvori materidlno-technické vybavenie Poskytovatela podla kritérii na
uzatvorenie zmluvy (¢lanok 3.8.);

d) iné ndklady a zdravotné vykony, pokial to vypljva zo vseobecne zavdznych pravnych
predpisov alebo z Cennika GYN.

Poistovria uhradi Poskytovatelovi tthradu za zdravotni starostlivost, ktoru poskytol:

a) Kapitovanému poistencovi ako zdravotny vykon, ktory nie je podla bodu 10.5. Zmluvy
zahrnuty v Kapitdacii;

b) Poistencovi, ktory nie je Kapitovanym poistencom, ako neodkladnii zdravotni
starostlivost:

¢) Poistencovi, ktory nie je Kapitovanym poistencom, pomocou zdravotnickej techniky;

d) za podmienok uvedenych v ¢lanku IX. VZP poistencovi Eurépskej unie;

e) za podmienok urcéenych v ¢lanku X. VZP poistencovi poistovne Highmark.



10.7.

10.8.

10.9.

Uhrada podla predchadzajiicej vety sa vypocita ako nasobok prislusnej jednotkovej ceny bodu
uvedenej v Cenniku GYN a bodového vyjadrenia hodnoty zdravotného vykonu uvedeného
v rozhodnuti Ministerstva zdravotnictva SR o regulacii ceny v oblasti cien vyrobkov, sluzieb
a vykonov v zdravotnictve u¢inného vzdy v ¢ase, ked’ bol vykonany zdravotny vykon.

Poistovna a Poskytovatel sa dohodli, Ze Poskytovatel poskytne zdravotni starostlivost podla
bodu 10.6. pism. a). a c. Zmluvy maximalne do finanéného objemu vo vyske uvedenej v Cenniku
GYN (dalej len ,Financny objem®), pokial’ z pravidiel uvedenych v bodoch 10.8. az 10.10.
Zmluvy nevypljva vyssia hodnota Financéného objemu. Finanény objem je dohodnuty na
kalendarny mesiac. Do Finan¢ného objemu sa nezahrria zdravotna starostlivost poskytnuta pri
preventivnej prehliadke plne uhradzanej z verejného zdravotného poistenia a zdravotné vijkony
a iné ndklady uvedené v Cenniku GYN.

Pokial Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnu starostlivost
v rozsahu nizSom ako Financény objem na aktualny kalendarny mesiac, potom plati, Ze
Finanény objem na bezprostredne nasledujiici kalendarny mesiac sa zvysuje o nedocerpany
Finanény objem na aktudlny kalendarny mesiac (t.j. zvysuje sa o rozdiel medzi Finanénym
objemom na aktualny kalendarny mesiac a hodnotou zdravotnej starostlivosti poskytnutej
Poistencom v aktualnom kalendarnom mesiaci).

Pokial Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnu starostlivost
v rozsahu vyssom ako Finanény objem na aktualny kalendarny mesiac, rozdiel medzi vijskou
tthrady za zdravotniu starostlivost a Finanéngm objemom na aktudlny kalendarny mesiac
(dalej len ,PrecCerpanie objemu®) Poistoviia uhradi Poskytovatelovi v nasledujticich
kalendarnych mesiacoch, v ktorych Poskytovatel’ Finan¢ny objem (eventudlne zvyseny podla
bodu 10.8. Zmluvy) nedocerpa.

10.10. Poskytovatel berie na vedomie, Ze Poistoviia pri tthrade Prederpania objemu postupuje tak,

aby celkovd vyska tthrady za zdravotni starostlivost podla bodu 10.7. Zmluvy v kalenddarnom
mesiaci nepresiahla Finanény objem (eventudlne zvyseny podla bodu 10.8. Zmluvy).
Poskytovatel’ dalej berie na vedomie, ze zvysenie Finanéného objemu o nedocderpany Financény
objem podla bodu 10.8. Zmluvy a uhrada Precerpania objemu podla bodu 10.9. Zmluvy st
mozné len vramci jedného kalendarneho roka, ato toho kalendarneho roka, v ktorom
Poskytovatel Financ¢ny objem nedocerpal alebo precerpal.

XI. DODATKOVA KAPITACIA GYN

11.1.

11.2.

11.3.

11.4.

Poistovnia sa za podmienok dohodnutiych v tomto élanku zavdzuje spolu s Kapitaciou uhradit
Poskytovatelovi za kazdého Kapitovaného poistenca dodatkovii pausdlnu mesacénit tthradu
(dalej len ,,Dodatkova kapitacia®).

Poistovria z tidajov svojho informacného systému zisti udaje uvedené v tabulke oznacenej ako
»Parametre pre vypocet dodatkovej kapitacie®, ktora je sticastou Cennika GYN.

Poistovria pouZije pre zistenie a viypocet hodnoty parametra uvedeného v tabulke podla bodu
11.2. Zmluvy udaje za Styri po sebe nasledujiice kalendarne Sturtroky, z ktorych posledny
kalendarny stuvrtrok bezprostredne predchadza tomu kalenddarnemu Stvrtroku, v ktorom sa
vykonava vypocet. Pre vypocet parametra Dostupnost zdravotnej starostlivosti sa pouzije stav
k poslednému driu sledovaného obdobia podl'a predchadzajticej vety.

Poistovnia zisti a vyhodnoti samostatne kazdy z parametrov uvedeny v tabulke podla bodu 11.2.
Zmluvy tymto spésobom:

a) Poistouvria zisti kazdy z parametrov za vsetkych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti,
ktort poskytujit ambulantnu zdravotni starostlivost v rovnakom Specializaénom odbore
ako Poskytovatel;

b) Poistovria zoradi hodnoty parametrov zistené za vSetkich poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti vzostupne;

¢) Poistouvria neprihliada na hodnoty parametrov tych poskytovatelov zdravotnej

starostlivosti, ktori v poradi podla pism. b. dosiahli 20 % najnizsich hodnét a 20 %
najvyssich hodnét;



d) Poistovria z hodnét parametrov zistenych u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
s vynimkou tych, na ktorych hodnoty parametrov neprihliada podla pism. c., vypocita
strednit hodnotu (priemer) a hodnotu standardnej odchylky.

11.5. Poistovnia vypocita hodnotiaci kapitaény koeficient Poskytovatela (dalej aj ,HKK®) podla

vzorca:
HKK =h; xv; + ho xv, + hgxvg + hy x v, + hs x U5+ he X g,

kde Ry a3 6 je hodnota prislusného parametra zistena z tabulky podla bodu 11.2. Zmluvy,
pricom sa pouZije hodnota uvedend v tabulke v stipci ,pod pasmom*, ak hodnota
prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je niZsia ako jeho stredna hodnota
znizend o hodnotu standardnej odchylky (bod 11.4. pism. d. Zmluvy), alebo hodnota
uvedend v tabulke v stlpci ,,v pasme®, ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého
Poskytovatelom je vyssSia alebo rovnd jeho strednej hodnote zniZzenej o hodnotu
Standardnej odchylky, avsak zaroven nizsia alebo rovna jeho strednej hodnote zvysenej o
hodnotu standardnej odchylky, alebo hodnota uvedend v tabulke v stipci ,nad pasmom®,
ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je vyssia ako jeho
stredna hodnota zvijsenda o hodnotu standardnej odchylky, a

V: ar 6 je vdha prislusného parametra zistend ztabulky podla bodu 11.2. Zmluvy.
Vpripade, ak parameter nemd v tabulke podla bodu 11.2. Zmluvy uvedené plnenie
v pasmach, urci sa jeho splnenie podla toho & Poskytovatel dosiahol, alebo nedosiahol
podmienky uvedené v danom parametri.

11.6. Vijska Dodatkovej kapitdcie sa vypocita ako nasobok zakladu pre vypocet Dodatkovej kapitacie

11.7.

uvedeného v Cenniku GYN a HKK. Dodatkova kapitacia sa zaokrithli matematicky na Sest
desatinnych miest. Takto zistena Dodatkova kapitacia patri Poskytovatelovi za poskytovanie
zdravotnej starostlivosti pocas kalendarneho polroka nasledujiicom po viypocte podla bodu
11.3. anasl. Zmluvy, ato pocéniic druhym kalendarnym polrokom trvania tejto Zmluvy.
Poistouvria je povinna vypoditat a oznamit’ Poskytovatelovi vysku Dodatkovej kapitacie vzdy
najneskér pred zaciatkom kalendarneho polroka, v ktorom bude Poskytovatelovi Dodatkova
kapitacia patrit.

Do skoncenia toho kalendarneho polroka, v ktorom Zmluva nadobudla ti¢innost, sa pouzije ako
HKK C¢islo uvedené v tabulke podla bodu 11.2. Zmluvy. HKK podla predchadzajiicej vety sa
pouzije aj v kalendarnom polroku bezprostredne nasledujiicom po kalendarnom polroku,
v ktorom Zmluva nadobudla tuéinnost, ak Poskytovatel nemal pred tdinnostou Zmluvy
uzatvorenit s Poistovriou zmluvu o poskytovani zdravotnej starostlivosti s obdobnym vecnym
rozsahom zdravotnej starostlivosti, aky sa dohodol v Zmluve.

XII. VYSKA UHRADY ZA SPECIALIZOVANU AMBULANTNU ZDRAVOTNU
STAROSTLIVOST (SAS) A ZDRAVOTNU STAROSTLIVOST POSKYTOVANU

V ZARIADENIACH SPOLOCNYCH VYSETROVACICH A LIECEBNYCH ZLOZIEK
(SVLZ)

12.1. Poistovria a Poskytovatel sa v stilade so zakonom ¢. 18/1996 Z.z. o cenach v zneni neskorsich

12.2.

predpisov dohodli, 7e Poistovria uhradi Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej
starostlivosti tthradu podla pravidiel uvedenych v ¢lanku III., V., XII. a XIII. Zmluvy.
Poskytovatel berie na vedomie, 7e Zdravoind poistoviia bude pri ithrade zdravotnej
starostlivosti postupovat v stilade s ustanovenim § 9 ods. 2 zdkona ¢. 580/2004 Z.z. o
zdravotnom poisteni a o zmene a doplnent zakona ¢. 95/2002 Z.z. o poistovnictve a o zmene a
doplneni niektorych zadkonov (v zneni zakona ¢. 718/2004 Z.z.). Zdravotnd poistovria
v spolupraci s Poskytovatelom a dodavatelom informacéného systému Poskytovatela za tymto
ticelom vyvinie maximalne tsilie vediice k tomu, aby bola informdcia o tom, ¢i je poistenec
uvedeny v zozname dlznikov spristupnena priamo v informaénom systéme Poskytovatela.
Tymto vsak nie je dotknutd povinnost Poskytovatela uvedena v bode 4.1. VZP.

Poistovria uhradi Poskytovatelovi za vsetky zdravotné viykony, ktoré pocas zuctovacieho
obdobia vykonal pri poskytovani zdravotnej starostlivosti Poistencom, tthradu za zdravotnil
starostlivost podla tohto ¢lanku. Pravo Poistovne vykonat kontrolu poskytovania zdravotnej



12.3.

12.4.

12.5.

12.6.

a)

b)

12.7.

12.8.

starostlivosti a neuhradit tthradu za zdravotné vykony, ktoré neboli vykdzané sprduvne,
pravdivo a tiplne, tym nie je dotknuté.

Uhrada za zdravotnii starostlivost sa vypodita ako nasobok prislusnej jednotkovej ceny bodu
uvedenej v prilohe ¢. 11 Zmluvy a vypocitanej podla élanku XIII. Zmluvy (d'alej len ,,Cennik
vykonov®) a bodového vyjadrenia hodnoty zdravotného viykonu uvedeného v rozhodnuti
Ministerstva zdravotnictva SR o reguldcii ceny v oblasti cien vyrobkov, sluzieb a vykonov
v zdravotnictve 1i¢inného vzdy v case, ked’ bol vykonany zdravotny vykon (dalej len ,Zoznam
vykonov s bodovym ohodnotenim®).

Pokial' hodnota zdravotnych vgkonov vyjadrend ich bodovou hodnotou, ktoré vykonal
Poskytovatel’ pri poskytovani zdravotnej starostlivosti Poistencom pocas Siestich zictovacich
obdobi v obdobi kalendarneho polroka, dosiahne hodnotu uvedentt v Cenniku vijkonov (dalej
len ,Zakladny rozsah®), Poistovrnia uhradi Poskytovatelovi za tie zdravotné vykony, ktoré
vykonal pocas tychto ziuctovacich obdobi po dosiahnuti Zakladného rozsahu, thradu
vypocitanu spésobom podla bodu 12.3. Zmluvy, avsak prislusnd jednotkova cena bodu sa
vynasobi koeficientom Efektivnosti Poskytovatela vypocitanym podla ¢lanku XIII. Zmluvy;
pokial’ by sti¢in prislusnej jednotkovej ceny bodu a koeficientu Efektivnosti Poskytovatela bol
nizsi ako minimalna jednotkova cena uvedena v Cenniku vykonov, na vypocet sa pouZije
jednotkova cena bodu vo viske tejto minimalnej jednotkovej ceny. Pri zdravotnyjch vijkonoch,
ktoré Poskytovatel’ vykonal pri poskytovani zdravotnej starostlivosti osobe uvedenej v bode
1.1. Zmluvy, ktora nie je poistencom Poistovne, sa koeficient Efektivnosti Poskytovatela rovna
éislu ,1%; v Cenniku vjkonov méze byt uvedené, pri ktorych dalsich zdravotnych vijkonoch sa
hodnotiaci koeficient rovna ¢islu ,,1“. Ustanovenie tohto bodu Zmluvy plati len v pripade, ak sa
podla bodu 13.11. Zmluvy u Poskytovatela uplatiiuje Zakladny rozsah. Poistovna si vyhradzuje
pravo uplatnit Zakladny rozsah pre vybrané Specializaéné odbornosti odo dria iucéinnosti
Zmluvy. Zoznam S$pecializacnych odbornosti, pre ktoré sa uplatnuje Zakladny rozsah je
uvedeny v Cenntku vyjkonov.

Pokial Poskytovatel podal Poistencoui liek, ktory je v Zozname kategorizovanijch liekov (dalej
len ,Zoznam liekov®) oznacenij v stipci ,,spdésob tthrady® pismenom ,A*, patri Poskytovatelovi
cena lieku vo vyske ceny nadobudnutia tohto lieku, ktord vsak nesmie byt vyssia ako cena lieku
uvedenda v Zozname liekov ako ,ihrada zdravotnou poistoviiou”. Ak Poskytovatel podal
Poistencovi len ¢ast balenia lieku, cena lieku podl'a predchadzajicej vety sa urci ako sucin ceny
celého balenia lieku a podielu podanyjch kusov lieku a celkového poctu kusov lieku v balent.

Poistovria a Poskytovatel sa dohodli, ze Poskytovatel poskytne Poistencom:

Specializovanit ambulantnit starostlivost v Specializacnijch odboroch ,zubné lekarstvo,
»celustna ortopédia“ a ,maxilofacialna chirurgia® spocivajiicu vo vykonani akychkolvek
zdravotnych vykonov awvo wvynalozeni ndkladov na zhotovenie alebo obstaranie
Stomatologickej zdravotnickej pomocky;

Specializovanit ambulantnil starostlivost spocivajiicu vo vykondvani vykonov spolocnych
vySetrovacich a lie¢ebnych zloziek a vo vynaloZeni ndkladov na lieky oznacené v Zozname
liekov v stlpci ,spdsob thrady® pismenom ,,A“ a na material uvedeny v bode 5.9. Zmluvy, ak
boli tieto nadklady vynaloZené v stvislosti s vgkonmi podla tohto pismena,

maximdlne do finanénych objemov uvedenich v Cenniku viykonov (dalej len ,Financény
objem®), pokial z pravidiel uvedenych v bodoch 12.7. az 12.9. Zmluvy nevyplyva vyssia
hodnota Finan¢ného objemu. Finanény objem je dohodnuty na kalendarny mesiac. Do
Finanéného objemu sa nezahriia zdravotna starostlivost poskytnuta ingm osobam, ako st
poistenci Poistovne, a zdravotné vykony a iné naklady uvedené v Cenniku vykonov.

Pokial’ Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnu starostlivost
v rozsahu nizsom ako Finan¢ény objem na aktudlny kalenddrny mesiac, potom plati, ze
Finanény objem na bezprostredne nasledujiici kalenddrny mesiac sa zvysuje o nedocerpany
Finan¢ny objem na aktudlny kalenddrny mesiac (t,j. zvysuje sa o rozdiel medzi Finanénym
objemom na aktudlny kalendarny mesiac a hodnotou zdravotnej starostlivosti poskytnutej
Poistencom v aktudlnom kalendarnom mesiaci).

Pokial’ Poskytovatel poskytol Poistencom pocas kalendarneho mesiaca zdravotnu starostlivost
v rozsahu vyssom ako Financ¢ny objem na aktudlny kalendarny mesiac, rozdiel medzi vijskou
tthrady za zdravotni starostlivost a Finanéngm objemom na aktudlny kalenddrny mesiac



12.0.

(dalej len ,Preerpanie objemu”) Poistovria uhradi Poskytovatelovi v nasledujucich
kalendarnych mesiacoch, v ktorych Poskytovatel’ Financny objem (eventudlne zvyseny podla
bodu 12.7. Zmluvy) nedocerpa.

Poskytovatel’ berie na vedomie, Ze Poistovnia pri tthrade Prederpania objemu postupuje tak,
aby celkova vyska uhrady za zdravotnu starostlivost v kalendarnom mesiaci nepresiahla
Finanény objem (eventudlne zvyseny podla bodu 12.7. Zmluvy). Poskytovatel’ dalej berie na
vedomie, Ze zvysSenie Finanéného objemu o nedocerpany Financény objem podla bodu 12.7.
Zmluvy a tthrada Precerpania objemu podla bodu 12.8. Zmluvy st mozné len v ramci jedného
kalendarneho roka, ato toho kalendarneho roka, v ktorom Poskytovatel Finan¢ny objem
nedocerpal alebo precerpal.

XIII. HODNOTIACI KOEFICIENT

13.1.

13.2.

13.3.

13.4.

13.5.

13.6.

13.7.

13.8.

V pripade, ak je pre niektoré vijkony stanovena v Cenniku vykonov zakladna a zvijhodnena
cena bodu, je vysledna cena bodu zavisla od plnenia parametrov Kvality, Efektivnosti
a Inovdcii a vypodita sa spésobom podla tohto ¢lanku Zmluvy.

Poistouvria z tidajov svojho informacného systému zisti tidaje uvedené v tabulkach oznacenych
ako ,Parametre Kvality a Inovacii“ a ,,Parametre Efektivnosti®, ktoré su siicastou Cennika
vykonouv.

Poistoviia pouZije pre zistenie a vypocet hodnoty kazdého parametra uvedeného v tabulke
»Parametre Kuvality, Efektivnosti a Inovacii” iidaje za dva po sebe nasledujice kalendarne
Sturtroky, zktorych posledny kalendarny Stvrtrok bezprostredne predchadza tomu
kalendarnemu sturtroku, v ktorom sa vykonava vypocet (d'alej len ,,Sledované obdobie®).
Poistovna zisti a vyhodnoti samostatne kazdy z parametrov Kuvality a Inovacii, ktory je
uvedeny v tabulke podla bodu 13.3. Zmluvy tak, Ze zisti ¢ Poskytovatel v Sledovanom obdobi
dosiahol prislusnit hranicu stanovenii pre splnenie daného parametra.

Poistovria vypocita vysledné plnenie parametrov a urcéi Koeficient Kvality a Inovacii
Poskytovatela (dalej aj ,KKI“) podla vzorca:

KKI=h; xv; + hoxvs + hgxvs + hyxv, + hs x U5+ he x v,

kde Ry a5 6 St hodnoty parametra zistené z tabulky podla bodu 13.3. Zmluvy,

a Uy az 6 SU Vahy prislusného parametra zistené z tabulky podla bodu 13.3. Zmluvy,
KKI*=h; xv; + hoxvs + hyxvg + hyxv, + hs xv5+ he x vs+ h, x v,

kde hy a3, stt hodnoty parametra zistené z tabulky podla bodu 13.3. Zmluvy,

a vy az » SU Vahy prislusného parametra zistené z tabulky podla bodu 13.3. Zmluvy.

*plati pre odbornost 050 Diabetolégia

Poistovria z tidajov svojho informacného systému zisti udaje uvedené v tabulke oznacenej ako
»Parametre Efektivnosti, ktora je stiéastou Cennika vykonov.

Poistoviia pouZije pre zistenie a vypocet hodnoty kazdého parametra uvedeného v tabulke
podla bodu 13.6. Zmluvy tidaje vzdy pre prislusny specializa¢nyj odbor podla prilohy ¢. 1, a to
za dva po sebe nasledujiice kalendarne sturtroky, z ktorych posledny kalendarny Stvrtrok
bezprostredne predchddza tomu kalendarnemu stuvrtroku, v ktorom sa vykonava vypocet.
Poistovna zisti a vyhodnoti samostatne kazdy z parametrov uvedeny v tabulke podla bodu
13.6. Zmluvy tymto spésobom:

a) Poistovna zisti kazdy z parametrov za vSetkych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti,
ktori poskytujii ambulantni zdravotniu starostlivost v rovnakom Specializacnom odbore
ako Poskytovatel’;

b) Poistovnia zoradi hodnoty parametrov zistené za vSetkiych poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti vzostupne;

¢) Poistouvria neprihliada na hodnoty parametrov tych poskytovatelov zdravotnej

evvs

Vv,

najvyssich hodnot;

d) Poistovnia z hodnét parametrov zistenych u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
s vynimkou tych, na ktorych hodnoty parametrov neprihliada podla pism. c., vypocita
strednit hodnotu (priemer) a hodnotu standardnej odchylky.



13.9. Poistovria vypocita Koeficient Efektivnosti Poskytovatela (dalej aj ,KE*) podla vzorca:
KE=h1XU1 + hngz,

kde Ry az = je hodnota prislusného parametra zistena z tabulky podla bodu 13.6. Zmluvy,
pricom sa pouZije hodnota uvedend v tabulke v stipci ,pod pasmom*, ak hodnota
prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je niZsia ako jeho stredna hodnota
zniZzend o hodnotu sStandardnej odchylky (bod 13.8. pism. d. Zmluvy), alebo hodnota
uvedend v tabulke v stlpci ,,v pdsme®, ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého
Poskytovatelom je vyssia alebo rovnd jeho strednej hodnote zniZzenej o hodnotu
Standardnej odchylky, avsak zaroven nizsia alebo rovna jeho strednej hodnote zvysenej o
hodnotu $tandardnej odchylky, alebo hodnota uvedend v tabulke v stipci ,nad pasmom®,
ak hodnota prislusného parametra dosiahnutého Poskytovatelom je vyssia ako jeho
strednd hodnota zvysend o hodnotu standardnej odchylky, a v; as = je vaha prislusného
parametra zistena z tabulky podla bodu 13.6. Zmluvy.

13.10. Viyska ceny bodu sa vypocita podla nasledujiiceho vzorca
CB=(ZvCB — ZCB) * (KKI+KE) + ZCB, kde
CB je vysledna cena bodu
ZCB je zadkladna cena bodu
ZvCB je zvyhodnena cena bodu

13.11.Visledna cena sa zaokruhli matematicky na Sest desatinniych miest. Takto zistenad vysledna
cena bodu patri Poskytovatelovi za poskytovanie zdravotnej starostlivosti pocas kalendarneho
polroka nasledujiicom po vypocte podla tohto ¢lanku Zmluvy. Poistovna je povinnd vypocitat
a oznamit Poskytovatelovi vyslednii cenu bodu vidy najneskér pred zaciatkom toho
kalendarneho polroka, za ktory bude Poskytovatelovi bude vyslednd cena viykonov patrit.
Vpripade, ak priemerny pocet vykdzanych bodov na jedného oSetreného Poistenca
v prislusnom $pecializaénom odbore pocas sledovaného obdobia vzrastie o viac ako 10%
v porovnani s predchadzajucim sledovanym obdobim, uplatni sa u Poskytovatela Zakladny
rozsah podla bodu 12.4. Zmluvy. Takto urcéeny Zakladny rozsah patri Poskytovatelovi za
poskytovanie zdravotnej starostlivosti poc¢as kalendarneho polroka nasledujiicom po vypocte
podla tohto élanku Zmluvy.

13.12. Zmluvné strany sa dohodli, Ze v prechodnom obdobi do 31.12.2018 sa uplatni Koeficient
Kuality a Inovacii a Koeficient Efektivnosti (KKI+KE) vo vyske 65%. Visledna vyska tithrady za
vykony do 31.12.2018 vypocitana podla tohto ¢lanku je:

Cena bodu hodnota v € Cena do
31.12.2018

pri injch zdravotniych vykonoch ako uvedeniych v Zozname

vykonov s bodovym ohodnotenim v céasti ,Spolo¢né 0.02500

vysetrovacie a liecebné zlozky“, pokial’ z dalSich polozZiek »025903

v tejto tabulke nevypljva ina cena bodu

pri zdravotnych vijkonoch: 62 (270 bodov); 63 (210 bodov) 0,025903

2.4. Poistoviia a Poskytovatel' sa dohodli, Ze bod 17.6. pism. h) az k) sa nahrddza novym znenim
s nasledovnym znenim:

h) priloha ¢é. 8 (Cennik VLD), ktora obsahuje viysku Kapitacie podla bodu 6.2. Zmluvy,
zoznam zdravotnych vykonov a injjch ndkladov, ktoré podla bodu 6.5. Zmluvy nie st
zahrnuté v Kapitacii a vysku Dodatkovej kapitacie podla clanku V. Zmluvy;

1) priloha ¢. 9 (Cennik VLDD), ktora obsahuje vysku Kapitacie podla bodu 8.2.
Zmluvy, zoznam zdravotnych viykonov a inych nakladov, ktoré podla bodu 8.5.
Zmluvy nie st zahrnuté v Kapitdcii a pripocitatelné polozky vztahujiice sa k vykonom
podla ¢lanku IX. Zmluvy;

j) priloha ¢. 10 (Cennik GYN), ktord obsahuje vysku Kapitacie podla bodu 10.2. Zmluvy,
zoznam zdravotnych vykonov a inych nakladov, ktoré podla bodu 10.5. Zmluvy nie st



zahrnuté v Kapitdcii, tabulku s parametrami pre vypocet Dodatkovej kapitacie podla
bodu 11.2. Zmluvy a zdklad pre vypocet Dodatkovej kapitacie podla bodu 11.6. Zmluvy;

k) priloha ¢é. 11 (Cennik vijkonov), ktora obsahuje vysku jednotkovej ceny bodu podla bodu
12.3. Zmluvy azoznam zdravotnych vykonov podla bodu 12.3. Zmluvy, tabulky
s parametrami Kvality, Efektivnosti a Inovdcii;

2.5. Poistoviia a Poskytovatel sa dohodli, Ze doterajSie znenie prilohy ¢. 8. aZz 11. Zmluvy sa
nahradza novym znenim priloh ¢. 8 az 11, ktoré tvoria prilohu Dodatku.

2.6. Ciselné oznalenia ¢lankov Zmluvy, odkazov a priloh sa v désledku zmeny podl'a bodu 2.1. az
2.6. tohto ¢lanku Zmluvy primerane precisluja.

2.7. Ostatné ustanovenia Zmluvy nie st tymto Dodatkom dotknuté.

III.ZAVERECNE USTANOVENIA

3.1. Dodatok nadobtda d¢innost prvym dnom kalendarneho mesiaca nasledujuceho po jeho
zverejneni na webovom sidle Poistovne. V pripade, Ze m4 zakonom ulozent povinnost zverejnit
Dodatok aj Poskytovatel, Dodatok nadobiida ac¢innost prvym diiom kalendarneho mesiaca
nasledujiceho po zverejneni Dodatku oboma zmluvnymi stranami; pre urcenie uc¢innosti
Dodatku je rozhodujici okamih, kedy si povinnost zverejnit Dodatok splni v poradi prva
zmluvni strana. V pripade, Ze majt obe Zmluvné strany povinnost zverejnit Dodatok, Zmluvné
strany sa zaviazuju dbat na to, aby Dodatok nadobudol i¢innost 1.10.2018.

3.2. Dodatok je vyhotoveny v dvoch rovnopisoch, po jednom rovnopise pre kazdt Zmluvni stranu.

3.3. Poistoviia aj Poskytovatel vyhlasuji, Ze si Dodatok precitali, jeho obsahu porozumeli a na znak
toho, Ze obsah Dodatku zodpoveda ich skutocnej a slobodnej voli, Dodatok podpisali.

V Ziline, diia 28. septembra 2018 V Dolnom Kubine, dna 28. septembra 2018
DOVERA zdravotn4 poistoviia, a. s. Dolnooravska nemocnica s poliklinikou
Ing. BoZena Holbickova MUDr. L. N. Jégeho Dolny Kubin

regionalna riaditelka pre nakup ZS PhDr. Jozef Mintal, MBA - riaditel






Cennik VLD

Vyska kapitacie

Priloha ¢. 8

Oznadenie

hodnotav €

do dovisenia 19. roku Zivota

od 19 rokov veku do dovisenia 27. roku Zivota

od 27 rokov veku do doviSenia 45. roku Zivota

od 45 rokov veku do dovisenia 51. roku Zivota

o od 51 roku veku do dovf$enia 53. roku Zivota
Kapitacia za

jedného od 53 roku veku do dovfsenia 57. roku zivota

Kapitovaného | od 57 roku veku do dovisenia 61. roku Zivota

oistenca o~ o
P od 61 roku veku do dovisenia 64. roku zivota

od 64 roku veku do dovri$enia 68. roku zivota

od 68 roku veku do dovisenia 72. roku Zivota

od 72 roku veku do dovisenia 87.roku Zivota

od 87 roku veku

Jednotkova cena bodu

Cena bodu hodnota v €

Zakladna cena

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v ¢asti ,,Spolo¢né vysSetrovacie a liecebné zlozky*

pri inych zdravotnych vykonoch ako uvedenych v Zozname vykonov
sbodovym ohodnotenim v casti ,Spoloéné vySetrovacie alie¢ebné

Zlozky

pri zdravotnych vykonoch vykonanych pri preventivnej prehliadke plne
uhradzanej z verejného zdravotného poistenia: 159a, 159b, 159x (pocet
bodov 180), 159z (pocet bodov 180), 160 (pocet bodov 390)

pri zdravotnom vykone: 3671 (uréenie glykémie glukometrom pri
kvantitativnej, alebo kvalitativnej poruche vedomia)

pri vykone ockovania: 252b, ktory nie je zahrnuty v kapitacii

pri vykonoch: 25, 26, 29, 30, ktoré nie st zahrnuté v kapitacii

pri neodkladnej zdravotnej starostlivosti poskytnutej inému ako
Kapitovanému poistencovi

Jednotkova cena vykonu, ktora sa nezahrna do kapitacie

Cena vjykonu

hodnotav €

4571a C — reaktivny protein pre kapitovanych poistencov

Vykon 10 - Rozbor a plinovanie cielenych terapeutickych postupov na
ovplyvnenie chronickych ochoreni alebo ochoreni viacerych organovych systémov




na Gcely racionalnej farmakoterapie, vratane rad a dokumenticie.

Vykon 10 vykazuje lekar prvykrat pri prevzati kapitovaného pacienta
s chronickych ochorenim do komplexnej starostlivosti a poistoviia ho akceptuje a
uhradza osobitne nad rdmec kapitacie vo frekvencii jedenkrat za 6 mesiacov
(maximélne 2x za rok). V pripade vysSej frekvencii navstev je d’alSia poskytnuti
zdravotn4 starostlivost uhradzana prostrednictvom kapitacie.

60b - Zakladné vySetrenie

Uhrada zahftia potrebné odbery krvi, zhodnotenie laboratérnych a zobrazovacich
vySetreni a zaradenie pacienta do rizikovej skupiny ASA.

Uhrada nezahftia poskytnutie EKG vySetrenia.

Vykon mozno vykazovat iba raz v ramci jednej operacie. Vykon sa vykazuje
samostatne s diagndzou, pre ktor1 je poistenec planovany na operaciu

V pripade odoslania poistenca k Specialistovi (konzilidrnemu lekarovi), ktory
vykond predoperacné vySetrenie, zdravotna poistoviia poskytnutd zdravotni
starostlivost v stuvislosti s predopera¢nym vySetrenim uhradza v rdmci kapitacnej
platby za poistenca.

57027V - Elektrokardiografické (EKG) vySetrenie

Standardné 12-zvodové zosnimanie ako sticast predopera¢ného vysetrenia. Nutna -
kombinacia s vikonom 60b

Finan¢ny objem

Finan¢ny objem na kalend4rny mesiac podl'a bodu 6.7. Zmluvy --€

Zoznam zdravotnych vykonov ainych nakladov, ktoré sa nezahinaja do finan¢ného
objemu

Zdravotné vgkony a iné ndklady, ktoré sa nezahfriajit do finanéného objemu podla bodu 6.7.
Zmluvy

Néaklady na lieky, ktoré st v Zozname liekov oznacené v stlpci ,,spdsob tthrady“ pismenom ,,A“

Vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pri preventivnej prehliadke plne uhradzanej z verejného
zdravotného poistenia

Vykon o¢kovania 252b, vikon 3671, 60b, 5702ZV, vykon 4571a C — reaktivny protein, vykon 10

Zaklad pre vypocet Dodatkovej kapitacie

Specializaény odbor Zakladna hodnota v | Zvjjhodnena hodnota v €
€

Vseobecny lekar pre dospelych - -




Parametre Kvality a Inovacii

Nazov parametra

Urcenie hodnoty parametra

Subjektivna spokojnost

I, = najmenej 6 dotaznikov vyplnenych Kapitovanymi
poistencami Poskytovatel'a

Bezpec¢ni medikacia

KVALITA

I. = najmenej jedno zobrazenie elektronickej liekovej
knizky pocas najmenej 90% ordina¢nych dni

Pristrojové vybavenie

I3 = vybavenie ambulancie pristrojom typu POCT (Point
of Care Testing) (s vynimkou CRP) a pristrojom ABI (v
pripade vybavenia ambulancie len jednym pristrojom je
plnenie parametra 50%)

eRecept

I, = najmenej 75% Liekov predpisanych Poskytovatelom
elektronicky

eZactovanie

3

I; = najmenej 75% zuctovacich dokladov zasielanych
a potvrdenych elektronicky, a to prostrednictvom
Elektronickej pobocky alebo zo softvéru Poskytovatel'a

eLab

INOVACIE

Is = najmenej 75% elektronickych Ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni odoslanych po
zobrazeni existujtcich Ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni

NéavrhyOnline

I; = najmenej 10% navrhov na poskytnutie zdravotnej
starostlivosti odoslanych elektronicky

vahy pre jednotlivé parametre

Nazov parametra ha Vn
neplni plni

Subjektivna spokojnost 0 % 100 % vi=15%
Bezpefni medikacia 0 % 100 % Vva=15%
Pristrojové vybavenie 0 % 100 % v3=10%
eRecept 0% 100 % v4=10%
eZuctovanie 0% 100 % v5=10 %
eLab 0% 100 % Ve =25 %
NavrhyOnline 0% 100 % v, =15%




Parametre Efektivnosti

Nazov parametra Urcéenie hodnoty parametra

I, = pocet navstev Kapitovanych poistencov

v $pecializovanej ambulantnej starostlivosti,
ambulantnej pohotovostnej sluzbe a urgentnych
prijmoch/pocet rizikovo vazenych Kapitovanych
poistencov podla veku, pohlavia (s vynimkou 2%
najdrahsich poistencov)

Starostlivost o pacienta

I, = naklady na lieky, dietetické potraviny a

); zdravotnicke pomocky predpisané poskytovatelom a
o) celkové naklady na vlastné SVaL.Z zdravotné vykony
N4klady na pacienta vykonané bez objednania a objednané SVal.Z zdravotné
J yhap vykony vykonané pri poskytovani zdravotnej
E starostlivosti poistencom/pocet rizikovo vazenych
5| Kapitovanych poistencov podl'a veku a pohlavia
a (s vynimkou 2% najdrahsich poistencov)
I3 = pocet Kapitovanych poistencov s vykonanou
Preventivne prehliadky preventivnou prehliadkou / pocet Kapitovanych
poistencov
vahy a pasma pre jednotlivé parametre
. hn
Nazov parametra Vn
pod padsmom v pasme nad pasmom
Starostlivost o pacienta 100 % 100 % 0% Vi =40 %
Néklady na pacienta 100 % 100 % 0% Va=40%
Preventivne prehliadky 0% 100 % 100 % Vs =20%




Priloha ¢. 9

Cennik VLDD
Vyska kapitacie
Oznacdenie hodnotav €
do dovrtsenia 1. roku Zivota --
Kapiticia za od 1 roku veku do dovfSenia 2. roku zivota --
jedného od 2 roku veku do dovfsenia 7. roku Zivota --
Kapitovaného od 7 rokov veku do dovri$enia 19. roku Zivota -
poistenca od 19 rokov veku do dovisenia 27. roku Zivota -
od 27 rokov do doviSenia 28.roku Zivota --
Jednotkova cena bodu
Cena bodu hodnota v €

plne uhradzanej z verejného zdravotného poistenia: 1

(pocet bodov 390)

pri zdravotnych vykonoch vykonanych pri preventivnej prehliadke

43, 143a, 144,

145, 1450, 146, 146a, 146b, 146¢, 148, 148a, 148b, 148¢c, 149, 149a,
149b, 149c¢, 149d, 149f (poskytnuty drzitelovi preukazu ZTP), 159b,
950, 953, 159a, 159x(pocet bodov 180), 159z(pocet bodov 180), 160

pri zdravotnych vykonoch vykonanych pri preventivnej prehliadke
plne uhradzanej z verejného zdravotného poistenia: 142

pri vykone ockovania: 252b, ktory nie je zahrnuty v kapitacii

Finanény objem

Finan¢ny objem na kalendirny mesiac podla

Dolné hranica

Horné hranica

bodu 9.12. Zmluvy

€

€

Zoznam zdravotnych vykonov ainych nakladov, ktoré sa nezahfnaja do finan¢ného

objemu

podla bodu 9.12. Zmluvy

Zdravotné vgkony a iné naklady, ktoré sa nezahrnajit do finanéného objemu

zdravotného poistenia

Vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pri preventivnej prehliadke plne uhradzanej z verejného

I73
994 i

Naklady na lieky, ktoré st v Zozname liekov oznacené v stipci ,spdsob tthrady® pismenom

Vykon o¢kovania 252b

Pripoditatel'né polozky k vykonu 8 alebo 4




Vijkony podla élanku VII. Zmluvy

Komplexné vstupné vysetrenie pacienta pri prevzati do
starostlivosti, alebo cielené vySetrenie osoby s akiitnou chorobou
alebo s aktitnou exacerbéciou chronického ochorenia bez

8 VySetrenie vieobecnym lekarom I odoslania pacienta k Specialistovi, alebo predoperac¢né vysetrenie.

V pripade potreby vySetrenia C-reaktivny protein, sa toto vykazuje
ako pripocitatel'n4 polozka k vikonu pod kédom "4571a".

Cielené vysetrenie pacienta s aktitnou chorobou alebo s akdtnou
exacerbaciou chronického ochorenia s odoslanim pacienta k
$pecialistovi, alebo kontrolné vySetrenie pacienta.

4 VySetrenie vSeobecnym lekarom IT
V pripade potreby vySetrenia C-reaktivny protein, sa toto vykazuje
ako pripocitatel'na polozka k vikonu pod kédom "4571a".
Vyhodnotenie obsahuje: zhodnotenie laboratérnych vysledkov vo
vztahu k zdravotnému stavu a optimalizacii liecby s pisomnym

Vyhodnotenie sprievodnej zaverom a odporucanim, opakované vystavenie lekarskeho
1 zdravotnej dokumentacie, predpisu alebo lekarskeho poukazu na predpisanom tlacive,
konzultacie. poskytnutie odpovede lekara inému lekarovi, inému

zdravotnickemu pracovnikovi alebo pacientovi na zaklade
telefonickej konzultécie.

Odmeranie krvného tlaku manualnym alebo automatickym
manzetovym manometrom a odmeranie pulzovej frekvencie.
Odmeranie telesnej teploty teplomerom. Meranie, vazenie,
meranie obvodu brucha a kon¢atin.

Odobratie vendznej krvi do uzavretého systému, odobratie vzorky
stolice do predpisanej odberovej plastovej nadoby za vopred
stanovenych podmienok. Odobratie moc¢u na kvantitativne a
kvalitativne vySetrenie, odobratie mocu a vySetrenie mocu
pomocou testovacich prazkov.

Lokalna aplikicia masti, past alebo roztokov na kozu alebo
sliznice.

Nacvik prikladania novorodenca k prsniku matky. Posudzovanie
vahového prirastku novorodenca s pripadnym planovanim
vhodnych intervencii. Priprava pomocok, meranie a vaZenie deti.
Edukécia Sestonediel’ky, rodicov dietata alebo osob, ktorym je
dieta zverené do starostlivosti.

Odbery, merania, injekcie, infazie a
oSetrenia v ambulancii
vSeobecného lekéra pre deti a
dorast

250

Edukacia rodicov a diefata alebo osob, ktorym je dieta zverené do
starostlivosti o oSetrovani chorého dietata alebo adolescenta v
doméacom prostredi.

Asepticka priprava infiznej zmesi zmieSanim. Podévanie injekeii
a infazii. Kontrola miesta vpichu, funkénosti katétra, vimena
filtra, vratane fixacie a prevazu.

Preplach permanentného mocového katétra, kontrola jeho
funkénosti, starostlivost o jeho okolie. Dezinfekeia okolia,
vyplnenie nerovnosti, vymena stomického setu, edukacia.
Odborny nacvik potrebnych vykonov pri oSetrovani chorého
v doméacom prostredi.

*  Poskytovatel pri jednej névsteve vykazuje prave jeden vykon 8, 4, 1 alebo 250. V pripade
kumulécie viacerych vykonov pri jednej navsteve sa vykaze ten najnaroc¢nejsi.




Zakladna a zvyhodnena cena vykonov podl’a ¢lanku VII. Zmluvy

Vikon Zikladna cena Zvyhodnena
y (ZC) (€) cena (ZvC) (€)
8 - -
4 - -
250 - --

Cena vykonov podl'a ¢lanku VII. Zmluvy pre nekapitovanych poistencov

Vijkon

Cena (€)

8

4

Pripocitatel'né polozky k vykonom

poistencov

Pripocitatelna polozka ,4571a“ k vykonom 8 a 4 za spotrebovany
material pri vykone C — reaktivny protein pre kapitovanych -€

Parametre Kvality a Inovacii

Nazov parametra

Uréenie hodnoty parametra

Subjektivna spokojnost

I, = najmenej 6 dotaznikov vyplnenych Kapitovanymi
poistencami Poskytovatela

Bezpec¢né medikacia

I. = najmenej jedno zobrazenie elektronickej liekovej
knizky poc¢as najmenej 90% ordinaénych dni

KVALITA

Predpis ATB

I; = celkové naklady na poskytovatelom predpisané
ATB/ pocet rizikovo vazenych kapitovanych poistencov
podla veku a pohlavia

eRecept

I, = najmenej 75% Liekov predpisanych Poskytovatelom
elektronicky poskytovatelom vydanych lekarskych
predpisov a lekarskych poukazov

eZuctovanie

2

I; = najmenej 75% zuctovacich dokladov zasielanych
a potvrdenych elektronicky, a to prostrednictvom
Elektronickej pobocky alebo zo softvéru Poskytovatel'a

INOVACIE

eLab

Is = najmenej 75% elektronickych ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni odoslanych po
zobrazeni existujtcich ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vysetreni

NavrhyOnline

I; = najmenej 10% navrhov na poskytnutie zdravotnej
starostlivosti odoslanych elektronicky




vahy pre jednotlivé parametre

, h,
Nazov parametra Vn
plnenie Plnenie
Subjektivna spokojnost 0% 100 % vi=10%
Bezpe¢na medikacia 0% 100 % va=10%
. pod pasmom v pasme nad pAsmom
Predpis ATB v3=10%
100 % 100 % 0%
eRecept 0% 100 % v4=5%
eZuctovanie 0% 100 % Vs=5%
eLab 0% 100 % Ve =15%
NavrhyOnline 0 % 100 % V;=10%
Parametre Efektivnosti
Nazov parametra Urcenie hodnoty parametra

Starostlivost o pacienta

I, = pocet navstev Kapitovanych poistencov

v $pecializovanej ambulantnej starostlivosti,
ambulantnej pohotovostnej sluzbe a urgentnych
prijmoch/pocet rizikovo vaZenych Kapitovanych
poistencov podl'a veku, pohlavia (s vynimkou 2%
najdrahsich poistencov)

~.

EFEKTIVNOST

Naklady na pacienta

I = néklady na lieky, dietetické potraviny a
zdravotnicke pomocky predpisané poskytovatelom a
celkové naklady na vlastné SVal.Z zdravotné vykony
vykonané bez objednania a objednané SVal.Z zdravotné
vykony vykonané pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti poistencom/pocet rizikovo vazenych
Kapitovanych poistencov podl'a veku a pohlavia

(s vynimkou 2% najdrahsich poistencov)

Preventivne prehliadky

I3 = pocet Kapitovanych poistencov s vykonanou
preventivnou prehliadkou / pocet Kapitovanych

poistencov
vahy a pasma pre jednotlivé parametre
. hn
Nazov parametra Vn
pod padsmom v pasme nad pasmom
Starostlivost o pacienta 100 % 100 % 0% vi=15%
Néklady na pacienta 100 % 100 % 0% va=15%
Preventivne prehliadky 0% 100 % 100 % v3=5%




Priloha ¢. 10

Cennik GYN
Vyska kapitacie

Oznacdenie hodnota v EUR

Kapitacia za jedného Kapitovaného poistenca pri Specializovanej
ambulantnej starostlivosti v $pecializaénom odbore ,gynekologia 1,37
a pérodnictvo”

Jednotkova cena bodu

Cena bodu hodnotav €
pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym 0,008190
ohodnotenim v ¢asti ,,Spolo¢né vysetrovacie a lieebné zlozky*

pri inych zdravotnych vykonoch ako uvedenych v Zozname vykonov 0,022089

s bodovym ohodnotenim v Casti ,,Spolo¢né vySetrovacie a lie¢ebné

zlozky*“

pri zdravotnych vykonoch vykonanych pri preventivnej prehliadke 0,048972

plne uhradzanej z verejného zdravotného poistenia: 157, 102, 103,
105, 108 (max 4 krat pocas fyziologického priebehu tehotenstva), 167

pri zdravotnych vykonoch: 5305, 5308 (P51283009203) 0,008839

pri neodkladnej zdravotnej starostlivosti poskytnutej inému ako 0,022973
Kapitovanému poistencovi

Finanény objem

Finan¢ny objem na kalendarny mesiac podla bodu 10.7. Zmluvy 50,- €

Zoznam zdravotnych vykonov ainych nakladov, ktoré sa nezahfnaji do finanéného
objemu

Zdravotné vykony a iné naklady, ktoré sa nezahfiiaji do finan¢éného objemu podla bodu
10.7. Zmluvy

Naklady na lieky, ktoré st v Zozname liekov oznaéené v stipci ,,spdsob tthrady®

pismenom ,,A“

Vykony, ktoré Poskytovatel vykonal pri preventivnej prehliadke plne uhradzanej z verejného
zdravotného poistenia




Parametre kvality a efektivnosti pre vypocet Dodatkovej kapitacie

Néazov a uréenie hodnoty parametrov:

Nazov parametra

Urcéenie hodnoty parametra

Priemerny pocet oSetrenych poistencov

za kalendarny mesiac

I, = pocet poistencov, ktorym Poskytovatel poskytol zdravotna
starostlivost / pocet kapitovanych poistencov

Vahy

VySetrenia SVaLZ

I. = poCet bodov vlastnych SVaLZ zdravotnych vykonov
vykonanych bez objednania a objednanych SVal.Z zdravotnych
vykonov vykonanych pri poskytovani zdravotnej starostlivosti
poistencom/ pocet poistencov, ktorym Poskytovatel poskytol
zdravotnt starostlivost — okrem vysetreni vykonanych

v stvislosti s preventivnou prehliadkou

Prevencia karcinému prsnika

I3 = pocet poistencov s vykonanym mamografickym alebo
sonografickym vySetrenim prsnikov /pocet kapitovanych
poistencov v stilade s napliiou preventivnej prehliadky

Preventivne prehliadky

1, = pocet kapitovanych poistencov s vykonanou preventivnou
prehliadkou / pocet kapitovanych poistencov

Dostupnost zdravotnej starostlivosti

Is= aspon jeden lekér s Gvizkom u Poskytovatel'a najmenej 0,8
lekarskeho miesta a zaroven ordina¢ny ¢as najmenej v rozsahu
30 hodin/tyZden

Subjektivna spokojnost

Is = najmenej 6 dotaznikov vyplnenych Kapitovanymi
poistencami Poskytovatel'a

a pasma pre jednotlivé parametre:
. hn
Nazov parametra Vn
pod padsmom v pasme nad pasmom
Prl.emerny pocet ) osetrenych 0% 100 % 100 % Vi=25%
poistencov za kalendarny mesiac
VysSetrenia SVal.Z 100 % 100 % 0 % va=15%
Prevencia karcinému prsnika 0% 100 % 100 % Vv3=20%
Preventivne prehliadky 0% 100 % 100 % v4=10%
Dostupnost zdravotnej neplni plni o
. . Vs =15 %
starostlivosti 0% 100% 5
Subjektivna spokojnost neplni plni
ve=15%
0% 100%
Hodnota HKK podla bodu 11.7. Zmluvy 69%
Zaklad pre vypocet Dodatkovej kapitacie
Gynekolégia a pérodnictvo hodnota v
€
Zakladna hodnota 0,197022
Zvyhodnena hodnota pri splneni podmienky: 0,203661
Pristrojové vybavenie
Zvyhodnena hodnota pri splneni: 0,462235
Podmienok pre vznik naroku na zvyhodnent dodatkovt kapitaciu okrem
podmienky Pristrojové vybavenie




Zvyhodnena hodnota pri splneni:

Podmienok pre vznik naroku na zvyhodnent dodatkovi kapitaciu vratane
podmienky Pristrojové vybavenie

0,477863

Podmienky pre vznik naroku na Zvyhodnent hodnotu zakladu pre vypocet Dodatkovej

kapitacie

Ndzov podmienky

Kritéria pre splnenie podmienky

E — recept

Zasielanie online preskripénych zaznamov mesacne, najmenej 75%
zo vSetkych poskytovatelom vydanych lekarskych predpisov
a lekarskych poukazov a aktivne vyuzivanie elektronickej zdravotnej
karty, liekovej knizky, alebo interakcii pacienta na vyziadanie
Poskytovatel’a, ktoré sti zobrazované v softvéri Poskytovatela

Poistoviia je povinna vyhodnotif nasledné splnenie podmienok a oznamit Poskytovatelovi vysSku
zakladu pre vypocet Dodatkovej kapitacie vzdy najneskor pred zaciatkom tych dvoch kalendarneych

stvrtrokov, za ktoré bude Poskytovatel'ovi Dodatkova kapitacia patrit.

Zvyhodnena hodnota sa pouZije ako zaklad pre vypocet dodatkovej kapitacie od G¢innosti Zmluvy

do 31.12.2018.







Cennik vykonov

Priloha ¢. 11

Cena bodu hodnotav €

Zakladna
cena

Zvyhodnena
cena*

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v casti ,Spolo¢né vysSetrovacie aliecebné zlozky*“
vykonanych v $pecializaénom odbore patologicka anatémia
029501-502

0,004514

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v casti ,Spolo¢né vysSetrovacie aliecebné zlozky“
vykonanych v §pecializacnom odbore klinicka biochémia 024501,
klinicka mikrobiolégia 034501

0,004780

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v casti ,Spolo¢né vysSetrovacie aliecebné zlozky*“
vykonanych v $pecializa¢nom odbore hematolégia
a transfuziologia 031501

0,005378

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v c¢asti ,Spolo¢né vySetrovacie aliecebné zlozky*
vykonanych v $pecializacnom odbore funkéna diagnostika
187501, echokardiografia a ultrazvukové vySetrenie
cievneho systému 279501

0,007303

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v ¢asti ,Spolo¢né vySetrovacie a liecebné zlozky“
vykonanych v $pecializacnom odbore ultrazvuk v gynekologii
a porodnictve 247501

0,007635

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v ¢asti ,Spolo¢né vySetrovacie a liecebné zlozky“
vykonanych v $pecializatnom odbore radiolégia 023501-502,

023504

0,007800

pri zdravotnych vykonoch magnetickej rezonancie vratane
aplikovania  kontrastnej latky vykdzanej na  pracovisku
(P51283023505)

0,004232

pri zdravotnych vykonoch pocitacovej tomografie vratane
aplikovania  kontrastnej latky vykdzanej na  pracovisku
(P51283023503)

0,004514

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v ¢asti ,Spolo¢né vySetrovacie a liecebné zlozky“
vykonanych v $pecializacnom odbore fyziatria, balneologia a
lieéebna rehabilitacia (P51283027501)

0,008617

pri zdravotnych vykonoch: 509a, 512, 513, 514a, 516, 518, 522, 523a,
530, 531, 532, 533a, 540, 541, 542 vykonanych v $pecializa¢nom
odbore fyziatria, balneolbgia a lieCebna rehabilitacia
(P51283027501)

0,013766

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov s bodovym
ohodnotenim v casti ,Spolo¢né vySetrovacie alieCebné zlozky“,
v ambulancii $pecializa¢ného odboru, pre ktorti nie je dohodnuty
finan¢ény objem v zmysle bodu 12.4. Zmluvy

0,008195

pri inych zdravotnych vykonoch ako uvedenych v Zozname vykonov
s bodovym ohodnotenim v ¢asti ,Spolo¢né vySetrovacie a liecebné
zlozky“, v ambulancii Specializa¢ného odboru, pre ktord nie je

0,022725

0,027614




dohodnuty finanény objem v zmysle bodu 12.4. Zmluvy

pri zdravotnom vykone: 60 (420bodov)

0,026432

pri zdravotnych vykonoch: 62 (270 bodov); 63 (210 bodov)

0,022725

0,027614

pri zdravotnom vykone 15D (50bodov) — Zhodnotenie RTG
dokumentécie, ak nie je vykonané pracoviskom RTG, vratane popisu
v zdravotnej dokumenticii, pre odbornosti: 003, 010, 011, 013, 014,
045, 114, 156, 145, 107,108

0,0193

pri  zdravotnych vykonoch vykonanych vramci tstavnej
pohotovostnej sluzby v $pecializa¢nych odboroch pediatria 007801,
gynekolobgia a pérodnictvo 009801

0,033898

pri zdravotnych vykonoch vykonanych v Specializaénom odbore
patologicka anat6mia:

*9980 (skriningové cytologické vySetrenie materialu z portia alebo
krcka maternice na diagnostiku rakoviny; 1 ooob)

*9980A (cytologické vySetrenie steru z kréka maternice realizované
konvenénou metdédou /vek poistenky do 23 rokov a nad 64
rokov/;1000b)

*9980B (cytologické vysetrenie steru z krcka maternice realizované
konvenénou metoédou /kontrolné cytologické vySetrenie v pripade
dispenzarizacie poistenky/;1000b)

* Vykazovanie: 1x vo vySetrovanom pripade

0,004514

pri zdravotnom vykone 159c¢ vykonanom lekdrom so $pecializaciou v
Specializaénom odbore urologia

0,048972

pri zdravotnych vykonoch: 5793, 5794, 5795 v Specializa¢nom odbore
neurologia

0,012610

Zakladny rozsah

bodu 13.11. Zmluvy

Zakladny rozsah na kalendarny polrok pre Specializaény odbor podl’a

hodnota
v bodoch

(001201) - vntatorné lekarstvo

360 000

(004201) - neurolégia

291 000

(005201) - psychiatria

240 000

(007201; 007801) - pediatria

30 000

(009201; 009202; 009801) - gynekolbdgia a porodnictvo

222 000

(010201) - chirurgia, (271201) - mamolégia

504 600

(011201; 011801) - ortopédia

720 000

(025201) - anestéziolbgia a intenzivna medicina

222 000

(027201; 027202) - fyziatria, balneoldgia a lie¢ebna rehabilitacia

252 000

(031201) - hematolbgia a transfuziol6gia

120 000

(040201) - klinick4 imunologia a alergolégia

420 000

(049201) - kardiologia

84 000

(050201) - diabetologia, poruchy latkovej premeny a vyzivy

60 000

(051201) - neonatologia

12 000

(068201) - cievna chirurgia

132 000




(155201) - pediatricka kardiologia

30 000

Zakladny rozsah

Zakladny rozsah na kalendarny polrok pre S$pecializaény
odbor odo dna Géinnosti Zmluvy

V pripade, ak zmluva zacina a konéi v priebehu kalendarneho polroka, pouZije
sa pomerna cast. Pomerné cast sa uplatniuje aj pri zmene hodnoty v priebehu
kalendarneho polroka.

hodnota v bodoch

Minimalna jednotkova cena

Minimalna jednotkova cena podla bodu 12.4. Zmluvy

hodnota v €

pri zdravotnych vykonoch uvedenych v Zozname vykonov sbodovym
ohodnotenim v ¢asti ,,Spolo¢né vySetrovacie a liecebné zlozky*

0,003319

pri inych zdravotnych vykonoch ako uvedenych v Zozname vykonov
s bodovym ohodnotenim v ¢asti ,,Spolo¢né vySetrovacie a liecebné zlozky*

0,003319

Zoznam zdravotnych vykonov, pri ktorych sa hodnotiaci koeficient rovna ¢islu ,,1¢

Ultrazvukové vySetrenia, ktoré tvoria napln preventivnej gynekologickej prehliadky plne uhradzanej
zverejného zdravotného poistenia a Poskytovatel ich vykonal na zaklade poziadavky lekara so
Specializiciou v $pecializa¢nom odbore gynekologia a porodnictvo, ktory vykonava preventivnu
gynekologickt prehliadku plne uhradzant z verejného zdravotného poistenia

Vykon: 159¢, 689

Finanény objem

Finanény objem

hodnota v €

podla bodu 12.5. pism. a. Zmluvy

podla bodu 12.5. pism. b. Zmluvy - patologickd anatémia 029501-502;
klinickd biochémia 024501; funkéni diagnostika 187501; fyziatria,
balneolégia a lieCebnd rehabiliticia 027501; echokardiografia a
ultrazvukové vySetrenie cievneho systému 279501; hematolbogia a
transfuziolégia 031501; klinickd mikrobioloégia 034501; ultrazvuk v
gynekologii a porodnictve 247501; radiolégia 023501-503; 023504; 023505

30.570,-

Zoznam zdravotnych vykonov ainych nakladov, ktoré sa nezahifiniaja do finan¢ného

objemu podl’a bodu 12.5. Zmluvy

stanovené finan¢né objemy podl'a bodu 12.5. pism a. Zmluvy

Naklady na lieky, ktoré st v Zozname liekov oznacené v stipci ,,spdsob tthrady® pismenom ,A“ a ,AS“ pre

Finan¢ny objem podl’a bodu 5.12. Zmluvy

Finan¢ény objem

hodnotav €

podl'a bodu 5.12. Zmluvy na poskytovanie ZS na expektaénom 16zku

7 500€




Parametre Kvality a Inovacii

Nazov parametra Urcéenie hodnoty parametra

I1 = najmenej 6 dotaznikov vyplnenych poistencami
Subjektivna spokojnost osetrenymi u Poskytovatel'a

KVALITA

I. = najmenej jedno zobrazenie elektronickej liekovej

Bezpeéni medikicia .y < . . NV .
P knizky pocas najmenej 90% ordinacénych dni

I3 = najmenej 75% Liekov predpisanych Poskytovatelom

eRecept elektronicky

I, = najmenej 75% za¢étovacich dokladov zasielanych
eZuctovanie a potvrdenych elektronicky, a to prostrednictvom
Elektronickej pobocky alebo zo softvéru Poskytovatel'a

3

INOVACIE

I5 = najmenej 75% elektronickych ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni odoslanych po
zobrazeni existujtcich Ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni

eLab

Is = najmenej 10% navrhov na poskytnutie zdravotnej

NavrhyOnline starostlivosti odoslanych elektronicky

vahy pre jednotlivé parametre

. h,
Nazov parametra Vn
Neplni plni

Subjektivna spokojnost 0 % 100 % vi=10%
Bezpecéné medikacia 0 % 100 % Vva=15%
eRecept 0% 100 % v3 =10 %
eZactovanie 0% 100 % v4=10%
eLab 0% 100 % vs=15%
NavrhyOnline 0 % 100 % Ve =10 %




Parametre Kvality a Inovacii*

Nazov parametra

Urcéenie hodnoty parametra

Subjektivna spokojnost

I1 = najmenej 6 dotaznikov vyplnenych poistencami
osetrenymi u Poskytovatel'a

Bezpeéni medikicia

KVALITA

I. = najmenej jedno zobrazenie elektronickej liekovej
knizky pocas najmenej 90% ordinacénych dni

Standard lie¢by HbA1c

I; = najmenej 90% pacientov v kmeni, ktor{ majt za rok
od poslednej navstevy u diabetoléga aspon 1x odmerant
hladinu HbA1c

eRecept

I, = najmenej 75% Liekov predpisanych Poskytovatelom
elektronicky

eZuctovanie

I5 = najmenej 75% zactovacich dokladov zasielanych
a potvrdenych elektronicky, a to prostrednictvom
Elektronickej pobocky alebo zo softvéru Poskytovatela

P

INOVACIE

eLab

Is = najmenej 75% elektronickych Ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni odoslanych po
zobrazeni existujacich Ziadosti o vykonanie
laboratérnych a zobrazovacich vySetreni

NavrhyOnline

I, = najmenej 10% navrhov na poskytnutie zdravotnej
starostlivosti odoslanych elektronicky

*vahy pre jednotlivé parametre

Nazov parametra ha Vn
Neplni plni
Subjektivna spokojnost 0 % 100 % vi=10%
Bezpefni medikacia 0 % 100 % va=5%
Standard lie¢by HbA1c 0% 100 % v3=10 %
eRecept 0% 100 % v4=10%
eZactovanie 0% 100 % V5 =10 %
eLab 0% 100 % Ve =15%
NavrhyOnline 0% 100 % v; =10 %

* plati pre odbornost 050 Diabetologia




Parametre Efektivnosti

Nazov parametra

Urcenie hodnoty parametra

~

Kontakt

I, = pocet osetreni/pocet unikatnych prepocitanych
rodnych ¢isiel (s vynimkou vybranych klinickych

vykonov a vstupnych vySetreni)

EFEKTIVNOST

Naklady na pacienta

L = naklady na vlastné a indukované (SAS aj SVal.Z)
vySetrenia vratane pripocitatenych poloziek, okrem
vykonov vykonanych v stvislosti s preventivnou
prehliadkou, a nédklady na predpisané a odportacané
lieky, zdravotnicke pomdocky, dietetické potraviny,
okrem ockovacich latok, rizikové vazenie podla veku a

pohlavia (s vynimkou 2% najdrahsich)

vahy a pasma pre jednotlivé parametre

. hn
Nazov parametra Vn
pod padsmom v pasme nad pasmom
Kontakt 100 % 100 % 0% vi=10%
Naklady na pacienta 100 % 100 % 0% va=20%

$pecializa¢ny odbor klinicka psycholdgia, psychoterapia

Parametre Kvality a Inovacii

Nazov parametra Uréenie hodnoty parametra
<
[
2
=
\2 I, = najmenej 75% zGc¢tovacich dokladov zasielanych
> eZuctovanie a potvrdenych elektronicky, a to prostrednictvom
% Elektronickej pobocky alebo zo softvéru Poskytovatel'a
o]

vahy pre jednotlivé parametre

Nazov parametra

Neplni

Plni

Vn

eZuctovanie

0%

100 %

vi=20%




Parametre Efektivnosti

Nazov parametra

Urcéenie hodnoty parametra

Pocet bodov na poistenca

pri psychoterapii

I, = pocet bodov vlastnych zdravotnych vykonov vykonanych bez objednania
poskytovatelom S$pecializovanej ambulancie a objednanych pri poskytovani
zdravotnej starostlivosti poistencom pri psychoterapii/ pocet poistencov,
ktorym Poskytovatel poskytol zdravotn starostlivost

Pocet bodov na poistenca

pri psychodiagnostike

I.= pocet bodov vlastnych zdravotnych vykonov vykonanych bez objednania
poskytovatelom S$pecializovanej ambulancie a objednanych pri poskytovani
zdravotnej starostlivosti poistencom pri psychodiagnostike/ pocet poistencov,
ktorym Poskytovatel poskytol zdravotni starostlivost

Pocet vySetreni na jedného poistenca pri
psychoterapii

I = pocet vySetreni psychoterapie/ pocet poistencov, ktorym Poskytovatel
poskytol zdravotn starostlivost pri psychoterapii

Pocet vysSetreni na jedného poistenca pri
psychodiagnostike

I, = pocet vySetreni psychodiagnostiky/ pocet poistencov, ktorym Poskytovatel
poskytol zdravotnu starostlivost pri psychodiagnostike

vahy a pasma pre jednotlivé parametre

. hn
Nazov parametra Vn
pod pasmom v pasme nad pasmom
Pocet bodov na poistenca 75 % 100 % 0%
. . Vi =25 %
pri psychoterapii
Pocet bodov na poistenca 75 % 100 % 0%
. . . va=15%
pri psychodiagnostike
Pocet vySetreni na jedného poistenca pri | 100 % 100 % 0% o
.. vy =25%
psychoterapii
Pocet vySetreni na jedného poistenca pri | 100 % 100 % 0% o
. . v4=15%
psychodiagnostike




