
Úrovně plánování  výnosů
za zdravotní péči

Termín :   3. září 2004
Místo konání: IPVZ Praha

RNDr. Václav Vohanka
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Úrovně plánování

I.   zdravotnické zařízení x 
pojišťovny

II.  zdravotnické zařízení x střediska
III. vyžádaná péče x poskytnutá péče

vliv regulace
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Plátci zdravotní péče

Lůžková
péče

Zdravotnické
zařízení

Doprava

Ambulantní
péče

Komplement
(konzilia,...)

Smluvní vztahy
 mezi ZZ a ZP

Plánování v rámci zařízení
>>>

>>>

v pMosti



Děkujeme za pozornost
Konec hlášení ... 

Kontakt: VIP Most, s.r.o. (WMZ v.o.s.)
Dělnická 21

434 01 Most
Tel/Fax: +420 6137 431
E-mail: info@vipmost.cz

http://www.vipmost.cz
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Zdravotnické zařízení x pojišťovny

Plánování na základě způsobu úhrady (v závislosti na druhu úhrady pro 
danou ZP)

● výkonový systém
● systém UOP 
● „DRG“ systém
● paušální způsob
● kombinace systémů výše uvedených způsobů

Vliv regulací na úhradu
● regulace na kombinaci způsobů úhrad (výkonový, UOP, casemix index, ...)
● omezení maximální výší úhrady  

<<<

>>>

>>>
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Plánování na základě způsobů úhrady

Kompletace referenčního období (pokud referenční období není úplné)

● průměrná hodnota v daném období
● doplnění na základě hodnoty měsíců v předcházejícího období
● kombinace předcházejících metod

Cíl : Úplné referenční období 

Výběr vhodné regresní funkce 
● zapojení lidského intelektu
● vložení globálního odhadu budoucího vývoje (změny „pravidel hry“, 
atd.)

 Cíl : Globální pohled na budoucí období (trend vývoje)

Individuální změny na základě znalostí („Fakta“)
Cíl : Promítnutí individuálních úprav 

>>>

>>>
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Nep?ímá úm?ra

Předpokládáme-li mírný 
nárůst nebo mírný 

pokles v rámci dalších 
období.

Nyní jsme na minimu, či 
na maximu a dále rychle 

porosteme nebo 
budeme klesat

Nyní prudce klesáme, 
pokles se podaří 

významně zpomalit 
(zastavit).
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Logická funkce

P?edpokládáme-li velmi prudký nár?st

<<<

Očekáváme velmi bouřlivý 
růst.

Očekáváme růst a 
jeho postupné 

zpomalení

Zařízení prošlo 
rekonstrukcí, očekáváme 
růst na původní výkon s 

hraniční hodnotou
v pMosti



Fakta

Znalosti objektivního omezení/rozšíření provozu 
● rekonstrukce ZZ
● privatizace ordinací
● připojení privátních ordinací 

Technická omezení 
●  uzávěrky oddělení, stanic, apod.(malování, hygienické problémy, ...)
●  personální problémy (nedostatek zdrav.personálu, ...) 

Změna kapacity
●  zrušení odbornosti
●  zrušení výkonů - př. zrušení konkrétních operací na OS
●  zrušení přístroje - zrušení výkonů , případně materiál
●  změna podávání léků - náhrada levnějším ekvivalentem

Změna pojišťoven
●  rozvázání smlouvy
●  přesun pojištěnců
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Zdravotnické zařízení x střediska
Vyžádaná péče x poskytnutá péče
Metody plánování výnosů

● na základě „výkupní“ ceny bodu 
● na základě „nákladové“ ceny bodu 
● na základě UOP
● na základě DRG
● užití pravidla, „kdo objednává péči, ten platí“
● kombinace metod

Kontrolní body - limity
● stanovení cílů na základě plánování výnosů
● stanovení kritérií pro vyhodnocování středisek

Motivace středisek - finanční zainteresování na výsledcích hospodaření

● cíle v oblasti nákladů
● cíle v oblasti výnosů
● provázání nákladů a výnosů

<<<

>>>

>>>

v pMosti



<<<

v pMosti



Příklad plánování pro systém nastavený následujícím způsobem

Pro pojišťovny hrazené na dle UOP
výkupní cena bodu pro H,A,D a pro komplement s výjimkou 9901,991420,9919,9959 - 84 haléřů za 
bod
nákladová cena bodu pro komplement 9901,991420,9919,9959 - 40 haléřů za bod
pro komplement 9901,991420,9919,9959 užit pravidlo „Kdo objednává, ten platí“ 
 agregované výkony rozpočítat dle pravidla „Kdo objednává, ten platí“

Pro pojišťovny hrazené výkonovým způsobem
● rozpočítávání provést na základě výkonového systému na základě smlouvy
● agregované výkony rozpočítat dle pravidla „Kdo objednává, ten platí“

v pMosti



<<<

Příklad plánování pro systém nastavený následujícím způsobem

599101111 Náklady na biochemii 37066,32 211130 200407
599101201 Náklady na biochemii 1663,58 211130 200407
599101209 Náklady na biochemii 682,62 211130 200407
599101211 Náklady na biochemii 5297,62 211130 200407
599102111 Náklady na hematologii 10868,06 211130 200407
599102201 Náklady na hematologii 624,96 211130 200407
599102209 Náklady na hematologii 128,47 211130 200407
599102211 Náklady na hematologii 1273,13 211130 200407
599103111 Náklady na RDG 28020,68 211130 200407
599103201 Náklady na RDG 60,37 211130 200407
599104111 Náklady na mikrobiologii 16892,41 211130 200407
599104201 Náklady na mikrobiologii 106,8 211130 200407
599104209 Náklady na mikrobiologii 94,81 211130 200407
599104211 Náklady na mikrobiologii 795,22 211130 200407
599200789 Náklady za agregované výkony 100861,29 211130 200407
602111001 Původní dávky 08006 - 111 244979,24 211130 200407
602201001 Původní dávky 08006 - 201 5066,75 211130 200407
602207001 Původní dávky 08006 - 207 84947,23 211130 200407
602211001 Původní dávky 08006 - 211 59646,5 211130 200407
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Důsledek zrušení
1/2 NS 2305
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Přímý vliv
 na NS 2305

v pMosti



<<<

Důsledek zrušení
1/2 NS 2305
na vyžádanou péči
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úvod úrovně schema konec

poj1
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poj15

regulace

intelekt
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zz3 zz2
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