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Jdou peníze za pacientem?

Změna úhrady za 1 případ v ČR
SPRAVEDLNOST

ZS nemocnice ZS 29, K 20%, N 7% ZS 27, K 25%, N 6%
20 000 23 326 117% 23 055 115%
25 000 27 606 110% 27 030 108%25 000 27 606 110% 27 030 108%
27 000 29 318 109% 28 620 106%
29 000 31 030 107% 30 210 104%
40 000 40 446 101% 38 955 97%

JDOU PENÍZE ZA PACIENTEM…..?
….NEBO ZA NEEFEKTIVITOU?

Konvergence 100%, -80%, 0%, -20%, +25%



Kontrola DRG vs. Vyhláška

• Maďarská cesta?

• Absence kontroly snižuje úhradu  za CC/MCC

• Převzali jsme sankce (dobře ☺☺☺☺)

• Máte 30 případů špatně z 600?
Náhodným šetřením se rozumí náhodný výběr určeného počtu hospitalizačních případů Náhodným šetřením se rozumí náhodný výběr určeného počtu hospitalizačních případů 

v příslušné DRG bazi, u nichž bude proveden klinický audit, tzn. porovnání vykázané 
péče se zdravotní péčí, zaznamenanou v klinické dokumentaci. Při zjištění 
nesrovnalostí uplatní ZP tento nález jako regulační mechanismus na celou DRG bázi za 
dané období a sníží úhradu.

• 30 případů z 600 s chybou, poníží o 80% zjištěného rozdílu 
celou bázi

• Chybí respektovaný arbitr ze zákona (špatně ����)

• Stabilní vize umožňující strukturální změny



Strategie nemocnic...

• Vyplatí se chovat dle DRG?

• VZP ubývá peněz i pacientů

• Nemocnicím ubývají pacienti

• Klesá obložnost/LOS

• Není záruka nasmlouvání nové péče…krize

• Kolik ušetřím nákladů zavřením 1/10 lůžek?• Kolik ušetřím nákladů zavřením 1/10 lůžek?

(ZAVŘÍT LŮŽKA, ZAVŘÍT JIP.ZKRÁTIT OŠ.DOBU, PŘESUNOUT DO AMBULANCÍ,

JEDNODENNÍ PÉČE, KVALITA??? – PŘÁNÍ, NEBO OBAVA???)

...přijde na to... PLATY VS. EXISTENCE 2012?

Změnit důraz z úspory variabilních nákladu na 
úsporu fixních nákladů…nakupovat kvalitu...



KEF 2010, 80%CM, 25 bazí/145
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DĚKUJI ZA POZORNOST ☺☺☺☺


