VSEOBECNA
A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
[ § CESKE REPUBLIKY

Dodatek ¢. 87

ke Smlouvé o poskytovani a uhradé hrazenych sluzeb
¢. 0K42B060 (dale jen ,Smlouva®)
(VZP PLUS — HYPERTENZE pro vSeobecné praktické lIékarfe v odbornosti 001 a ambulantni poskytovatele
v odbornosti 101 a 107)

uzaviené mezi smluvnimi stranami:

Poskytovatel zdravotnich sluzeb: NEMOS AMBULANCE s.r.o.
Sidlo (obec): Praha 1, Nové Mésto
Ulice, é.p., PSC: Na Florenci 2116/15, 110 00

Zapis v obchodnim rejstiiku:
e Mestsky soud Praha, oddil C, vlozka 168446, dne 10. 8. 2010

Zastoupeny Mgr. Jana Sperlova a Mgr. Barbora Vaculikova, MBA, jednatelky
(jméno, funkce): spole¢nosti nebo Miroslav Vanek, na zakladé pIné moci

IC: 24717304

ICZ: 42668000

ICP: 42668101, 42668266, 42668267, 42668268, 42668269

(dale jen ,Poskytovatel”) na strané jedné

a

V$eobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky

Sidlo: Orlicka 4/2020, Praha 3, 130 00

IC: 41197518

Regionalni pobocka Plzen, pobocka pro Jihocesky, Karlovarsky a Plzensky kraj

Zastoupena Ing. Bronislava Hlachova, feditelka Regionalni pobocky Plzen,
(jméno a funkce): pobocky pro JihoCesky, Karlovarsky a Plzerisky kraj
Dorucovaci adresa (obec): Plzen

Ulice, &.p., PSC: Sady 5. kvétna 59, 306 30

(dale jen ,Pojistovna“) na strané druhé

Clanek I.

Smluvni strany ve snaze zlepsit kvalitu poskytovanych hrazenych sluzeb o chronické pacienty s hypertenzi,
snizit riziko kardiovaskularnich a mikrovaskularnich komplikaci a snizit naklady na Ié¢bu komplikaci
spojenych s hypertenzi uzaviraji tento Dodatek ke Smlouvé (dale jen ,Dodatek®), kterym Poskytovatel
vstupuje do programu VZP PLUS - Organizace a hodnoceni kvality pé¢e o pacienty s hypertenzi (dale jen
,VZP PLUS — HYPERTENZE").

Smluvni strany se v souladu s ustanovenim § 17 odst. 5 véty Sesté zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonl, ve znéni pozdéjsich predpisu
(dale jen ,ZVZP®) dohodly, ze Poskytovateli, ktery vstoupil do programu VZP PLUS — HYPERTENZE
a uzavrel s Pojistovnou dodatek €. 77 ke Smlouvé €. 0K42B060 (dale jen jako ,Zakladni uhradovy dodatek®),
bude pfi splnéni podminek stanovenych v tomto Dodatku poskytnuta bonifikacni Uhrada hrazenych sluzeb
vypoctena dle tohoto Dodatku.

S ohledem na skutecnost, Ze vyhlaska ¢. 201/2018 Sb., o stanoveni hodnot bodu, vySe Uhrad hrazenych
sluzeb a regulacnich omezeni pro rok 2019 nestanovi pro zdravotni sluzby uvedené v odst. 1 a 2 tohoto
¢lanku zpusob ani vysi uhrady, smluvni strany je upravily timto Dodatkem. Timto prohlasenim a zvefejnénim
tohoto Dodatku smluvni strany pIni svou povinnost dle § 17 odst. 9 véty Ctvrté ZVZP.
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Clanek Il

Smluvni strany se dohodly, Zze PojiStovna Poskytovateli nad rdamec uhrady vyplyvajici ze Zakladniho
Uhradového dodatku uhradi &astku odpovidajici bonifikaci vypoétené na zakladé pInéni dohodnutych
kvalitativnich kritérii, ktera souviseji s prevenci a organizaci péce o pacienty s hypertenzi.

Za pojisténce s hypertenzi (hlavni diagnéza je 110) se u Poskytovatele v odbornosti 001 povazuje pojisténec,
ktery je dispenzarizovan u Poskytovatele a na kterého byl Poskytovatelem v obdobi od 1. 7. 2019

do 31.12.2019 alespofi jednou vykazan vykon ¢. 09532 dle seznamu zdravotnich vykonu s hlavni
diagnézou 110 (dle MKN).

Za pojisténce s hypertenzi (hlavni diagnéza dle MKN je 110) se u Poskytovatele:

e vodbornosti 101 povazuje pojisténec, ktery je dispenzarizovan u Poskytovatele a na kterého byl
Poskytovatelem v obdobi od 1. 7. 2019 do 31. 12. 2019 vykazan alespon jeden z vykonl €. 09532,
11021, 11022 nebo 11023 dle seznamu zdravotnich vykonu s hlavni diagnézou 110,

e vodbornosti 107 povazuje pojisténec, ktery je dispenzarizovan u Poskytovatele a na kterého byl
Poskytovatelem v obdobi od 1. 7. 2019 do 31. 12. 2019 vykazan alespon jeden z vykonl €. 09532,
17021, 17022 nebo 17023 dle seznamu zdravotnich vykon( s hlavni diagnézou 110.

V ramci programu VZP PLUS — HYPERTENZE jsou sledovana tato kvalitativni kritéria:
a. Sledovani hodnoty krevniho tlaku
b. Prevence kardiovaskularnich onemocnéni — vysetfeni LDL cholesterolu
c. Screening oc¢nich komplikaci — vySetfeni na oftalmologii
d. Snizeni rizika opozdéné diagndzy chronického selhani ledvin

Kazdé kritérium ma svoji vahu a je bud splnéno kompletné, ¢asteéné, nebo nesplnéno vibec. Stanoveni vah
jednotlivych kritérii a zplGsob jejich vypoctu je uveden v metodice, ktera je pfilohou €. 1 tohoto Dodatku (dale
jen ,Metodika programu®).

Poskytovatel je povinen vykazovat signalni vykony v pfipadech, pro které tak stanovi Metodika programu.

Poskytovateli bude na zakladé spinéni kvalitativnich kritérii dle odst. 3 tohoto ¢lanku a dle pravidel Metodiky
programu vypoctena a vyplacena bonifikace v této vysi:

1v.

BON = 500 K¢ + PDP * Z VKK,
i=I.

Kde:

BON = Hodnota bonifikace.
PDP = Pocet unikatnich pojisténcti s hypertenzi dle odst. 2 tohoto ¢lanku.
VKK; = Vaha kvalitativniho kritéria i vypoc¢tena dle Metodiky programu.
V. =Suma vypoétenych vah jednotlivych kvalitativnich kritérii, kterd nabyva hodnoty

od0do 1.

Poskytovatel se zavazuje, ze bude v ramci programu VZP PLUS - HYPERTENZE spolupracovat
s PojiStovnou na realizaci dalSich aktivit v ramci preventivnich programu Pojistovny, k jejichz realizaci obdrzi
od Pojistovny pfislusné pokyny.

Clanek lIl.

Smluvni strany se dohodly, Ze Castka bonifikace vypoltena dle ¢&l. Il odst. 5. bude Poskytovateli uhrazena
nejpozdéji do 30. 6. 2020.

Smluvni strany se dohodly, Ze sluzby poskytnuté zahraniénim pojis$téncim nejsou hrazeny dle tohoto
dodatku.

Stranka 2 z 7



o M N =

Clanek IV.
Tento Dodatek se stava nedilnou sou€asti Smlouvy a nabyva platnosti dnem jeho uzavreni.
Nedilnou soucasti tohoto Dodatku je Metodika programu.
Tento Dodatek upravuje prava a povinnosti smluvnich stran v obdobi od 1. 7. 2019 do 31. 12. 2019.
Tento Dodatek je vyhotoven ve dvou stejnopisech, z nichz kazda smluvni strana obdrzi jedno vyhotoveni.

Smluvni strany svym podpisem stvrzuji, Ze tento Dodatek Smlouvy byl uzavfen podle jejich svobodné vile
a ze souhlasi s jeho obsahem.
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VSEOBECNA
A ZDRAVOTNI POJISTOVNA
€=d CesKE REPUBLIKY Pifloha &. 1 k Dodatku

1)

2)

3)

4)

1)

2)

3)

4)

Metodika stanoveni vah jednotlivych Kritérii a zptisobu jejich
vypoctu za iCelem bonifikace v ramci programu

VZP PLUS - HYPERTENZE

Organizace a hodnoceni kvality péce o pacienty s hypertenzi
ClL1
Popis a cile programu
Cilem nabizeného programu VZP PLUS — Organizace a hodnoceni kvality péée o pacienty s hypertenzi pro
vSeobecné praktické 1ékare (odbornost 001) a ambulantni poskytovatele v odbornosti 101 a 107 (dale jen

VZP PLUS — HYPERTENZE) je nastavit motivacni systém sledovani kvality pacientl v primarni péci
a v péci ambulantnich specialistll v kontextu problematiky kardiovaskularni prevence.

Program je zalozen na hodnoceni ¢tyf kvalitativnich kritérii, kterd souvisi s prevenci a organizaci péce
o pacienty s hypertenzi (podrobnéjsi popis dale):

e Sledovani hodnoty krevniho tlaku.
e Prevence kardiovaskuldrnich onemocnéni — vySetfeni LDL cholesterolu.
e Screening o¢nich komplikaci — vySetfeni na oftalmologii.

e Snizeni rizika opozdéné diagnézy chronického selhani ledvin prostfednictvim vysetfeni funkce
ledvin.

Dispenzarizujici 1ékat je pro ucely kontroly povinen vést o rizikovych faktorech, jako je napt. koufeni,
BMI/télesna hmotnost, pohyb, dieta, zdznamy ve zdravotnické dokumentaci dispenzarizovaného pojisténce.
Ve zdravotnické dokumentaci bude zaznamenano pouceni o rizikovém chovani, konzultace a osobni plan, jak
doséhnout zmény v uvedenych parametrech.

Kazdé¢ kvalitativni kritérium ma svoji vahu. Na zakladé splnéni pak poskytovatel, ktery se rozhodne zapojit
do programu VZP PLUS — HYPERTENZE, obdrzi bonifikaci vypoétenou dle pravidel uvedenych nize.

CL2
Kvalitativni Kritéria

V prvni fazi programu VZP PLUS — HYPERTENZE budou sledovana Ctyii kvalitativni kritéria. Pro nékteré
z nich byly vytvoreny piislusné signalni vykony, které oznacuji u konkrétnich pacientli méteni ptislusnych
hodnot.

v

Splnéni kritérii je Skalovano, tj. bud’ je splnéno kompletné (je splnén podil pojisténcl s nejpfiznivejsSimi
hodnotami), ¢aste¢né (jsou splnény uspokojivé hodnoty) anebo nesplnéno.

Kritéria hodnoceni se tykaji pacientd, kteti byli v obdobi od 1. 7. 2019 do 31. 12. 2019 (dale jako ,,sledované
obdobi*) dispenzarizovani s dg. esencialni (primarni) hypertenze (dg. 110) u v§eobecného praktického 1ékare
nebo ambulantniho poskytovatele v odbornosti 101 nebo 107. Pacienti budou identifikovani v jednotlivych
odbornostech takto:

e Odbornost 001: pojisténci, u nichz byl vykazan vykon 09532 s dg. 110.
e Odbornost 101: pojisténci, u nichz byl vykazan vykon 09532, 11021, 11022 nebo 11023 s dg. 110.
e (Odbornost 107: pojisténci, u nichz byl vykazan vykon 09532, 17021, 17022 nebo 17023 s dg. 110.

Kwvalitativni kritéria:
I.  Sledovani hodnoty krevniho tlaku
e Kazdy dispenzarizovany pojisténec nejméné jednou za sledované obdobi absolvuje méteni krevniho
tlaku lékarem.
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e Kiritérium bude vyhodnoceno pouze v piipadé, ze bude vykazan signalni vykon alespon u 80 %
vSech dispenzarizovanych pojisténct dle odst. 3 tohoto ¢lanku.
e Pro hodnoceni se vybere posledni vykazané hodnota.
e Sledované signalni vykony (signalni vykon vykazuje dispenzarizujici 1ékaf na zakladé laboratornich
vysledku):
o 17711 — Signalni vykon pro hodnotu systolického tlaku krve pod hodnotou 140 mmHg
o 17712 — Signalni vykon pro hodnotu systolické¢ho tlaku krve vrozmezi od 140 mmHg
do 145 mmHg
o 17713 — Signalni vykon pro hodnotu systolick¢ho tlaku krve vrozmezi od 145 mmHg
do 150 mmHg
o 17714 — Signalni vykon pro hodnotu systolického tlaku krve nad 150 mmHg
e Splnéni kritéria:

VKK;
5 S Mo Y] (vysledna vaha
Podminka splnéni kritéria kvalitativniho
kritéria)
Alespon 50 % dispenzarizovanych pojisténcti ma namétené hodnoty krevniho tlaku 0.25
pod 140 mmHg (tj. vykazany vykon 17711), ’
nebo alespon 50 % dispenzarizovanych pojisténcti ma namétrené hodnoty krevniho 0.15
tlaku pod 145 mmHg (tj. vykdzany vykon 17711nebo 17712), ’
nebo alespon 50 % dispenzarizovanych pojisténcti ma namétené hodnoty krevniho 0.10
tlaku pod 150 mmHg (tj. vykazany vykon 17711 nebo 17712 nebo 17713), ’
nebo neni splnéna ani jedna z podminek uvedenych vyse. 0,00

II.  Prevence kardiovaskularnich onemocnéni — vySeteni LDL cholesterolu
e Kazdy dispenzarizovany pojisténec nejméné jednou za kalendaini rok 2019 absolvuje vySetieni
LDL cholesterolu v laboratofi (méfenim nebo vypoctem).
e Kritérium bude vyhodnoceno pouze v piipadé, ze bude vykazan signalni vykon alespon u 80 %
vSech dispenzarizovanych pojisténct dle odst. 3 tohoto ¢lanku.
e Pro hodnoceni se vybere posledni vykazana hodnota.
e Sledované signalni vykony (signalni vykon vykazuje dispenzarizujici 1€kar na zakladé laboratornich
vysledkt):
o 11311 — Signalni vykon pro hodnotu LDL cholesterolu nizsi nez 3,0 mmol/mol
o 11312 — Signalni vykon pro hodnotu LDL cholesterolu v rozmezi od 3,0 mmol/mol do 3,2
mmol/mol
o 11313 — Signalni vykon pro hodnotu LDL cholesterolu v rozmezi od 3,2 mmol/mol do 3,4
mmol/mol
o 11314 — Signalni vykon pro hodnotu LDL cholesterolu od 3,4 mmol/mol
e Splnéni kritéria:

VKK
. TR (vysledna vaha
Podminka splnéni kritéria kvalitativniho
kritéria)
Alespon 50 % dispenzarizovanych pojisténcii ma naméiené hodnoty LDL cholesterolu 0.25
pod 3,0 mmol/mol (tj. vykazany vykon 11311), ’
nebo alespon 50 % dispenzarizovanych pojisténci ma namétené hodnoty LDL 0.15
cholesterolu pod 3,2 mmol/mol (tj. vykazany vykon 11311 nebo 11312), ’
nebo alespon 50 % dispenzarizovanych pojisténci ma namétené hodnoty LDL 0.10
cholesterolu pod 3,4 mmol/mol (tj. vykazany vykon 11311 nebo 11312 nebo 11313), ’
nebo neni splnéna ani jedna z podminek uvedenych vyse. 0,00
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III.  Screening o¢nich komplikaci — vySetfeni na oftalmologii.

Kazdy zatazeny pojisténec by mél byt jednou za kalendaini rok 2019 vysetien na oftalmologii.
Hodnoceno bude prostfednictvim kédi  vykazanych v oftalmologii  (odbornost ~ 705).
U dispenzarizovanych pojisténci bude zhodnoceno, zda byl v obdobi od 1. 1. 2019 do 31. 12. 2019
vykazan alespon jeden z vykonu ¢. 75021, 75022 nebo 75023.

Splnéni kritéria:

VKK
; S T VY Ae] (vysledna vaha
Podminka splnéni Kkritéria kvalitativniho
kritéria)
Vysetieni bylo provedeno alespoii u 30 % dispenzarizovanych pojiSténcii a vice, 0,25
nebo vysetfeni bylo provedeno alesponi u 20 % dispenzarizovanych pojisténcti a vice, 0,15
nebo vysetfeni bylo provedeno alespoii u 15 % dispenzarizovanych pojisténct a vice, 0,10
nebo neni splnéna ani jedna z podminek uvedenych vyse. 0,00

IV.  SniZeni rizika opozdéné diagnézy chronického selhani ledvin.

Vcasné vysetfeni a identifikace ma napomoci dislednéjsi prevenci kardiovaskularnich onemocnéni,
vyuziti potencialu farmakologické 1€cby, kterd zpomaluje progresi poskozovani funkce ledvin, ale
i oddaleni nutnosti zavedeni dialyzac¢ni 1é¢by. Proto by mél byt kazdy pacient v obdobi od 1. 1. 2019
do 31. 12. 2019 vysetien alespon jednou na zakladni soubor laboratornich parametrl, mezi nimiz je
1 kreatinin, albuminurie a urea.

Hodnoceno bude prostiednictvim provedeni alesponn jednoho ze zakladnich nefrologickych
laboratornich parametrii v laboratofi - pfedevsim 81499 — Kreatinin, 81703 — Cystatin C, 81511 —
Clearance kreatininu globalni, resp. 81513 — Clearance kreatininu délena (tj. hodnoty potiebné pro
vypocet tzv. odhadnuté glomerularni filtrace — eGFR), 81621 — Urea, 81327 — Albumin — prukaz
v mo¢i, 81675 — Mikroalbuminurie.

Splnéni kritéria:

VKK;y
z Sl TR (vysledna vaha
Podminka splnéni Kkritéria kvalitativniho
Kritéria)
Vysetieni bylo provedeno alespon u 90 % dispenzarizovanych pojisténct a vice, 0,25
nebo vysetteni bylo provedeno alespoii u 80 % dispenzarizovanych pojisténct a vice, 0,15
nebo vysetfeni bylo provedeno alespoii u 70 % dispenzarizovanych pojisténcti a vice, 0,10
nebo neni splnéna ani jedna z podminek uvedenych vyse. 0,00
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5) Do vyhodnoceni kvalitativnich kritérii budou zahrnuty sluzby provedené ve sledovaném obdobi, neni-li
u jednotlivych kritérii uvedeno jinak, a vykdzané Pojistovné nejpozdéji do 31. 3. 2020.

za Poskytovatele za Pojistovnu

Stranka 7 z 7



