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Dodatek ¢. 1

ke Smlouvé o poskytovani a thradé hrazenych sluzeb

&. 5TO0A010

zedne 12. 11. 2015 (dale jen ,Smiouva®)

(poskytovatel v odbornostech 603, 604 — gynekologie a porodnictvi a détska gynekologie)

uzaviené mezi smiuvnimi stranami:

Poskytovatel zdravotnich sluzeb:

Véznice a Gstav pro vyk. zabezped. detence

Sidio {obec):

Opava

Ulice, &.p., PSC:

Krnovska 68, 74601

Zapis v obchodnim rejstiiku:

e sotin
RO

e nezabpisuie se

Zastoupeny
{iméno, funkce):

pik. Mgr. fvo Turok, fedite!

[of

00212423

1€z

90583000

(dale jen ,Poskytovatel’) na strané jedné

a

Véeobecn# zdravotni pojistovna Ceské republiky

Sidlo:

Orlicka 4/2020, Praha 3, 130 00

16

41197518

Regionalni pobo&ka Ostrava, pobotka pro Moravskoslezsky, Clomoucky a Zlinsky kraj

Zastoupena
{iméno a funkce):

Ing. Kamila Zednitkova,

vedouci oddéleni ekonomiky zdravotni péée, Regionaini

pobockyOstrava, pobogky pro Moravskoslezsky, Olomoucky
a_Zlingky kraj

Dorudovaci adresa {obec):

Ostrava

Ulice, &.p., PSC:

Masarykovo namasti 24/13, 702 00

(dale jen ,Pojigtovna”) na strané druhé

Clanek 1.

1. Smiluvni strany se dohodly, Ze uhrada hrazenych sluzeb poskytnutych pojisténclim Pojistovny v obdobi od
1. 1. 2016 do 31. 12. 2016 bude provadéna zplisobem odpovidajicim vyhla3ce &. 273/2015 Sb., o stanoveni

hodnot bodu, vy$e Ghrad hrazenych sluzeb a reguladnich omezeni pro rok 2016 (déle jen
s vyjimkami dohodnutymi v souladu s § 17 odst. 5 v&tou Sestou zakona
zdravotnim pojiSténi a o zmé&né a dopinéni nékterych souvisejicich zakont

~vyhlaska")
C. 48/1997 Sb., o vefejném
ve znéni pozdéjich predpisi

(déle jen ,ZVZP*), uvedenymi v &lanku Hl. odst. 2 — 8 tohoto Dodatku.

Smiuvni strany prohlasuji, Ze dohody
Ghrady jinym zplsobem, neZ jak

uvedené v Clanku {l. odst. 2 - 8 fohoto Dodatku upravuji zplsob a vysi
pro vySe uvedené obdobi stanovi vyhlédska. Timto prohiagenim

a zvefejnénim tohoto Dodatku smiuvni strany pini svou povinnost dle § 17 odst. 9 véty &tvrté ZVZP.
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1.

Clanel 1.

Hrazené sluZby v odbornosti 803 2 604 poskyiované pojisiéncim Pojistovny budou vykazovany a hrazeny
vykonové dle vyhlasky & 134/1998° Sbh., kierou se vydava seznam zdravotnich vykonl s bodovymi
hodnotami.ve znéni pozdéjSich pledpist (dale jen Seznam vykond), kdy hodnota bodu se sjednéva ve
vysi 1,08 K& za bod.

Celkova vySe uhrady Poskytovateli poskytujicimi hrazené sluzby v dané odbornosti nepfekrogi ¢astku, kiera
se vypocte takio:

POPzpo x PURQCo x Inu x 1,03
kde:

POPzpo  pocet unikatnich poji§ténch Pojistovny odetienych Poskytovatelem v hodnoceném cbdobi; do
poctu unikatnich pojisténcli se nezahrnou unikdtni pojisténci, na které byly vykazany pouze
vykony &. 09513 a &. 09511 podie Seznamu vykonil; hodnocenym obdobim se rozumi rok 2016,

PUROo primérma Ghrada za zdravotni vykony, vCetné zviast G¢tovaného materialu a zviast Gétovanych
1é¢ivych piipravk(, na jednoho unikatniho pojisténce osetfeného Poskytovatelem v referenénim
obdobi (uhrazené bonifikace za preventivni prohlidky a za nové registrované pojisténky do
vypoltu vySe primémé uthrady nevstupuji); do poétu unikatnich pojisténcl se nezahrnou
unikatni pojisténei, na které byly vykdzany pouze vykony €. 09513 nebo & 09511 podle
Seznamu vykon(; referenénim obdobim se rozumi rok 2014,

inu index narGstu thrad, ktery €ini 1,07.

Do vypoctu celkové Ghrady se nezahrnuji hrazené sluzby poskytnuté Poskytovatelem dle odst. 5 a odst. 13
tohoto &lanku. Celkovou thradou jsou uhrazeny vedkeré hrazené sluzby poskytnuté Poskytovatelem
v hodnoceném obdobi.

Celkova uhrada podle ¢lanku ll. odst. 3 bude navy$ena nize uvedenym zplsobem, pokud Poskytovatel bude
po celé hodnocené obdobi spliiovat niZze uvedené podminky:

a. Index bonifikace dostupnosti hrazenych sluzeb — navyseni indexu Inu:

o 6,02 — pocet ordinaénich hodin nejméné v rozsahu 24 hodin tydné alespon u jednoho Iékafe, kiery
poskytuje zdravotni sluzby v odbornosti 603 (604) v ramci Poskytovatele a sou€asné rozloZeni
ordina¢ni doby alespofl do 4 pracovnich dnll v tydnu u tohoto 1ékafe, piitemz alespon jeden den
v tydnu ma tento 1ékar prodiouzenu ordinacni dobu do 18 hodin, nebo

© 0,03 — pocet ordinacnich hodin nejméné v rozsahu 24 hodin tydné alespofi u jednoho lékare, kiery
poskytuje zdravoini sluZby v odbornosti 603 (804) v ramci Poskytovatele a souCasné rozloZeni
ordinacni doby alespofi do 4 pracovnich dnll v tydnu u tohoto 1ékafe, piicemz alespofi jeden den
v tydnu mé tento lékal prodlouZenu ordinaéni dobu do 18 hodin a alespon jeden den viydnu je
zadatek ordinadni doby od 7 hodin,

b. Index certifikace — navySeni indexu Inu o 0,02, pokud Poskytovatel doloZi cerfifikat [ISO 9001.
Smiuvni strany se dale v souladu s ustanovenim § 17 odst. 5) vétou Sestou ZVZP dohodly, Ze za podminky,
ze:

a. CLK piedloZi Pojistovné do 31. 12. 2015 nebo
b. Poskytovatel do 29. 2. 2016 predlozi pfislusné regionalni pobod&ce Pojistovny

jmenny seznam véech lékafti, poskytujicich v ramci daného ICZ Poskytovatele hrazené siuzby pojist&nciim
Pojistovny, potvrzujici skuteCnost, Ze nejméné 50% téchto lékaill jsou drziteli platného Diplomu o
celozivotnim vzdélavéni, bude hodnota bodu die ¢lanku ll. odst. 1 zvySena o 0,01 K& a pH vypodtu
celkové Ghrady bude pouZit index narlGstu Ghrad inu ve vysi 1,08.

Nad ramec thrady podle &lanku il. odst. 2 a 3, Pojistovna uhradi v dané odbornosti maximalné 1x za rok
2016 na jednoho pojiSténce vyssi z Eastek:

a. Bonifikace za provedenou preventivni prohlidku (4. podminka vykazani kédu 63050) — 125,- K&
— podminkou je platna registrace pojidténce v Kapitanim centru u Poskytovatele uskuteénéna v
hodnoceném obdobi; narok na bonifikaci vznikd pouze v pfipadé, Ze pomér provedenych
preventivnich prohlidek na registrované pojidténce k poctu unikatnich pojisténcl Pojistovny
v hodnoceném obdobi bude vy3si nez 30%.

b. Bonifikace za nové zaregistrovaného pojisténce, ktery neby! v pédi daného Poskytovatele (izn.,
Ze na ného nebyl vykazan v poslednich dvou letech timto Poskytovatelem Zadny z vykon( 63050,
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63021 a'83022) ve vy8i 200,- K& — podminkou vzniku naroku na bonifikaci je vykdzani vykonu
63021 a uznani nové registrace pojidténce v Kapitadnim centru v hodnoceném obdobi.

6. Poskytovatel piedava doklady o zm&nach v registraci pojisténct nejpozdéji do 5. kalendainiho dne mésice
nasledujiciho po mésici, za ktery jsou nové registrace Pojidfovné piedavany. Pokud Poskytovatel pfedava
davku €. 80 - plihlasky registrovanych pojisténca elektronickou formou, e povinen ji pfedat Pgjistovné do
5. pracovniho dne mésice nasledujiciho po mésici, za ktery jsou nové registrace PojiStovné prfedavany.

7. Doklady o zmé&néch v registraci pojisténcl pfedané po ukonéeni hodnoceného obdobi nebudou podnétem
pro piepodet bonifikaci uvedenych v odst. 5 tohoto &lanku.

8. V pfipade, Ze Poskytovatel v referenénim obdobi neexistoval, popfipads neposkytoval hrazené sluzby
v dané odbornosti, je Pojisfovna oprévnéna pro Ggely vypodtu celkové Uhrady pouzit primémé thrady na
jednoho unikatniho poji$ténce za referenéni obdobi srovnatelnych Poskytovateld.

9. U Poskytovatele, kde oproti referenénimu obdobi dojde viivem zmény nasmlouvaného rozsahu
poskytovanych hrazenych sluzeb v dané odbornosti (tj. ke zmé&né spekira nasmiouvanych vykond) k nardstu
priimémé Ghrady na jednoho unikatniho pojidténce, se vy8e Ghrady Poskytovateli podie &lanku Il. odst. 2
navysi o hodnotu Poskytovatelem vykazanych a Pojistovnou uznanych nové nasmiouvanych zdravotnich
vykon(i, véetné ZUM a ZULP, neuhrazenych v ramci celkové tGhrady, nedohodnou-li se smluvni strany jinak.

Nové nasmlouvané vykony (kromé& vykonu 63050) se pro tyto Gicely oceni podle Seznamu vykond s pouzitim
hodnoty bodu ve vy§i 1,- K&.

10. Pojistovna pii vyactovani zohledni pfipady, kdy k narlistu nakladd dojde v souvislosti s narstem podtu
t8hotnych poji§tének.

11. Pojistovna pfi vyuctovani zohledni pfipady, kdy Poskytovatel prokéaZe, Ze zvy$ené prdmémé naklady na
ZUM, ZULP na jednoho unikatniho pojisténce v dané odbornosti byly zplsobeny zménou vyse nebo
zplsobu jejich Ghrady, popfipads v disledku zmén struktury oSetfenych pojisténc.

12. Smiuvni strany se dohodly, Ze pokud Poskytovatel oetiil v referenénim nebo hodnoceném obdobi v dané
odbornosti 50 a méné unikatnich pojisténcd pii nasmlouvané kapacité poskytovanych hrazenych sluZeb
minimélné 30 ordinacnich hodin tydné&, odst. 2 tohoto &lanku se nepouzije. V pfipadé nasmlouvané kapacity
poskytovanych hrazenych sluZeb mensi nez 30 ordinagnich hodin tydné se limit 50 osetfenych unikatnich
pojiSténcl prepotitava koeficientem n/30, kde n=kapacita nasmiouvanych hrazenych sluZeb pro danou
odbornost. :

13.Za kazdy Poskytovatelem vykdzany a Pojistovnou uznany vykon & 09543 podle seznamu vykong se
stanovi hrada 30 K&. Maximalni Ghrada Poskytovateli za vykazané vykony &. 09543 podie seznamu vykon(
v hodnoceném obdobi nepfekrodi Castku ve vysi tiicetindsobku poctu vykonG &. 09543 podle seznamu
vykond, ve znéni G&inném v referenénim obdobi, vykazanych Pojistovné v referentnim obdobi, pokud se
smluvni strany nedohodnou jinak. Za referenéni obdobi se povaZuje rok 2014.

Clanek 1L

Regulace za pfedepsané légivé pfipravky a zdravotnické prostfedky a za vyZadanou péci ve vyjmenovanych
odbornostech 222, 801, 802, 804, 805, 806, 807, 808, 809, 810, 812 az 819, 822 a 823 podie Seznamu vykont

(dale vyjmenované odbornosti) bude provadéna dale uvedenym zpiisobem. Referenénim obdobim je rok 2014,
hodnocenym obdobim je rok 2016.

1. Pokud Poskytovatel dosdhne primémé Uhrady na jednoho unikatniho pojidténce za predepsané lé&ivé
piipravky a zdravotnické prostfedky v hodnoceném obdobi vy33i nez 105 % primémé thrady na jednoho
unikatniho pojisténce za predepsané lé&ivé pfipravky a zdravotnické prostfedky v referenénim obdobi,
Pojistovna je opravnéna Poskytovateli sniZit celkovou Ghradu o &astku odpovidajici soudinu 2,5%
z pfekroCeni uvedené primémé Ghrady a podtu unikatnich pojisténcli v hodnoceném obdobi za kazdé
zapocaté 0,5 % pfekroCeni uvedené primémé Ghrady, nejvyde vdak 40 % z piekroCeni. Do primérné
Ghrady na jednoho unikatniho oSetfeného pojisténce se zapogitavaji i doplatky za lécivé piipravky, u kterych
predepisujici lékar vyloutil moznost nahrazeni podie § 32 odst. 2 ZVZP.

2. Pokud Poskytovatel dosahne primémé dhrady na jednoho unikatniho pojisténce za vyzadanou pédi ve
vyjmenovanych odbornostech v.hodnoceném obdobi vy$si nez 105 % primémé CGhrady na jednoho
unikatniho pojisténce za vyZadanou pégi ve vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi, Pojisfovna
je opravnéna Poskytovateli sniZit celkovou thradu o &astku odpovidajici sou€inu 2,5 % z pfekrodeni
uvedené primeémé Ghrady a po&tu unikatnich pojisténcll v hodnoceném obdobi za kazdé zapocaté 0,5 %
prekroceni uvedené primémné Uhrady, nejvySe viak 40 % z piekroeni. Do vyZadané péce se nezahmuji
zdravotni vykony mamografického screeningu, screeningu karcinomu d&lozniho hrdia, kolorektalniho
karcinomu a vykon 95201, provadéné Poskytovatelem, kiery ma s Poji§fovnou na poskytovani tdchto
zdravotnich vykond uzavienou Smiouvu. Pro G&ely stanoveni vyse prémérnych thrad i vye pfipadné srazky
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10.

podle véty prvni se vykony vyzédané péfe v hodnoceném i referentnim obdobi oceni podle Seznamu
zdravotnich vykont ve znéni GCinném k 1. lednu 2016 hodnotou bodu sjednancu pro hodnocené obdobi.

Regulatni-omezeni se nepoufZiji, pokud Poskytovatel odiivodni nezbyinost poskytnuti hrazenych sluzeb, na
jejimz zakladé doslo k plekrodeni primémych Ghrad podie odst. 1.a 2 tohoto &lanku.

Pojistovna neuplatni regulaci podie odst. 1 tohoto &lanku, pokud celkovéd Ghrada za légivé plipravky
a zdravotnické prostfedky v roce 2016 nepfevysi na tento druh hrazenych sluZeb predpokiadanou vyéi thrad
na rok 2016 vychazejici ze Zdravoiné pojistného planu Pojisfovny.

PojiStovna neuplatni regulaci podle odst. 2 tohoto &lanku, pokud celkova Ghrada za vyZadanou pédi ve
vyjmenovanych odbornostech v roce 2016 nepfevysi na tento druh ‘hrazenych sluZeb piedpokiddanou vysi
thrad na rok 20186, vychazejici ze Zdravoiné pojistného planu Pojistovny.

Pokud oproti referentnimu obdobi dodlo ke zmé&né nasmiouvaného rozsahu poskytovanych hrazenych
sluzeb, Pojidfovna po dohodé s Poskytovatelem hodnoty primérnych dhrad v referenénim obdobi pro tyto
G&ely tmérné upravi.

V pfipadé, Ze Poskytovatel v referenénim obdobi nebo v jeho &asti neexistoval, nebo nemél uzavienou

smiouvu s Pojisfovnou, mGZe Pojidfovna pouzit pro GSely uplatnéni reguladnich omezeni podie odst. 1 a 2
{ohoto ¢lanku referenni hodnoty srovnatelnych Poskytovatel(.

Pojisfovna je opravnéna uplatnit reguladni srézku podle odst. 1 a 2 tohoto ¢lanku maximalné do vyse
odpovidajici 25 % objemu dhrady poskytnuté Pojistovnou Poskytovateli za zdravotini vykony, sniZené
o objem Uhrady za zvia8f G&tovany material a zvIa8t Gétované 1écivé piipravky za rok 2016 a za vykony
09543 za rok 2016.

Pokud Poskytovatel oSetfil v referentnim nebo hodnoceném obdobi v dané odbornosti 50 a méngé
unikatnich pojisténcd pfi nasmlouvané kapacité poskytovanych hrazenych sluZeb minimaing 30 ordinagnich
hodin tydné, Pojidtovna tuto odbornost nezahrne do vypociu regulace podie odst. 1. a 2. tohoto lanku.
V pfipadé nasmiouvané kapacity poskytovanych hrazenych sluzeb mens$i neZz 30 ordinacnich hodin tydné
se limit 50 o8etfenych unikatnich pojisténch piepoditava koeficientem n/30, kde n=kapacita nasmlouvanych
hrazenych sluzeb pro danou odbornost.

Pokud Poskytovatel vykaZe zdravotnicky prostfedek s Ghradou vy88i neZz 15 000 K&, schvéleny reviznim
lékafem PojiStovny, nebude tato ¢astka zahrnuta do vypotiu regulacnich omezeni podie odst. 1. tohoto
&lanku.

Clanek V.

Zakladnim fakturatnim obdobim je kalendaini mésic. Poskytovatel pfedkiada Pojisfovné faktury za
poskytnuté hrazené sluzby v terminech dohodnutych ve Smiouvé. Pojistovna provede Ghradu hrazenych
sluZeb formou pfedbé&zné mésiéni Uhrady a ro¢niho finandniho vyporadani.

Pojistovna poskytne Poskytovateli pfedbéznou mésiéni Ghradu, ktera bude odpovidat fakturované &astce,
maximalng v3ak jedné dvandcting 103% objemu Uhrady za referenéni obdobi, {j. 5.711,00 K& mésitné.

Zvolenou formu pfedbézné uhrady zachové Pojisfovna po celé hodnocené obdobi. Predb&zné Ghrady za
rok 2016 se povazuji za zélohy a budou finanéné vypofadany v ramei celkového finanéniho vyporadani.

Castka fakturovana za poskytnuté hrazené sluzby nesmi za piisludny mésic prekrocit mésiéni pfedbéznou
Uhradu stanovenou pro rok 2016.

PfedloZeni faktury na éastku pfevy3ujici dohodnutou pfedb&Znou mésiéni Uhradu opraviiuje Pojistovnu
vratit Poskytovateli pfisluSnou fakturu k provedeni opravy. V takovém piipadé bézi Ih(ta splatnosti sjednana
ve Smiouvé aZ od terminu opétovného prevzeti faktury Pojisfovnou.

Pokud vznikne nedoplatek ze strany Pojistovny, bude Poskytovateli pfislusna Gastka poukazana
samostatnou platbou. Pfeplatek ze strany Pojistovny je Pojistovna opravnéna zapodist proti kierékoliv
pohleddvce Poskytovatele za PojiStovnou, a to poté, co doruéi Poskytovateli vyidtovani, v némz bude
preplatek uveden - . : . :

Hrazené sluzby poskyinuté v obdobi pfed 1. 1. 2016 jsou vykazovany a hrazeny zpUsobem dohodnutym ve
Smilouvé. Pro Uhradu t&chio hrazenych sluZeb plati Ghradova ujednani platnd pro pfisluéné kalendarni
obdobi, ve kterém byly hrazené sluzby poskytnuty.
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Clanek v.

. Hrazené sluZby poskytnuté zahraniénim pojisténciim vykazuje Poskytovatel vykonovym zplsobem podle

platného seznamu zdravotnich vykon® samostatnou fakturou, doloZenou davkami dokiadd.

Poskytovatelem vykézané a Pojistovnou uznané hrazené siuZby poskytnuté zahraniénim pojisténctim budou
hrazeny za stejnych podminek jako pojisténcm Pojistovny; tyto hrazené sluZby se nezahrnuji do
regulaénich omezeni.

Zahraninim poji$téncem se rozumj pojisténec definovany v § 1 vyhlagky.

Clanek VI.
Tento Dodatek se stava nedilnou soudasti Smiouvy a nabyva platnosti dnem jeho uzavieni.
Tento Dodatek upravuje prava a povinnosti smiuvnich stran v obdobi od 1. 1. 2016 do 31. 12. 20186.

Tento Dodatek je vyhotoven ve dvou stejnopisech, z nichz kazda smiuvni strana obdrzi jedno vyhotoveni.

Smiuvni strany svym podpisem stvrzuji, ze tento Dodatek Smiouvy byl uzavien podle jejich svobodné vile
a Ze souhlasi s jeho obsahem.

=7 02 06
Ostravadne ........................
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