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Dodatek €.25 & ap—

J;%‘
ke Smlouvé o poskytovani a ihradé hrazenych sluzel 14 7 AV 73]

€. 7Z80X001 ze dne 1.4.2008 (dale jen ,,.Smlouva“)
(poskytovatel specializované ambulantni zdravotni péée - adbornosti 101-109, 201-209, 904,
301-708, kromé odbornosti 403, 603, 604, 613 - dohoda)

uzaviené mezi:

Poskytovatelem:  Méstska nemocnice s poliklinikou Uh. Brod, s.r.o.

sidlo: Partyzanu 2174, 688 01 Uhersky Brod
jehoz jménem jedna: Ing. Ludvik Hovorka, feditel
ICO: 25583905 ICZ: 80021000

(dale jen Poskytovatel)

VSeobecnou zdravotni pojistovnou Ceské republiky, ICO 41197518,

jejimz jménem jedna: Ing. Ale$ ZbozZinek, MBA funkce: feditel Regionalni pobocky
Ostrava, pobocky pro Moravskoslezsky, Olomoucky a Zlinsky kraj

dorucovaci adresa: VZP CR, Regionaini pobotka Ostrava, pobocka pro Moravskoslezsky,
Olomoucky a Zlinsky kraj, Sokolska tfida 1/267, 702 00 Ostrava

(dale jen Pojistovna)

Smluvni strany se, v souladu s ustanovenim §17 odst. 5) zakona & 48/1997 Sb. v
platném znéni dohodly, Ze (hrada hrazenych sluzeb poskytnutych pojisténctim Pojistovny v
obdobi od 1. 1. 2014 do 31. 12. 2014 bude provadéna nasledovné:

Clanek .

1. Hrazené sluZby poskytované pojisténcim Pojistovny v obdobi od 1. 1. 2014 do 31. 12,
2014, budou vykazovany a hrazeny dle platného znéni vyhlasky &. 134/1998 Sb., kterou
se vydava seznam zdravotnich vykonu s vyslednou hodnotou bodu (HB,.s). Hodnota
bodu (HB) je stanovena ve vysi 1,03 Kg, fixni slozka Uhrady (FS) je stanovena ve vysi
0,31 KE&.

Pro screeningové vykony 15101 a 15105 podle seznamu vykonu poskytovanych
pojisténcim Pojistovny v odbornosti gastroenterologie podle seznamu vykonl je
stanovena hodnota bodu (HB) ve vysi 1,03 K&.



2. Vysledna hodnota bodu (HBq) se stanovi takto:
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je vysledna hodnota bodu pouzita v hodnoceném obdobi pro ocenéni
poskytnutych zdravotnich vykon(; hodnocené obdobi je rok 2014
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je hodnota bodu (HB) ve vysi 1,03 K&

celkovy pocet Poskytovatelem vykazanych a PojiStovnou uznanych
bodu, které nebyly za referen¢ni obdobi uhrazeny ve snizené hodnoté
bodu, prepoétenych podle seznamu vykon( ve znéni uéinném k 1.
lednu 2014: referenéni obdobi je rok 2012

celkovy pocet Poskytovatelem vykdzanych a Pojistovnou uznanych
bodl v hodnoceném obdobi; hodnocené obdobi je rok 2014

pocet unikatnich pojisténcu v referenénim obdobi; referenéni obdobi
je rok 2012

pocet unikatnich pojisténct v hodnocenem obdobi, do ktereho se
nezahrnou unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze zdravotni
vykon 09513; hodnocené obdobi je rok 2014

funkce minimum, ktera vybere z oboru hodnot hodnotu nejnizsi

unikatnim osetfenym pojisténcem se rozumi jeden pojisténec Pojistovny

oSetfeny Poskytovatelem v dané odbornosti v hodnoceném nebo
referencnim obdobi alespoi jednou, s tim, Ze neni rozhodné, zda se
jedna o osetfeni v ramci vilastnich sluzeb nebo sluzeb vyzadanych.
Pokud byl tento pojisténec Poskytovatelem v dané odbornosti osetien
v pfislusném hodnoceném, nebo referenénim obdobi vicekrat,
zahrnuje se do pocétu unikatnich pojisténct Pojistovny osetrenych v
dané odbornosti pouze jednou. V pfipadé sloueni zdravotnich
pojistoven se pocétem unikatnich pojisténclh rozumi soucet unikatnich
pojisténcu zdravotnich pojistoven, které se sloucily. Pokud byl
pojisténec v referenénim obdobi pojisténcem vice nez jedné zdravotni
pojistovny, do pocétu unikatnich osetfenych pojisténcl se zapocitava
pouze jednou.



3. Pokud Poskytovatel odlGvodni nezbytnost poskytnuti hrazenych sluZeb poji§téncim
Pojistovny, na které vykazal vice bodl, nez je jeho referenéni primér na jednoho
unikatniho pojisténce, na jejichz zakladé doslo v hodnoceném obdobi k pfekroéeni
referenéniho primérného poétu bodl na jednoho unikatniho pojisténce (PBref /UOPref)
nezapocita se pro ucely vypoétu vysledné hodnoty bodu (HBred) poéet bodl za tyto
hrazené sluzby do celkového poé&tu bodl v hodnoceném obdobi (PBho).

4. Pokud Poskytovatel v referenénim obdobi neexistoval, popfipadé neposkytoval péci
v dané odbornosti, budou pouzity pro Gcely vypoétu vysiedné hodnoty bodu primérné
poCty bodl na jednoho unikatniho pojisténce osetfeného v dané odbornosti za
referenéni obdobi srovnatelnych poskytovatell.

5. Pokud u Poskytovatele dojde oproti referenénimu obdobi viivem zmény nasmlouvaného
rozsahu poskytovanych hrazenych sluzeb v nékteré odbornosti k narGstu primérného
poctu bodl na jednoho unikétniho pojisténce, se objem poétu bodd podle odst. 2 tohoto
clanku navysi o pocet bodi, ktery odpovida Poskytovatelem vykazanym a Pojistovnou
uznanym nové nasmlouvanym zdravotnim vykonam.

8. Vypocet vysledné hodnoty bodu v dané odbornosti podle odst. 2 tohoto &lanku se
nepouzije:

a) pokud Poskytovatel v referenénim nebo hodnoceném obdobi vramci jedné
odbornosti oSetfil 100 a méné unikatnich pojisténcu, pfi nasmlouvané kapacité
poskytovanych hrazenych sluzeb nejméné 30 ordina¢nich hodin tydné&. V pfipadé
nasmlouvané kapacity poskytovanych hrazenych sluzeb menéi nez 30
ordinacnich hodin tydné se limit 100 oSetfenych unikatnich pojisténct
prepocitava koeficientem n/30, kde n se rovna kapacité nasmlouvanych
hrazenych sluzeb pro danou odbornost.

b) v pfipadé hrazenych sluzeb poskytovanych zahraniénim poji§ténctim

Clanek Il

Regulaéni omezeni

Regulace za pfedepsané léCivé pfipravky a zdravotnické prostfedky, za zvlast uétované
léCive pFipravky a zvlast uctovany materidl a za vyzadanou pééi ve smiuvnich odbornostech
222, 801, 802, 804, 805, 807, 809, 812 az 819, 822 a 823 podle seznamu vykonl (dale

vyjmenované odbornosti). Referenénim obdobim je rok 2012, hodnocenym obdobim je rok
2014.

1. Regulaéni omezeni uvedend v odst. 2 az 4 tohoto &lanku Pojistovna uplatni pouze
v pfipadé, Ze sdélila Poskytovateli do 30. dubna 2014 tyto hodnoty referen¢niho obdobi,
které vstupuji do vypoctu regulaénich omezeni v hodnoceném obdobi:

a) primerna thrada na jednoho unikatniho pojidténce za zvlast Udtované &divé
pfipravky, s vyjimkou zviast uétovanych I&&ivych pripravki oznaéenych
symbolem ,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky & 376/2011Sb., a zvlast uétovany
material v referenénim obdobi

b) prumeérna uhrada na jednoho unikatniho pojisténce za pifedepsané |édivé
pripravky a zdravotnické prostfedky v referenénim obdobi

¢) prumérma uhrada na jednoho unikatniho pojisténce za vyZadanou pédéi ve
vyjmenovanych odbornostech v referenénim obdobi



2. Pokud Poskytovatel dosahne primérné Ghrady na jednoho unikatniho pojisténce za
predepsané |égivé piipravky a zdravotnické prostiedky v hodnoceném obdobi vyssi nez
102% pramérné uhrady na jednoho unikatniho pojisténce za predepsané lécivé
pfipravky a zdravotnické prostfedky v referentnim obdobi, Pojistovna muze
Poskytovateli po skonéeni hodnoceného obdobi sniZit uhradu o 50 % Castky, o niz
celkova uUhrada za predepsané |éCivé pfipravky a zdravotnické prostiedky v
hodnoceném obdobi prekroéila takovou thradu v referenénim obdobi, a to zpusoby
obsazenymi ve Smlouvé. Do primérné uhrady na jednoho unikatniho pojisténce se
zapoéitavaji i doplatky za |écivé pfipravky, u kterych predepisujici Iékaf vylouCil
moznost nahrazeni podle § 32 odst. 2 platného znéni zakona €.48/1997 Sb.

3. Pokud Poskytovatel dosahne vy&si primérné Uhrady na jednoho unikatniho pojisténce
za vyzadanou pééi ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi nez 102 %
primérné Uhrady na jednoho unikatniho pojisténce v referenénim obdobi, Pojistovna
mlze Poskytovateli snizit Ghradu o 40 % c¢astky, o niz celkova Uhrada za vyZzadanou
pédi ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi prekrocila takovou uhradu
v referenénim obdobi, a to zplsoby obsazenymi ve Smlouveé. Do vyZzadané pécCe se
nezahrnuji zdravotni vykony mamografického screeningu, screeningu karcinomu
délozniho hrdla a kolorektalniho karcinomu, provadéné poskytovatelem, ktery ma s
Pojistovnou na poskytovani téchto zdravotnich vykond uzavienou Smlouvu. Pro ucely
stanoveni vy$e prumérnych uhrad i vySe pfipadné srazky podle véty prvni se vykony
vyzadané péée v hodnoceném i referenénim obdobi oceni podle Seznamu zdravotnich
vykon( ve znéni G&inném k 1. lednu 2014 hodnotou bodu platnou v hodnoceném
obdobi.

4. Pokud Poskytovatel dosahne primérné uhrady na jednoho unikatniho pojisténce za
zvlaét Gdtované lédivé pfipravky, s vyjimkou zvlast Gétovanych léivych pfipravki
oznagenych symbolem ,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky, ¢. 376/2011 Sb., a zvlast
uctovany material v hodnoceném obdobi vy$si nez 102 % prumeérné uhrady na jednoho
unikatniho pojisténce za zvlast Gctované |éCivé pripravky, s vyjimkou zviast uctovanych
l&givych pfipravk( ozna&enych symbolem ,S* podle § 39 odst. 1 vyhlasky €.376/2011
Sb., a zvlast Gétovany material v referenénim obdobi, Pojistovna mize Poskytovateli po
skonéeni hodnoceného obdobi snizit Uhradu o ¢astku odpovidajici 40 % Castky, o niz
celkova Uhrada za uvedené zvlast uctované lécivé pfipravky a zvlast uctovany material
v hodnoceném obdobi pfekroéila UGhradu v referenénim obdobi, a to zpUsoby
obsazenymi ve Smlouvé.

5. Regulaéni omezeni podle odst. 2 aZ 4 tohoto ¢lanku se nepouZiji, pokud Poskytovatel
odlvodni nezbytnost poskytnuti hrazenych sluzeb, na jejichz zakladé doslo k
pfekroeni primérnych Ghrad podle odst. 2 aZ 4 tohoto ¢lanku.

6. Regulaéni omezeni podle odst. 2 tohoto €lanku se nepouziji, pokud celkova uhrada za
veskeré |é&ivé pfipravky a zdravotnické prostfedky predepsané poskytovateli
specializované ambulantni péce v hodnoceném obdobi nepfevysi piedpokladanou vysi
Uhrad na tento druh hrazenych sluZzeb na rok 2014, vychazejici ze Zdravotné pojistneho
planu Pojistovny.

7. Regulaéni omezeni podle odst. 3 tohoto &lanku se nepouziji, pokud celkova uhrada za
vyzadanou péci ve vyjmenovanych odbornostech v hodnoceném obdobi nepfevysi
predpokladanou vysi thrad na tento druh hrazenych sluzeb na rok 2014, vychazejici ze
zdravotné pojistného planu Pojistovny.



Regulacni omezeni podle odst. 4 tohoto &lanku se nepouziji, pokud celkova Uhrada za
veskeré zvlast Uctované Iécivé pripravky a zvlast Uétovany material u poskytovatel(
specializované ambulantni péce v hodnoceném obdobi nepfevysi u Pojistovny 100%
Uhrad na tento druh hrazenych sluzeb v referenénim obdobi.

Pokud u Poskytovatele doslo oproti referenénimu obdobi ke zmé&né& nasmlouvaného
rozsahu poskytovanych hrazenych sluzeb, Pojistovna po dohodé s Poskytovatelem
hodnoty primérnych Ghrad v referenénim obdobi pro tyto Géely umérné upravi; ke
zmeéné rozsahu dojde zejména v pfipadé zmény poétu nositeld vykond opravnénych
predepisovat lécivé pfipravky a zdravotnické prostredky a vyZadovat pédi ve
vyjmenovanych odbornostech.

10. Pokud Poskytovatel v referenénim obdobi nebo v jeho éasti neexistoval, nebo nemél
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uzavienu Smlouvu s Pojistovnou, pouzije Pojistovna pro Géely uplatnéni regulaénich
omezeni podle odst. 2 az 4 tohoto &lanku referenéni hodnoty srovnatelnych
poskytovatel(.

. Pokud Poskytovatel oSetfil v referenénim obdobi nebo hodnoceném obdobi v dané
odbornosti 100 a méné unikatnich pojisténcl, pfi nasmlouvané kapacité poskytovanych
hrazenych sluzeb minimalné 30 ordina&nich hodin tydné, Pojistovna tuto odbornost
nezahrne do vypoctu regulace podle odst. 2 aZ 4 tohoto &lanku. V pfipadé nasmlouvané
kapacity poskytovanych hrazenych sluzeb mensi neZ 30 ordinaénich hodin tydné se
limit 100 oSetfenych unikatnich pojisténct prepoéitava koeficientem n/30, kde n =
kapacita nasmlouvanych hrazenych sluzeb pro danou odbornost.

12. Pojistovna uplatni regulaéni srazku podle odst. 2 az 4 tohoto &lanku maximalné do vyse

odpovidajici 15 % objemu Uhrady poskytnuté Pojistovnou Poskytovateli za zdravotni
vykony sniZzené o objem uhrady za zvlast Gétovany material a zvlast uétované légive
pfipravky za hodnocené obdobi

13. Pokud Poskytovatel pfedepiSe zdravotnicky prostfedek nad 15000 Kg&, schvaleny

reviznim lekafem Pojistovny, nebude tato &astka zahrnuta do vypodtu regulaénich
omezeni podle odst. 2 tohoto &lanku.

14. Pokud Poskytovatel poskytuje hrazené sluzby ve vice odbornostech, regulacni omezeni

podle odst. 2 aZ 4 tohoto ¢lanku Pojistovna vypoéte a uplatni za kazdou odbornost
zvlast.

Clanek lII.

1. Pro potfeby mési¢nich pfedbéznych Uhrad se za fakturaci, podle &. IV. odst. 4
Smlouvy a Kapitoly Ill. Metodiky pro pofizovani a ptedavani doklada VZP (dale
Metodika), povazuje pfedavani davek dokladl o poskytnutych hrazenych sluzbach
péci s pfilohami (dale individualni doklady), v souladu s Metodikou a Smlouvou.

2. Pojistovna poskytne Poskytovateli mésiéni pfedbéznou uhradu dle nize uvedeného
rozpisu ve vysi jedné dvanacting 98% objemu Uhrady za referenéni obdobi.



PfedbéZné uhrady dle rozpisu se povazuji za zalohy a budou finanéné vyporadany

v ramci celkového finanéniho vypofadani.

Obdobi | Var.symbol | VySe mésiéni predbézné uhrady K¢ splatnost

01/2014 | 800210001 89 596,- 03.03. 2014
02/2014 | 800210002 89 596,- 01. 04. 2014
03/2014 | 800210003 89 596,- 02. 05.2014
04/2014 | 800210004 89 596 - 02. 06. 2014
05/2014 | 800210005 89 596,- 01. 07. 2014
06/2014 | 800210006 89 596 - 01. 08.2014
07/2014 | 800210007 89 596 - 01. 09.2014
08/2014 | 800210008 89 596 - 01. 10.2014
09/2014 | 800210009 89 596 .- 01. 11.2014
10/2014 | 800210010 89 596,- 01. 12.2014
11/2014 | 800210011 89 596,- 02. 01.2015
12/2014 | 800210012 89 596,- 02. 02.2015

. Mésiéni pfedbézna uhrada bude, pfi dodrzeni smluvnich podminek, provedena ve
Ihaté splatnosti stanovené ve Smlouvé stim, Ze tato |hata bézi od prvniho
kalendafniho dne mésice nasledujiciho po obdobi, za které je prfedbézna Ghrada
poskytovana. Pfipadne-li posledni den lhaty na sobotu, nedéli nebo svatek,
je poslednim dnem Ihlty nejblize nasledujici pracovni den.

Pro postup dle odst. 2 plati podminka, ze Poskytovatel pfedlozi individualni doklady
za prislusné obdobi Pojistovné, a to v terminu dohodnutém ve Smiouve.

Poskytovatel v souladu se Smlouvou oznami Pojistovné neprodlené, nejpozdéji
do 30 kalendarnich dnl, skute¢nosti, které by podstatnym zplsobem mohly ovlivnit
poskytovani hrazenych sluzeb, zakladajicich narok na sjednanou vysi mésicni
predbézné uhrady. Vtakovém pfipadé je Pojistovna opravnéna vysi mésicni
predbéZné uhrady, po projednani s Poskytovatelem, odpovidajicim zpUsobem
upravit.

Preplatek ze strany Pojistovny je Pojistovna opravnéna zapocist proti kterékoliv
pohledavce Poskytovatele, k jejiz uhradé bude Pojistovna povinna, a to poté, co
doru¢i Poskytovateli vyuctovani, v némz bude preplatek uveden. V pfipadé
nedoplatku bude Poskytovateli pfislusna ¢astka poukazana pfi Uuhradé Hrazenych
sluzeb nebo samostatnou platbou.

Hrazené sluzby poskytnuté v obdobi pfed 1. 1. 2014 jsou vykazovany a hrazeny
zpusobem dohodnutym ve Smlouvé. Pro uhradu téchto hrazenych sluzeb plati
cenova ujednani platnd pro pfislusné kalendafni obdobi, ve kterém byly hrazené
sluzby poskytnuty. Tyto dodateéné Uctované hrazené sluzby se vykazuji samostatnou
davkou a samostatnou fakturou.



Uhersky Brod dne .. .X..), 7.7 . Ostrava dne

Clanek IV.

Hrazené sluzby poskytnuté zahraniénim pojisténcim vykazuje Poskytovatel
vykonovym zpusobem podle platného seznamu zdravotnich vykonil samostatnou
fakturou, doloZenou davkami dokladd.

Poskytovatelem vykdzané a Pojifovnou uznané hrazené sluzby poskytnuté
zahrani¢nim pojisténcim budou uhrazeny za stejnych podminek jako pojisténciim
Pojistovny; tyto hrazené sluzby se nezahrnuji do regulaénich omezeni.

Zahrani¢nim pojisténcem se rozumi pojisténec definovany v §1 vyhlasky ¢. 428/2013
Sb., o stanoveni hodnot bodu, vy$e uhrad hrazenych sluzeb a regulaénich omezeni
pro rok 2014,

Clanek V.

Tento dodatek se stava nedilnou soudésti Smiouvy.

Tento dodatek nabyva platnosti a Géinnosti dnem jeho podpisu zastupci obou
smluvnich stran. Smiuvni strany se dohodly, Ze ustanovenimi tohoto dodatku se
upravuje mechanismus Uhrady hrazenych sluzeb definovanych timto dodatkem i
prede dnem nabyti G€innosti tohoto dodatku v obdobi od 1. 1. 2014.

Dodatek se uzavira do 31. 12. 2014, nejdéle véak na dobu platnosti Smlouvy, pokud
tato skondi pfed uvedenym datem.

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

Kde je ve Smlouvé uveden pojem Zdravotnické zafizen, je tim myslen pojem
Poskytovatel, a kde je uveden pojem zdravotni péce, je tim myslen pojem hrazené
sluzby.

Smluvni strany svym podpisem stvrzuji, Ze tento dodatek Smlouvy byl uzavien podle
jejich svobodné vile a ze souhlasi s jeho obsahem.
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