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Priloha €. 2c
k Zmluve o poskytovani zdravotnej starostlivosti

Podmienky Uhrady zdravotnej starostlivosti pod Fa klasifika €ného systému
diagnosticko-terapeutickych skupin

Zakladné ustanovenia

Zdravotna poistovia podla klasifikaéného systému diagnosticko-terapeutickych skupin (dalej aj ako ,systém DRG")
uhradza poskytovatelovi v rdmci hospitalizaéného pripadu Uhradu za zdravotnou poistoviiou uznand Ustavnu
zdravotnu starostlivost, do ktorej bol poistenec prijaty pocas ucinnosti tejto prilohy. Podla systému diagnosticko-
terapeutickych skupin zdravotna poistoviia uhradza poskytovatelovi aj zdravotnu starostlivost spocivajuacu vo
vykonoch jednodriovej zdravotnej starostlivosti, ak boli poskytnuté poistencovi po¢as ucinnosti tejto prilohy na DRG
relevantnom oddeleni ako aj v pripadoch, ked poskytovatel po poskytnuti vykonu jednodriovej zdravotnej
starostlivosti poistencovi pokracoval v poskytovani hospitalizacii poistenca hradenej podla tejto prilohy.

Klasifikaény systém diagnosticko-terapeutickych skupin je medicinsko-ekonomicky klasifikacény systém, ktory na
zéklade chor6b, zdravotnych vykonov, datumu narodenia poistenca, veku poistenca v rokoch alebo podla veku
poistenca v dnioch, podla hmotnosti poistenca, ak ide o poistenca mladSieho ako 1 rok, pohlavia, druhu, dévodu
prijatia a datumu prijatia poistenca do Ustavnej zdravotnej starostlivosti, dévodu prepustenia a datumu prepustenia
z Gstavnej zdravotnej starostlivosti, dizky o3etrovacej doby zadanej v dfioch, dizky umelej plicnej ventilacie u
poistenca zadanej v hodinach, lokalizacie choroby a zdravotného vykonu a datumu vykonania zdravotného vykonu
poistencovi umoziiuje zaradit jednotlivé hospitaliza¢né pripady do ekonomicky a klinicky homogénnych diagnosticko-
terapeutickych skupin, ktorym spravidla prislicha relativna vaha definovana v katalégu pripadovych pauSalov.
Podrobnosti zaradenia hospitalizaéného pripadu do prisluSnej diagnosticko-terapeutickej skupiny uréuje defini¢éna
prirucka. Zaradenie do hospitalizacného pripadu do prisluSnej diagnosticko-terapeutickej skupiny sa vykonava
prostrednictvom pocita¢ového programu zdravotnej poistovne (tzv. grouper).

Na Ucely tejto prilohy sa za hospitalizaciu povazuje poskytovanie spravidla Ustavnej zdravotnej starostlivosti
poistencovi u poskytovatela na oddeleni s DRG relevantnou odbornostou a/alebo oddeleni s DRG nerelevantnou
odbornostou s tym, Ze prostrednictvom systému DRG mo6Ze byt uhradenda aj hospitalizacia trvajliica menej ako 24
hodin, ak st na to splnené prislusné podmienky Uhrady prostrednictvom systému DRG.

Hospitalizacny pripad je zdravotna starostlivost poskytnuta poistencovi poc¢as hospitalizacie na oddeleniach s DRG
relevantnou odbornostou, od datumu jeho prijatia na hospitalizaciu az do datumu prepustenia z hospitalizacie

Oddelenie s DRG nerelevantnou odbornostou je uréené podla prislusného metodického usmernenia Uradu pre
dohlad nad zdravotnou starostlivostou €. 10/1/2014 k datovému rozhraniu CKS pre zber Gdajov od poskytovatelov
Ustavnej zdravotnej starostlivosti zaradenych do systému financovania podla DRG o podrobnostiach klasifikacného
systému diagnosticko-terapeutickych skupin (,Tabulka 26: 90029 NON_DRG").

Oddelenie s DRG relevantnou odbornostou je oddelenie iné ako oddelenie DRG nerelevantnou odbornostou.

OSetrovacia doba je pocet dni medicinsky opodstatneného pobytu poistenca u poskytovatela na oddeleniach s DRG
relevantnou odbornostou v suvislosti s poskytovanim Ustavnej zdravotnej starostlivosti, pri¢om do tohto poctu dni sa
nezapocitava ani def prijatia poistenca do Ustavnej zdravotnej starostlivosti a ani pripadné dni, po¢as ktorych bol
poistenec na priepustke; den prijatia poistenca do Ustavnej zdravotnej starostlivosti sa zapocitava do oSetrovacej
doby, ak ide o hospitalizaciu trvajicu menej ako 24 hodin.

Zakladna sadzba je suma v absolltnej hodnote, ktora je uhradzana podla systému DRG za jednotlivy hospitalizaény
pripad s relativnou vahou rovnou 1,0000.

Uhrada za hospitaliza ény pripad
VySka zakladnej sadzby je 835,- €.

VySka Uhrady za hospitalizaény pripad sa vypocita ako su¢in zakladnej sadzby a prisluSnej relativnej vahy uréenej
podla katalégu pripadovych pausalov v zavislosti od spravneho zaradenia hospitalizacného pripadu do prislusnej
diagnosticko-terapeutickej skupiny a od dizky o$etrovacej doby, a podia ostatnych podmienok vyplyvajlcich zo
zmluvy. Za spravne zaradenie hospitalizacného pripadu do prisluSnej diagnosticko-terapeutickej skupiny sa povazuje
zaradenie vykazaného hospitalizacného pripadu do diagnosticko-terapeutickej skupiny podla definiénej prirucky.

Ak nie je dojednané inak, Uhrada za hospitalizaény pripad zahffia Ghradu za vSetku zdravotnu starostlivost, Specialny
zdravotnicky material, alebo sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti:
a) poskytnuté poistencovi poskytovatelom alebo akymkolvek inym poskytovatefom zdravotnej starostlivosti po¢as
trvania hospitalizacie,
b) poskytnutl poistencovi poskytovatefom alebo inym poskytovatefom zdravotnej starostlivosti v den prijatia na
hospitalizaciu, ako aj v der prepustenia z hospitalizacie (s vynimkou liekov a zdravotnickych pomocok, na ktoré
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bol vystaveny predpis, resp. lekarsky poukaz v der prepustenia poistenca z hospitalizacie), ak suvisi
s hospitalizaciou;
c) poskytnutli poistencovi kedykolvek po prepusteni z hospitalizacie poskytovatefom alebo akymkolvek inym
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti, ak bola indikovana pocas trvania hospitalizacie podla pism. s) bodu
4.6. zmluvy;
ako aj vSetky naklady, ktoré poskytovatel vynalozil pri poskytovani zdravotnej starostlivosti poistencovi pocas
hospitalizacie. Pre vylu¢enie akychkolvek pochybnosti sa zmluvné strany dohodli, Ze v Ghrade za hospitalizaény
pripad je zahrnuta aj Ghrada za zdravotnl starostlivost uvedenu v prilohe €. 2a k zmluve, ak si na to splnené
podmienky podla tejto prilohy k zmluve.

. Ak nie je dojednané inak, Uhrada za vSetku ambulantni zdravotnu starostlivost, vratane zdravotnej starostlivosti

poskytovanej zariadenim spoloénych vySetrovacich a lieGebnych zloziek, asluzby slvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti, uvedené na odporuceni podla bodu pism. s) bodu 4.6. zmluvy poskytovatelom alebo inym
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v defi zaciatku hospitalizacie, ako aj kedykolvek pocas hospitalizacie, bez
uvedeného ID hospitaliza¢ného pripadu, bude automaticky zapocitana do Uhrady za hospitaliza¢ny pripad, pokial
poskytovatel nepreukadze, ze tato zdravotna starostlivost resp. sluzba slvisiaca s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti nesuvisi s hospitalizacnym pripadom. V pripade, ak na odpora¢ani podla pism. s) bodu 4.6. zmluvy
nebude uvedeny datum odporucenia, zdravotna poistovia zdravotni starostlivost a/alebo sluzbu suvisiacu
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti neuhradi a poZiada poskytovatela a/alebo iného poskytovatela zdravotnej
starostlivosti o jeho doplnenie.

Uhrada za hospitalizaény pripad nezahfiia Ghradu za vykony dialyzagnej lieSby pri chronickom zlyhani obligiek
a vykony zachrannej zdravotnej sluzby poskytnuté poskytovatefom alebo inym poskytovateflom zdravotnej
starostlivosti.

Zdravotna poistoviia uhradza zdravotné vykony poskytnuté poistencovi zariadenim spoloénych vySetrovacich
a lieCebnych zloZiek (dalej len ,SVLZ"), ktoré podla ustanoveni tejto prilohy mali byt zahrnuté v Uhrade za
hospitaliza¢ny pripad, poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti prevadzkujicemu zariadenie SVLZ, pri¢om zdravotna
poistoviia ma voci poskytovatelovi pravo na refundaciu nakladov podla bodu 8 tejto ¢asti prilohy.

Zdravotna poistovia je opravnena ziadat od poskytovatela refundaciu nakladov na Uhradu zdravotnej starostlivosti,
Specialneho zdravotnickeho materidlu a sluzieb savisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, ktoré zdravotna
poistoviia uhradila nad ramec hospitaliza¢ného pripadu poskytovatelovi alebo inému poskytovatelovi zdravotnej
starostlivosti a sti¢asne podla ustanoveni tejto prilohy mali byt zahrnuté v Ghrade za hospitaliza¢ny pripad. Zmluvné
strany sa dohodli na zapocitani pohladavky zdravotnej poistovne podla bezprostredne predchadzajlcej vety
s pohladavkou alebo pohladavkami poskytovatela na Ghradu zdravotnej starostlivosti voéi zdravotnej poistovni.

Na Ucely uréenia vysky refundacie podla bezprostredne predchadzajuceho bodu sa vychadza z vySky uhrady za
zdravotnu starostlivost a sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, ktoré ma zdravotna poistovia
zmluvne dojednané s poskytovatelom alebo inym poskytovatefom zdravotnej starostlivosti v ¢ase poskytnutia
zdravotnej starostlivosti resp. sluzby suvisiacej s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, resp. z nadobldacej ceny
Specialneho zdravotnickeho materialu.

Hospitalizacia poistenca na psychiatrickom oddeleni alebo inom oddeleni s DRG nerelevantnou odbornostou okrem
domu oSetrovatelskej starostlivosti (dalej len ,DOS*) a hospicu, ktorému predchadzala hospitalizacia poistenca na
oddeleni s DRG relevantnou odbornostou a/alebo ktora pokracovala hospitalizaciou na oddeleni s DRG relevantnou
odbornostou v tom istom samostatnom Ustavnom zariadeni sa povazuje za sucast jedného hospitaliza¢ného pripadu
(t.j. ma rovnaké ID hospitaliza¢ného pripadu), avsak jej trvanie sa nezapocitava do obdobia trvania hospitaliza¢ného
pripadu a zaroven naklady na hospitalizaciu poistenca na psychiatrickom oddeleni alebo inom oddeleni s DRG
nerelevantnou odbornostou okrem DOS a hospicu sa nezapocitavaju do Uhrady za hospitalizacny pripad.
Hospitalizacia na psychiatrickom oddeleni alebo inom oddeleni s DRG nerelevantnou odbornostou okrem DOS a
hospicu sa uhradi podla prilohy €. 2b k zmluve.

Hospitalizacia poistenca v hospici a/alebo v DOS, ktorému predchadzala hospitalizacia na oddeleni s DRG
relevantnou odbornostou a/alebo ktora pokracovala hospitalizaciou na oddeleni s DRG relevantnou odbornostou
v tom istom samostatnom Ustavnom zariadeni sa nepovazuje za sUcast jedného hospitaliza¢ného pripadu (nema
rovnaké ID hospitalizaného pripadu), jej trvanie sa nezapocCitava do obdobia trvania hospitalizaéného pripadu
a zaroven naklady na hospitalizaciu poistenca v DOS alebo v hospici a sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti poskytované v DOS alebo v hospici sa nezapocitavajud do Uhrady za hospitalizaény pripad.
Hospitalizacia v DOS alebo hospici sa uhradi podla prilohy ¢. 2b k zmluve.

Ak pre ur¢itu diagnosticko-terapeutickd skupinu nie je v katalégu pripadovych pausalov uréena Ziadna relativna vaha,
pouzije sa relativna vaha uvedena v nasledovnej tabulke:

DRG skupina kéd DRG skupina nazov relativna vaha

Urcité akutne ochorenia a poranenia miechy bez komplexného vykonu

B618 alebo viac ako 13 oSetrovacich dni alebo Ziadne preloZenie dalej 1,8450
B76A Zéachvaty, viac ako jeden oSetrovaci den, s komplexnou diagnézou a lie¢bou 0,8940
E76A Tuberkuldza, viac ako 14 oSetrovacich dni 1,2420

ostatné 1,0278




12. Ak poskytovatel predpoklada trvanie hospitalizaéného pripadu dihSie ako 2 mesiace, informuje o tejto skuto¢nosti
zdravotnu poistoviiu najneskdr do 2 mesiacov od zaliatku takéhoto hospitaliza¢ného pripadu a dohodne so
zdravotnou poistovriou individualny spésob Uhrady za hospitalizaciu.

13. Ak poskytovatel po¢as hospitalizacie, pouzil lieky a/alebo zdravotnicke pomocky, ktoré na svoje naklady obstarala
zdravotna poistoviia, ma zdravotna poistoviia vocéi poskytovatelovi pravo na refundaciu tychto nakladov. Zmluvné
strany sa dohodli na zapocitani pohladavky zdravotnej poistovne podla predchadzajucej vety tohto bodu
s pohladavkou alebo pohladavkami poskytovatela na Ghradu zdravotnej starostlivosti voéi zdravotnej poistovni.

Ill. Zluc€ovanie hospitaliza €nych pripadov

1. Opatovné prijatie poistenca do Ustavnej zdravotnej starostlivosti u toho istého poskytovatela (dalej aj ako ,opatovné
prijatie”), ktoré sa uskuto¢ni v uréitych nizSie definovanych ¢asovych intervaloch a za urcitych nizSie definovanych
okolnosti, je v systtme DRG poskytovatel povinny zIG¢it do jedného hospitalizaéného pripadu a vykazat ich na
Uhradu do zdravotnej poistovne pod jednym hospitalizaénym pripadom.

2. Povinné zlucenie hospitalizaénych pripadov pri opatovnom prijati sa uskutoéni:

a) ak je poistenec znovu prijaty do Ustavnej zdravotnej starostlivosti u poskytovatela (dalej aj ako ,opakovana
hospitalizacia“) v ¢asovom intervale ako je horna hranica oSetrovacej doby prisluSnej DRG skupiny podla
katalogu pripadovych pausalov, pricom vypocet sa vztahuje k datumu prijatia na prvé poskytovanie zdravotnej
starostlivosti u poskytovatela (dalej aj ako ,prva hospitalizacia“), ktora je na zaklade tohto pravidla zlu¢ovana
a zaroven opakovana hospitalizacia by bola zaradena do tej istej zakladnej DRG skupiny ako prva hospitalizacia,
alebo

b) ak je poistenec znovu prijaty do Ustavnej zdravotnej starostlivosti u poskytovatela v ¢asovom intervale do 30
kalendarnych dni odo dna prijatia na prva hospitalizaciu z hospitalizacii, ktora vyhovuje podmienke zlu€ovania, a
zaroven v ramci tej istej hlavnej diagnostickej kategorie (MDC) podla katalégu pripadovych pausalov bola prva
hospitalizacia zaradena do ,medicinskeho” alebo ,iného" segmentu a opakovana hospitalizacia do ,operacného”
segmentu, alebo

c) ak je poistenec znovu prijaty do Ustavnej zdravotnej starostlivosti u poskytovatela v ¢asovom intervale do hornej
hranice pre stanovenu dizku oSetrovace]j doby prislusnej DRG skupiny podla katalégu pripadovych pausélov a
zarovei dbévodom pre opakovani hospitalizaciu je komplikacia zdravotného stavu v slvislosti
s predchadzajlcou hospitalizaciou, za ktoru prebera zodpovednost’ zdravotnicke zariadenia (napr. nozokomialna
infekcia);

pism. a) ab) sa nevztahuje na pripady tych DRG skupin, ktoré st v katalégu pripadovych pausélov v stipci

LVynimka pri opatovnom prijati“ oznac¢ené symbolom ,x*;

pism. c) nevztahuje na nezvratitelné vedlajSie G¢inky chemoterapie a radioterapie v ramci zdravotnej starostlivosti

suvisiacej s onkologickou lie¢bou.

3. Postup pri zlu¢eni hospitalizaénych pripadov je nasledovny:

a) Pri zluGovani podla pravidiel uvedenych v predchadzajicom bode je potrebné vykonat nové zaradenie kazdého
hospitalizaéného pripadu do DRG skupiny. Zdravotnicke zariadenie je povinné zlU¢it do jedného hospitalizacného
pripadu vSetky predchadzajuce hospitalizacie pacienta v tom istom zdravotnickom zariadeni a vykonat nové
zaradenie do DRG skupiny.

b) Pri posudzovani zlu€ovania sa uplatfuje chronologické overenie hospitalizacii. OSetrovacia doba sa stanovi ako
sucet oSetrovacich dni vSetkych zlu€ovanych hospitalizacii poistenca u poskytovatela.

c) Horna hranica oSetrovacej doby, ktord je rozhodujuca pre zli¢enie hospitalizaénych pripadov, sa odvija od
datumu prijatia a zaradenia do DRG skupiny prvej hospitalizacie, pre ktori je vtomto zariadeni pravidlo
zluovania hospitalizaénych pripadov G¢inné.

d) Ak uz poskytovatel predtym jednu zo zlu€ovanych hospitalizacii vykazal na Uhradu do zdravotnej poistovne, je
poskytovatel povinny toto vykazanie stornovat.

4. Tato Cast prilohy sa uplatni najskor na tie hospitalizacné pripady, pri ktorych doSlo k prijatiu poistenca do Ustavnej
zdravotnej starostlivosti u poskytovatela po 1.1.2018 (vratane), a ak inak neustanovi vSeobecne zavazny pravny
predpis alebo predpis vydany organom verejnej moci (napr. Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou) na
zaklade vSeobecne zavazného pravneho predpisu.

IV. Spolo €né a prechodné ustanovenia

1. Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou najneskér do 30. septembra kalendarneho roka zverejni na svojom
webovom sidle na nasledujici kalendarny rok:

a) definiéna prirucku, ktora obsahuje detailny popis systému DRG s uvedenim grafického znazornenia vSetkych
zaradovacich algoritmov a k nim prisltchajdcich logickych vyrazov a tabuliek,

b) katalég pripadovych pausélov, ktory obsahuje zoznam jednotlivych diagnosticko-terapeutickych skupin, relativne
vahy a dalSie udaje potrebné k Uhrade relevantnej zdravotnej starostlivosti podla systému DRG, najma popis
diagnosticko-terapeutickej skupiny, stredn( hodnotu oSetrovacej doby, dolnd a horna hranicu oSetrovacej doby,
znizenie relativnej vahy pri oSetrovacej dobe kratSej ako dolna hranica a zvySenie relativnej vahy pri oSetrovacej
dobe dlhSej ako horna hranica,



c) zoznam zakladnych sadzieb.
(dalej aj ako ,DRG dokumenty*)

Podra DRG dokumentov, ktoré Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou ako posledné zverejni k 30.
septembru na svojom webovom sidle na nasledujuci kalendarny rok, zmluvné strany postupuju pri Uhrade zdravotnej
starostlivosti podla systému DRG poc¢as celého nasledujuceho kalendarneho roka. Pre vylic¢enie akychkolvek
pochybnosti sa zmluvné strany dohodli, Ze podmienka zverejnenia do 30. septembra kalendarneho roka sa nepouzije
na DRG dokumenty, ktoré maju byt pouzité pre kalendarny rok 2017. Na hospitaliza¢ny pripad sa aplikuji DRG
dokumenty vztahujlce sa na kalendarny rok, v ktorom doslo k prijatiu poistenca do Ustavnej zdravotnej starostlivosti,
resp. k prijatiu do Ustavnej starostlivosti pri prvom zo zlu¢ovanych hospitalizaénych pripadov.

. Ak Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou najneskér do 30. septembra kalendarneho roka pre nasledujuci
kalendarny rok nevyda dokumenty podla pism. a) az c) bodu 1 tejto Casti prilohy alebo niektory z tychto dokumentov,
resp. na zéklade zmeny zakona strati tito pravomoc bez toho aby ju na zaklade zakona nadobudol iny organ
verejnej moci, vyda tieto dokumenty pre G¢el uvedeny v bode 1 tejto ¢asti prilohy zdravotna poistoviia a zverejni ich
na svojom webovom sidle.

. Aj pri tuhrade zdravotnej starostlivosti podla systému DRG sa primerane pouziju podmienky Uhrady zdravotnej
starostlivosti vyplyvajice z bodu 9 €asti I. prilohy €. 2b k zmluve.

Uginnost tejto prilohy sa pozastavuje na obdobie, podas ktorého nie je platné osved&enie o zhode pogitacového
programu zdravotnej poistovne pouzivaného na zaradovanie hospitalizaénych pripadov do diagnosticko-
terapeutickych skupin, najskor vSak sa za splnenia tejto podmienky Ucinnost tejto prilohy pozastavuje od 1.7.2017.
Osved¢&enim o zhode pocitac¢ového programu sa rozumie podla zakona &. 581/2004 Z. z. vydané osved¢enie zhody
pocita¢ového programu s definiénou priru¢kou.



