Uhradova vyhlaska pro rok 2025 pro segment ambulantni specializované péée -
strukturovany a prakticky pohled na dhradovou beznadéj

Uvod:

Tzv. ,Uhradova vyhlaska“ pro rok 2025, uréujici podobu Uhrad zdravotni péée pro pristi rok,
vychazi ve Sbirce 31.10.2024. Je pfimym dlsledkem letoSniho Dohodovaciho fizeni, v ramci
kterého se vprabéhu roku pokouseli zastupci pojiStoven a poskytovatelll vjednotlivych
segmentech dojit konsenzu nad podobou Uhrad v pfi§tim roce. Po letech nicméné vlastné nebylo
o &em jednat, nebot pojistovny byly vazany zadanim VIady CR, potazmo MZCR, o nedeficitnim
zdravotnickém hospodareni. Prisli tak jen s jednou verzi Vyhlasky pro segment ambulantni
specializované péce (dale jen AS) a neakceptovaly zadny z navrh(i zadstupcl poskytovateld.

Na prvni pohled chvalyhodny princip nezadluzovani systému vSak narazi na vlastné simplexni
problém: mnoZstvi prostiedkl vsystému pro rok 2025 nepokryvd mnoZstvi poptavané a
narokované zdravotni péée a pomyslného Cerného Petra drzi v rukou poskytovatelé péce, ktefi
poskytovat musi, ale v prostiedi pfisné regulované ceny nedostavaji judikatim Ustavniho soudu
z roku 2013 navzdory adekvatni thradu za svoji praci.

Z pohledu AS je tak ambulantni medicina jediny segment podnikani, v kterém nebylo mozné
promitnou do ceny prace témér 30 letou kumulativniinflaci, nebot (neadekvétni) MZCR stanovena
cena za préaci inflaci jakkoliv nereflektuje, MZCR umélym snizovanim hodnoty bodu ve Vyhlasce
zamérné rusi inflaci podminéné navysSovani ceny lidské prace v seznamu zdravotnich vykon( a
fada zejména malych a seniornich AS se ocita za hranou rentability.

Dohodovacifizeni tedy skoncilo nedohodou a podobu pfilohy €. 3 vyhlasky, uréujici podobu uhrad
pro segment AS, tak stejné jako loni uréilo MZCR. Navzdory nékolika schlizkdm na MZCR nebyly
reflektovany prakticky zadné nase pripominky k podobé& vyhlasky a MZCR tak 31.10.2024 vydava
k AS nejhostilnéjsi Vyhlasku za poslednich 10 let.

Dalsi prostfedky pro poskytovatele pak neni jak ziskat, nebot cena je pevné dana vyhlaskou a
jakakoliv finanéni participace pacientll je oznacovana jako v rozporu se sou¢asnym pravnim
fadem. Od MZCR by vsak bylo férové fici, Ze jim Fizena podoba Ghrad k ni¢emu jinému nez ke
spolulicasti pacientl vést nemUzZe, alternativou je totiz razantni propad dostupnosti zdravotnich
sluzeb. Misto, aby tuto skute¢nost MZCR s vefejnosti komunikovalo, je nyni v Parlamentu novela
Zakona o vefejném zdravotnim pojiSténi, ktera zavadi tvrdé sankce pro ty poskytovatele, ktefi
nechaji pacienty na péci financ¢né participovat.

Nasledujici text analyzuje jednotlivé atributy Vyhlasky pro rok 2025

Key notes z ,,Uhradové vyhlasky pro rok 2025%:




VySe meésicni zalohové platby pro rok 2025 ve vySi 1/12 celkové uhrady za rok 2023
(razantni zhorSeni tohoto parametru oproti letoSnimu roku 2024) povede u mnoha
poskytovatelll k poklesu mési¢ni cash flow oproti letoSnimu roku a krealnému riziku
sekundarni platebni neschopnosti véetné rizika nemoznosti vyplacet plné mzdy
zamestnancim

V kontextu 27,9% tfi leté kumulativni inflace dochazi k dalSimu snizeni zakladni hodnoty
bodu o cca 8% pro vSsechny odbornosti, vice pro odbornosti s jiz tak nizkym PUREM
Princip rozdilné hodnoty bodu pro rlizné odbornosti vede k rozdilnym hradam za totozné
vySetfeni nehledé na expertizu vySetfujiciho, kvalitu pouzitého pfistroje, apod.

Klesa hodnota koeficientu navySeni pro hodnotu bodu

Dramaticky klesa zakladni koeficient navySeni pro Uhradu za 1 rodné Cislo a maximalni
Uhradu (PURO), to vedle dalsich ddsledk( povede k nemoznosti o$etiovat komplikované
nedostanou adekvatné zaplaceno, tito se tak budou muset obratit na pretizené
nemocnice

Nové se zavadi malusy vedouci ke snizovani dhrady za 1 rodné Cislo (PURO) pfi neplnéni
atributl koeficientd navySeni nehledé na ddvody — seniorni kolegové snizujici pocet
ordinacnich hodin, pfesto zajiStujici pé¢i v regionu, budou trestani za pokles ordinacnich
hodin. Kolegové nemocni Ci ti, ktefi nemohou pro hroutici se péci v jejich okoli jezdit na
kongresy a neobhaji diplom celozivotniho vzdélavani, budou také Celit snizeni PURO a tim
celkové uhrady nehledé na to, Ze péci poskytuji stejnou a stale potiebnéjsi

Snizeni koeficientd pro preskripci a vyzadanou péci povede ze strany platcl k vyéislovani
drakonickych regulaci (redlné vratek) pro poskytovatele péce za to, Ze preskribuji vySetieni
a léky, na které maiji pacienti dle indikacnich a Uhradovych kritérii narok za situace, kdy se
tyto metody a léky rozvolnuji pro stale masové;jsi ¢ast populace; vyCerpani imaginarniho
limitu jisté neni z forenzniho hlediska diivodem k non-preskripci; pokutovat poskytovatele
za lege artis preskripci je moralné vadné, tlak pojistoven zjedné strany a pacientd a
forenzniho hlediska na strané druhé stavi poskytovatele do nefeSitelné situace



1/ Hodnota bodu

Navzdory konsenzu zastupcl poskytovatelll z dohodovaciho fizeni dochazi k zachovani principu

s nejniz8§im PURO, coz dale prohlubuje nefeSitelnou situaci napfiklad ambulantnich
endokrinologl, osteologl a dalsich odbornosti, jejichz PURO je pod 1,000 korun. Celkové dochazi
ve v8ech kategoriich oproti roku 2024 k poklesu zakladni hodnoty bodu o osm haléfl, tedy cca o
osm procent. Toto snizeni zakladni hodnoty bodu je realizovano proto, aby byl vymazan planovany
nardst Uhrady, ktery je dan automatickou valorizaci hodnoty lidské prace a reZie u zdravotnich
vykonl v Seznamu zdravotnich vykon( o inflaci. Tento valorizaéni automat byl do Seznamu
zdravotnich vykonl zakomponovan proto, aby inflace byla v uhradach vkazdém pfipadé
zohlednéna. Snizeni hodnoty bodu o osm haléf(l toto navySeni bdové hodnoty vykont zcela
eradikuje a pfristi rok bude dalSim rokem, kdy si AS jako pravdépodobné jediny segment
podnikatel(, na rozdil od vSech svych dodavatelt sluZeb, inflaci do ceny své prace nepromitnou.

Odbornosti Zakladni hodnota Zakladni hodnota Rozdil 2024 -2025
bodu 2025 bodu 2024

107,302 a 780 1,0 1,08 -0,08 (pokles o 7,4%)

108, 205, 403, 501, 0,98 1,06 -0,08 (pokles o 7,5%)

601 a 708

102, 202, 207, 209, 0,96 1,04 -0,08 (pokles o0 7,7%)

402, 606, 701, 705,

706

ostatni 0,94 1,02 -0,08 (pokles o0 7,8%)

Priklad praktického dopadu rozdilné zakladni hodnoty bodu: jeden a ten samy vykon, napfiklad
sonografické vySetfeni 2 a vice cév provadény atestovanym internistou, angiologem a
kardiologem je provadén pfi stejné odbornosti a stejnych nakladech na pfistroj a spotfebni
material za 3 rlzné Ghrady: 1024,6,- pro odbornost 101, 1046,4,- pro odbornost 102 a 1090,- pro
odbornost 107; lepSi reflexe materidlovych a pfistrojovych néklad( pro jednotlivé odbornosti jako
ddvod pro diverzifikaci zakladni hodnoty bodU je tedy zjevné nenaplnén.

Toto rozdéleni pfitom nijak nediferencuje kvalitu provedeného vySetfeni, erudici vySetfujiciho ani
kvalitu pfistroje, jen zcela tupé arbitrarné tfidi jednotlivé odbornosti na zakladé nejasného klice,
ke kterému nikdy nebyla poskytnuta Zadna data.



2/ Koeficienty navyseni pro zakladni hodnotu bodu

Dochazi ke zméné vahy jednotlivych atributll koeficientu navyseni hodnoty bodu. Jako radostné
se mUze jevit, Ze se zavadi dalsi bonifikac¢ni kritérium, spocivajici v rozsifeni ordinac¢ni doby
v pfiloze €. 2 o dalSich 5 hodin. Pomineme li skute€¢nost, Ze je zadouci zvySovat cenu soucasné
prace, a ne prace navic, je toto navySeni ordinacni doby v pfiloze ¢. 2 na libovali zdravotni
pojistovny, ktera neni ni¢im nucena vam tuto prodlouzenou pracovni dobu do pfilohy &. 2 zavést.

Parametr koeficient Hodnota navySeni Hodnota navyseni
navyseni 2025 2024
Diplom 0,03,- 0,03,-
celozivotniho

vzdélavani u

alespon 50%

nositelll vykon

Ordinacéni doba - 0,04,- 0,05,-
alespon 30hodin

neoperacni obory 5

pracovnich dni/24

hodin operacni

obory 4 dny v tydnu

Nejméné 35 hodin 0,02,- Nebylo k dispozici Dle libovile

tydné v 5 dnech pojistovny, navySeni
ord. doby neni
narokové, platce sam
rozhoduje, komu
pocet ordinac¢nich
hodin navysi

5/10% novych 0,01 Vroce 2024 byly tyto 2

pojisténcu oproti kategorie hodnoceny

rokiim 2022-2024 jako jedna

véetné s hodnotou 0,02,-

Objednavkovy 0,01

systém s prioritizaci



3/ Uhrada za 1 rodné éislo (PURO) a maximalni vySe Ghrady

Dochazi k razantnimu poklesu zakladniho koeficientu navySeni pro maximalni uhradu za jedno
rodné cCislo, takzvané PURO. Ze zakladniho koeficientu navySeni 13% v roce 2024 bude pouhych
6,5% v roce 2025 (oproti referenénimu obdobi, tedy roku 2023). To jednoznacné zmensuje prostor
pro pédi o komplikované pacienty, ktefi jsou naroéni na mnozstvi ¢asu a frekvenci navstév. Rada
AS se z Uhradovych ddvod( nebude schopna o tyto pacienty starat a ti budou dale zatéZovat
nemocnice.

Zakladni koeficient navyseni pro PURO Zakladni koeficient navysSeni pro PURO
oproti referenénimu obdobi pro rok 2025 oproti referenénimu obdobi pro rok 2024
1,065 1,13

Obrovsky rozdil vnavy$eni maximalni mozné Ghrady za 1 RC znemozni oSetiovat
komplikované a naro¢né pojisténce; za péci o né by poskytovatele nedostali adekvatni
uhradu

Koeficient navySeni pro PURO v roce 2025 pak rozviji nesmirné komplikovanou matici, ktera:

e Meéni hodnoty jednotlivych atribut( koeficientu navyseni

e Dava mensi hodnotu bonifikace tém, ktefi podminky pro jednotlivé atributy koeficientu
navyseniv roce 2025 splni, ale zaroven je jiz SPLNILI v referen&nim obdobi (2023)

e Dava vyssi hodnotu bonifikace tém, ktefi podminky pro jednotlivé atributy koeficientu
navysenivroce 2025 splni, ale zaroven je NESPLNILI v referencnim obdobi (2023) - tedy
motivuje poskytovatele dosud neplnici atributy koeficientu navyseni k jejich

o Noveé zavadi malusy pro ty poskytovatele, ktefi jednotlivé atributy koeficientu navyseni
naplnili v referenénim obdobi (2023), ale vroce 2025 ho nenaplni, ttm bude PURO
snizeno; tedy propadne livam napfiklad diplom celozivotniho vzdélavani a vy pro zdravotni
obtize nebo personalni devastaci zdravotnictvi a z ni plynouci nemoznost jezdit po
kongresech a sbirat kredity na novy nedosahnete, uhrada za 1 rodné €islo vam bude v roce
2025 snizena, a vy se to dozvite 31.10.2024, kdy vyjde toto novum ve vyhlasSce, takze i
kdybyste do konce roku zavreli ordinaci a jezdili jiZ jen na kongresy, pravdépodobné na
diplom jiZz nedosahnete, dle mého musi byt systémové zavadéni malusl sdéleno s daleko
vétSim predstihem

e Analogicky, napfiklad seniorni poskytovatelé, ktefi drzi péci vdaném regionu, ¢asto jako
posledni, a do dlchodu neodejdou z dobré vile, ale snizi byt jen nepatrné rozsah
ordina¢ni doby, budou ,,ocenéni“ malusem a dostanou zaplaceni za 1 pacienta méné

e Celkovym vysledkem muze byt, Ze i velmi spolehlivy nejCastéji seniorni ¢i nemoc
prodélavsi poskytovatel posbira vSechny tyto malusy, jeho koeficient navyseni pro PURO
bude + 0,5% oproti roku 2023 a finalni PURO pro pfiSti rok 2025 bude u takového
poskytovatele niz§i nez PURO letoSni. Jak budeme takové poskytovatele motivovat
k tomu, aby v systému z(stali, nenijasné.

e Celkova doba od vydani téchto malusi, tedy 31.10.2024, a zacatku platnosti téchto
malus, tedy 1.1.2025, jsou 2 mésice, na coz neni mozné validné reagovat



Atribut
koeficientu
navysSeni

Diplom
celozivotniho
vzdélavani u
alespon 50%
nositell
vykont
Ordinacéni
doba -
alespon
30hodin
neoperacni
obory 5
pracovnich
dni/24 hodin
operacni
obory 4 dny v
tydnu
Nejméné 35
hodin tydné
v5dnech
5/10% novych
pojisténcu

oproti rokiim
2022-2024
véetné
Objednavkovy
systém s
prioritizaci

Maximalni koeficient navyseni PURO v roce
2025 pfi splnéni vSech atributll koeficientu

navysSeni
x 1,155

Hodnota Hodnota

vroce 2024 2023
splnil/2025
splnil

0,02 0,02

0,05 0,03

Ve vyhlasce 0,02
pro rok 2024
neexistovalo
V roce 2024 0,01
spojeny
parametr
s celkovou
vahou 0,03

0,01

Hodnota
2023
nesplnil/2025
splnil

0,03

0,04

0,02

0,02

Hodnota
2023
splnil/2025
nesplnil
-0,01

-0,02

-0,02

-0,02

Hodnota
2023
nesplnil/2025
nesplnil

0

Maximalni koeficient navyseni PURO v roce
2024 pfi splnéni v§ech atributti koeficientu

navysSeni



4/ Pausalni platby a cash flow poskytovateli

Uhradova vyhldgka pro pfisti rok nové zavadi zménu ve vysi pausalnich plateb. Nové ma byt
meésicni pausal ve vysi 1/12 celkové uhrady za rok 2023. Pfipomenme si, Ze pro letosSni rok 2024
se jednalo o0 115% 1/12 celkové Uhrady roku 2022. Mé&siéni pausal pro pfisti rok tak mdze byt u
fady AS nizsi nez ten letosni, coz by vedlo k poklesu cash flow a rizikim sekundarni platebni
neschopnosti. AS jsou pfitom jediny segment, kde byl tento princip ve vyhlasSce pro rok 2025
zaveden. Napfiklad ambulantni gynekologové budou mit jako pausal alespon 106% 1/12 uhrad
zroku 2023. Zdlvodnéni je pak zcela absurdni: nemocnice to tak maji celd léta a nikdo si
nestézuje. Srovnani ekonomik nemocnic a AS pak ponechavam na laskavém uvazeni cténého
Ctenare.

Vyse pausalnich mési¢nich plateb za péc¢i VysSe pausalnich mésiénich plateb za pédci

vroce 2025 (zalohové platby vroce 2024 (zalohové platby

poskytovateliim) poskytovateliim)
1/12 zcelkové uhrady vroce 2023 _ celkové uhrady vroce 2022
(referencéni obdobi) (referencni obdobi)

5/ Limity na preskripci léky, léCivé pFipravky, vyZadana péce

Nepfiznivé vyznivaji i jednotlivé regulacni mechanismy. Navzdory tomu, Ze do systému je za
soucCasného rozvolfiovani indikacnich a uhradovych omezeni vpousténo obrovské mnozstvi
nakladnych lékd, vysetfovacich a laboratornich metod a dalsi nakladnych poloZzek, na které maji
pacienti zcela spravné a legitimné narok, a poskytovatel forenzné nema zadnou moznost tyto
vydobytky pacientlim neposkytnout, dochazi k dalSimu zpfisnénim regulac¢nich limitQ, po jejichz
pfekroCeni jsou pojiStovny povinny vycislit regulaci. Nehledé na to, Ze je mozné nakonec pfi
vycCisleni regulace s pojiStovhami donekonecna vyjednavat a nakonec (bez garance) dojit ki
k plnému zruSeniregulace, coz je Casoveé nesmirné narocné a celkové velmivyCerpavajici, je tfeba
jasné konstatovat ndasledujici:  sankcionovat poskytovatele za preskripci ékd a metod
predepsanych v souladu s indikacnimi a Uhradovymi omezenimi je svétove unikatni a principialné
vadné, a je to jasné v rozporu s judikaturou Ustavniho soudu z roku 2013.

Parametr Hodnota navySeni Hodnota navyseni Rozdil 2024 -2025
pro 2025 oproti pro 2024 oproti
referenénimu referenénimu
obdobi obdobi

Zvlast uctované lécivée 115% 115% 0

pfipravky a zvlast
uctovany material

Léky, lécivé pripravky 110% 115% -5%
a zdravotnicky

material

Vyzadana péce (RTG, 110% 115% -5%

CT, MR, laboratorni
vysetieni, atd)

6/ Konsekvence planované a zrusené ,,stavky“ a uzaviené dohody

Jako zasadné problematicka se jevi dohoda ,uzaviena® predstaviteli Sdruzeni ambulantnich
specialistd s MZCR a nékterymi pojistovnami, pfiéemz podpis této dohody vedl k odvraceni



stavky, ktera byla vyhlasena SASP bez pokusu o dohodou s dalSimi zastupci poskytovateld.
Zasadnim problémem je étos dohody, tedy navyseni plateb za podminky dalSiho navyseni pocCtu
oSetfenych pacientl, coz je pro fadu poskytovatelll zcela neredlné. DalSim problémem je, Ze
konkrétni podoba dohody neni znama a nejsou tedy znamy ani jeji jednotlivé parametry. Je pfitom
jisté, ze pomyslny Cert bude zakopan v detailu. Jakakoliv dohoda pak méla byt integralni soucasti
Vyhlasky. Vtéleni parametrd jakékoliv dohody do individudlnich Uhradovych dodatkd mezi
poskytovateli a pojiStovhami nuti poskytovatele s vizi dosahnout na tuto bonifikaci tyto Dodatky
podepsat. Jak ale dobfe vite, ne vSechny dodatky vSech pojistoven je vhodné z dlivodu dalsich
moznych v nich obsazenych parametrl podepsat. Zcela absurdni je pak tvrzeni, Ze se jedna o
aditivnich 750 milion( pro segment. To je samoziejmé hausnumero, kterd toho ¢asu neni mozné
jakkoliv dopoditat.

Zaveér:

Celkove je tedy pohled na dhrady péce pro segment AS pro rok 2025 Zalostny, fadu zejména
malych seniornich poskytovateld nejen v malo pfistrojovych odbornostech/uraxich pfivede na
hranici ekonomického preziti. VyhlaSka zavadi proklamacim navzdory dalSi fadu nerovnosti,
nespravedlnosti, vyjimek z vyjimek a je nemirné necitelnd a slozita. ReSenim je odmitnou ve
vyhlasce skryty princip rozdél a panuj, vétsi soudrznost v rdmci segmentu, vyvinuti tlaku na MZCR
a aktivni komunikace stale vice kritické situace s nasimi pacienty. Jejich zajmem jsou ekonomicky
stabilni poskytovatelé, protoze jen ti jim mohou zajistit dostupnou a kvalitni specializovanou péci.

MUDr. Tomas Hauer

Hauer.tomas@gmail.com



