Novela zakona ¢. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim pojisténi

Stav: aktudlné Legislativni rada vlady, do vlady v zafi 2020



Legislativni zmény tykajici se vysoce inovativnich |éCiv a |éCiv na

vzachna onemocneéni

Vychozi situace

Pomaly vstup inovativnich Iéciv do systému v.z.p. zejména vlivem administrativné naro¢ného
procesu

Nejvétsi meziro¢ni narlsty Uhrad jsou u centrové péce

Masivni narlst nakladl a poctu Zadosti o Uhradu na § 16

§ 16 supluje té%kopadny standardni mechanismus tGhrad pfes SUKL (1/3 |é¢iv hrazenych na §
16 neprosla nebo ani nepozadala o stanoveni Ghrady na SUKL)

Postup podle § 16 je pro pacienty dnes nepredvidatelny, nekonzistentni mezi zdravotnimi
pojistovnami, i mezi jednotlivymi pfipady téze pojistovny

Vyznam nové legislativy

Zmény pfipravila pracovni skupina pro revizi systému cen a thrad lé¢iv (MZ, SUKL, CLS JEP,
VZP, SZP, AIFP, CAFF, AVKV, CLK, CLnK, Pacientskd rada, Koalice pro zdravi)

Jednd se o maximalné konsensualni materidl

Vznikla nejvétsi novela za poslednich 13 let

2 roky prace

Pfinosy nové legislativy

Zasadné vétsi dostupnost nejmoderné;jsich [ékd a 1ékd na vzacna onemocnéni pro pacienty
Pacienti se dostanou k vétsimu mnoizstvi G¢innych inovativnich 1€kl standardni cestou, na
které by si dnes museli zadat pres § 16

Motivuje vyrobce k podavani zadosti o standardni Uhrady a ne skrze § 16

Poprvé do rozhodovani o Uhradé vstupuji pacienti a odborné spolecnosti (u Iék( na vzacna
onemocnéni)

PFi rozhodovani o vstupu novych |éciv do systému v.z.p. jsou zohlednény mékka kritéria a vliv
na kvalitu Zivota (zejména orphany, moderni terapie...)

Zrychluje administrativni proces na SUKL

Zajisti udrzitelné financovani

PrizpUsobeni legislativy novym technologiim

4 cesty vstupu inovaci do systému

nakladové efektivni inovace — vstup do trvalé uhrady

vysoce inovativni lécivé pFipravky (VILP)

o |éCivy pripravek neni nakladové efektivni (popf. nema data validné prokazujici nakladovou
efektivitu)

e panuje vSak predpoklad, Ze po urcité dobé ndkladové efektivni bude, popf. ziska data z
klinické praxe k prokazani efektivity, a bude moci ziskat Uhradu

Iéky na vzacna onemocnéni (orphan drugs)
e U téchto Iékd neni pfedpoklad nakladové efektivity



4,

e tvrda kritéria (ndkladova efektivita) musi ustoupit mékkym kritériim; ta jsou do urcité miry
hodnocena subjektivné, proto musi rozhodnout kolektivni organ

e historicky prvni zapojeni pacientl a odbornych spolec¢nosti do rozhodovaciho procesu o
stanoveni Uhrady pro lék

§16
e tato mimoradnd cesta je zachovana, avsak proces bude pro pacienta mnohem
transparentnéjsi a jednotny napf¥i¢ pojistovnami

Rozhodovani zdravotnich pojistoven o naroku pojisténce na hrazené

zdravotni sluzby

Vychozi situace

Zmény

v souCasnosti nejsou stanovena jasnd procesni pravidla pro ptipady, kdy je poskytnuti
nékterych zdravotnich sluzeb podminéno predchozim schvalenim revizniho Iékare (zdravotni
pojistovny)

predevsim jde o situace, kdy je poskytnuti zdravotni sluzby jako hrazené svdzano dalSimi
podminkami (napf. mnozstevni, frekvencni nebo indika¢ni omezeni, jedind moZnost z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce podle § 16 atd.)

jedna se pritom o vice nez 450 tisic zadosti roné — netyka se pouze § 16 zakona ¢. 48/1997 Sb.
(ten tvofi naopak jen zlomek pfipadu), ale predevsim schvalovani zdravotnickych prostredkd,
lazeniské rehabilitacni péce apod.

cilem novelizace je sjednotit proces rozhodovani u jednotlivych pojistoven, zrychlit fizeni a
posilit postaveni pojisténce

u nékterych zdravotnich sluzeb jiZ nebude nutné predchozi schvéleni zdravotni pojistovnou,

nebot neni divod, aby indikaci pfezkoumavala, napf. pfimé preklady z lizka akutni péce do
nasledné rehabilitace v€etné lazeriské = sniZeni administrativni zatéze i zjednoduseni cerpdni
hrazené péce pro pojisténce

vzhledem k tomu, Ze naprostd vétsSina Zadosti je bez slozitéjSiho prezkoumavani schvélena,
nebude nutné, aby o nich zdravotni pojistovna vedla spravni fizeni, ale mlzZe automaticky a

bezodkladné vydat souhlas, na jehoz zikladé Ize hrazené sluzby okam?zité poskytnout = snizeni

administrativni zatéZe a zrychleni dostupnosti zdravotnich sluZeb pro pojisténce
naopak tam, kde bude napt. potfeba provést dalsi dokazovani, je tfeba drZet se striktné
pravidel spravniho fizeni tak, aby byl pojisténec chranén a mél moznost se proti postupu

zdravotni_pojistovny branit = zvyseni transparentnosti Fizeni a posileni prdvni jistoty

pojisténci
v neodkladnych pfipadech se vyslovné zakotvuje opravnéni poskytovatele potfebnou péci

poskytnout i bez predchoziho souhlasu zdravotni pojistovny, ta potom muze odmitnout

takovou péci uhradit pouze tehdy, pokud by prokazala, Ze nebyly naplnény podminky Uhrady
— rozhodnuti poskytovatele nelze ovsem pficitat k tiZi pacienta ¢i po ném dokonce zpétné
pozadovat Uhradu = zjednoduseni ¢erpdni hrazené péce pro pojisténce



e odvolacim orgdnem je ,revizni komise” zfizend pfi zdravotni pojistovné, obsazena vétsinové

experty z oblasti prava a zdravotnictvi, ktefi nejsou zaméstnanci zdravotni pojistovny = snaha
0 zamezeni pritahii v Fizeni a zajisténi nezavislosti rozhodovdni

Transparentnéjsi dohodovaci rizeni

Zverejiovani udajlt v dohodovacim fizeni — navrhujeme, aby byly na strankach MZ zvefejriovany:

e Seznam ucastnikll dohodovaciho fizeni (tzn. profesnich sdruzeni) a plnych moci, na zakladé,
kterych jsou Ucastniky (kdo a kdy udélil profesnimu sdruzeni plnou moc). Profesni sdruzeni
budou tyto Udaje predavat MZ ke zverejnéni prostfednictvim manddatové komise.

e Protokoly o vysledku dohodovaciho fizeni, ze kterych bude zfejmé, kdo jednal, o ¢em a s jakym
vysledkem.

Cilem je, aby bylo dohodovaci fizeni pro zastoupené poskytovatele i pro verejnost transparentné;jsi.

Aktualni zmény v Uhraddch zdravotnickych prostredk(

Navrh novely zdkona 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisd,
obsahuje vSechny konsensudlni navrhy projednané v Komisi pro kategorizaci a Uhradovou regulaci
zdravotnickych prostfedkll. Pro osoby se zdravotnim postizenim je diky domluvenym zménam
ocekavan u mnohych poloZek narist dopadu do rozpoétu z v.z.p. a v celém kategorizacnim stromé
nedoslo u zadné polozky ke zruseni thrady. Uhradovy limit zdravotnickych prostfedk (ZP) je uveden
bez DPH.

e 7P, které nejsou dnes hrazeny a nové hrazeny budou:

- upravy sériové vyrobené obuvi s frekvenci Uhrady 2 pary za rok a 80 % Uhradou ze zdravotniho
pojisténi
- prostiedky pro lokalni kyslikovou terapii s Uhradovym limitem 228,-K¢ / 1 ml

- ochranné prilby s Ghradovym limitem 2.125,- K¢

- prostfedky pro mobilizaci podkoznich tkani pfi 1é¢bé lymfedému s dhradovym limitem
0,1729 K¢/ cm?

- sluchadla pro vzdusné vedeni pro binauralni korekci — od 19 let s Uhradovym limitem 6.087
K¢ bez DPH za 1 ks na 5 let.

- ZP pro lécbu poruch dychani ve spanku — vyménna komora zvlhcovace integrovaného v
pristroji s Uhradovym limitem 2.173,91 K¢ / ks.

- pristrojova vybaveni pro invazivni domaci umélou plicni ventilaci (ventilator, odsavacka,
pulzni oxymetr, manometr, ambuvak) napf. pfi vyrazné omezené spolupraci pacienta
Uhradovy limit 940,50 K¢ / 1 den

- opravy oblicejovych epitéz na zakazku — 75% Ghrada zdravotni pojistovnou s frekvenci 2 ks /
1 rok

e ZP, kde se navysuje uhrada, pocet kusu:




biokeramickeé kryti — navySeni Uhradového limitu na 2,782 K¢ bez DPH bez rozdilu plochy

choditka — zjednoduseni kategorizace, blizsi specifikace, do limitu bez schvalovani zdravotni
pojistovnou, pfi schvaleni zdravotni pojistovnou bez limitu

sluchadla — v popisu navyseni ze 3 na nejméné 4 kanaly pro vyrazné lepsi kompenzaci a Uprava
popisu o digitalni zpracovani signalu ,,nejméné“ v x kandlech

feCové procesory — vyména zevni Casti implantabilniho systému — navyseni Uhradového
limitu a zpfesnéni indikacnich omezeni

ZP pro korekci poruch zraku (bryle, cocky) - presunuti do tabulky ¢. 2 kZP na zakdzku a
rozsiteni pro vékovou skupinu do 17 let, zjednoduseni popisu

slepecké hole bilé a cervené — navyseni frekvencniho a Uhradového limitu

inhalatory, nebulizatory a membrany k vysoce vykonnym inhalatorim - rozsiteni indikacnich
omezeni

ortézy z prefabrikatu trupové, hornich a dolnich koncetin, tfibodové stavebnicové — zavedeni
100 % uhrady u vSech détskych ortéz a 95% u ortéz pro dospélé, stanoveni finanéniho limitu
na 3.478,- K¢ bez DPH, do kterého se nebude pozadovat schvéleni reviznim lékafem zdravotni
pojistovny

protézy dolnich koncetin — bionicky kloub — stupen aktivity Ill. a IV — rozsifeni indika¢niho
omezeni

tvarovky usni a skofepiny — rozsifeni indikaéniho omezeni

tvarovky usni k zavésnym sluchadltim — navyseni Ghrady

uprava vozikli mechanickych a elektrickych — navyseni Uhrady, prepocitani DPH

ZP, kde se sniZuje uhrada:

vlozky, kapsy, intravagindlni tampony, vloZné pleny, fixa¢ni kalhotky, plenkové kalhotky —
pro zajisténi kontroly vykazovani navrhovdna 2% spoluti¢ast u lll. stupné inkontinence

Rozsireni preskripéniho omezeni

posileni kompetenci vSeobecnych a détskych sester se specializovanou zplsobilosti nebo se
zvlastni odbornou zpuUsobilosti (ziskanou na zakladé certifikovaného kurzu a rozvijejiciho
odbornou zpUsobilost u pracovnikll bez atestace) pro skupiny zdravotnickych prostredk(i 01,
02,03 a06

rozsifeni preskripcniho omezeni pro praktického Iékafe a internistd u glukometr(, lancet pro
lancetova pera a diagnostickych prouzkl pro stanoveni glukézy z krve

v

rozsifeni o praktického lékare u antidekubitni matrace

v

rozsifeni preskripcniho omezeni pro lékafe se zplisobilosti pro ortopedickou protetiku u
ortézy trupu na zakazku (détské i dospélé)



Reforma casti stomatologické péce

Ceska stomatologicka komora navrhla Gpravy v Ghradach ortodontické péce (véetné ortodontickych
vyrobkdi, tzv. rovnatek) a stomatologickych vyrobki a MZ CR je zaneslo do novely zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi. V souvislosti s nimi vynaloZi zdravotni pojistovny na stomatologickou péci o

¢tvrt miliardy navic.
Ortodonticka péce (véetné ortodontickych vyrobku)

Zména se tyka vyjmuti ortodontické péce a vyrobkl pro pacienty starsi 22 let z Ghrad verejného

zdravotni pojisténi a rozsiteni Uhrady u pacient( s vaznymi diagnézami.
? Proc?

» Ortodontické vady se projevi v détském véku (7 az 11 let). Pojisténec ma tedy dostatek ¢asu

na zahajeni a dokonceni hrazené |écby.

» Lécba ortodontickych vad je efektivnéjsi v détském véku a mizZe pfinést skuteéné zlepseni

zdravotniho stavu, nikoliv pouhy kosmeticky efekt, ktery je akcentovan v dospélosti.

» Z medicinského hlediska je nutné vadu fesit v dobé, kdy vznika, usmérnovat profezavani zubl

a pracovat s ristem Celisti.

» Omezenim Uhrady v dospélosti je pacient motivovan k tomu, aby lécbu zahajil v dobé, kdy je
jeji ucinnost vyssi.
» Ortodonticka lé¢ba v dospélosti ma pouze esteticky charakter. Jde o anomalie, které nemaji

vyznamny vliv na funkci zubd, jejich feseni nezlepsuje zdravotni stav pacienta.

> Veékova hranice dosazeni 22 let reflektuje vék, kdy dochazi k ukonceni vyvoje celisti, a
soucasné umoznuje Uhradu predmétnych ortodontickych vykonl u téch pacientd, jejichz
zdravotni stav vyZaduje chirurgicky zakrok, ktery lze pravé vzhledem k vyvoji Celisti realizovat

az po 22. roce véku.

> Hranice 22 let garantuje hrazenou IéCbu i pro pacienty, ktefi se pro ni rozhodnou po dosazeni
zletilost. Lécba trva obvykle 2, nejvyse 4 roky. | pacient, jehoZ rodice o jeho ortodontickou
[é€bu neméli zajem, tak mlZe po dosaZeni zletilosti absolvovat |éCbu fixnimi rovnatky

z prostredku verejného zdravotniho pojisténi.

I Pozor!

Pacienti starsi 22 let, ktefi zahajili Iécbu pred ucinnosti zakona (cca 14 000 pacientu),
budou mit 2 roky na dokonéeni Ié€by za dosavadnich podminek.




ZMENA U FIXNiCH ROVNATEK
? Soucasny stav

Vsem pojisténcm bez ohledu na vék je hrazena veskerd péce, nikoliv vSak material (material

fixnich ortodontickych aparat nebyl nikdy hrazen z verejného zdravotniho pojisténi).
? Nové navrhujeme
Rozdéleni pojisténcl do 3 kategorii podle diagndz:

> Kategorie A — zavainé diagndzy, jako rozstépy, vrozené nebo systémové vady = Uhrada

jak péce, tak materidlu v plném rozsahu, a to bez ohledu na vék.

> Kategorie B a C — méné zavazné vady, ostatni vady = Uhrada péce, nikoliv materidlu, a to

jen do dosazeni véku 22 let.
? Jak to bude fungovat v praxi?
PRIKLAD 1
Pacient ve véku 12 let s hemifacialni mikrosomii (vrozena vada projevujici se nedostate¢né rozvinutou
Casti obliceje).
Stdvajici uprava: |é¢ba fixnimi rovnatky hrazena, material rovnatek hradi pacient. Pacient ma jedinou
moznost, jak dosdhnout Uhrady, a to Zadosti o Uhradu podle § 16 zdkona o vefejném zdravotnim
pojisténi.
Navrhovanad uprava: |éCba i materidl automaticky plné hrazeny z vefejného zdravotniho pojisténi
PRIKLAD 2

Pacient ve véku 25 let s mnohocetnou hypodoncii (10 chybéjicich zub), rozstép celisti.

Stdvajici uprava: 1écba fixnimi rovnatky hrazena ze zdravotniho pojisténi, material rovnatek hradi
pacient. Pacient ma jedinou mozZnost, jak dosahnout uhrady, a to Zadosti o Uhradu podle § 16 zakona

o vefejném zdravotnim pojisténi.
Navrhovand uprava: |éCba i materidl plné hrazeny ze zdravotniho pojisténi.
PRIKLAD 3

Pacient ve véku 13 let s mirné otevienym skusem prednich zub( (do 1 mm). Vada nema vliv na funkci

chrupu, jde o ryze estetickou zaleZitost.

Stdvajici uprava: esteticka Uprava fixnimi rovnatky hrazena ze zdravotniho pojisténi, material rovnatek

hradi pacient.
Navrhovand uprava: beze zmény.
PRIKLAD 4

Pacient ve véku 25 let s mirné otevienym skusem prednich zub( (do 1 mm). Vada nema vliv na funkci

chrupu, jde o ryze estetickou zaleZitost.



Stdvajici uprava: esteticka Uprava fixnimi rovnatky hrazena ze zdravotniho pojisténi, material rovnatek

nikoliv hradi pacient.
Navrhovanad tprava: péce ani material nehrazeny ze zdravotniho pojisténi.
PRIKLAD 5

Pacient ve véku 70 let s mirné otevienym skusem prednich zubl (do 1 mm). Vada nema vliv na funkci

chrupu, jde o ryze estetickou zaleZitost.

Stavajici uprava: esteticka Uprava fixnimi rovnatky hrazena ze zdravotniho pojisténi, material rovnatek

hradi pacient.

Navrhovand uprava: |éCba ani material nehrazeny ze zdravotniho pojisténi.

ZMENA U SNIMATELNYCH ROVNATEK
? Soucasny stav

Vsem pojisténclim bez ohledu na vék hrazena veskera péce (diagnostika, kontroly). Pro ucely uhrady

snimatelného aparatu (stomatologicky vyrobek) se pacienti rozdéluji do 4 kategorii A az D:

» U dospélych i détskych pacientli kategorie A — nejzavainéj$i poruchy, jako rozstépy,
systémova onemocnéni, vrozené vady = snimatelnda rovnatka hrazena v plném rozsahu.

» U dospélych i détskych pacientli kategorie B — méné zavazné vady = hrazeno 80 % z plné
Uhrady, zbytek dopléaci pacient, Uhrady jsou u jednotlivych typd rovnatek pfimo uvedeny
v zakoné a pohybuji se ve vysi od 542 K¢ do 3 258 K¢.

» U déti kategorie C — ostatni vady = pfispiva zdravotni pojistovna détem do 18 let 50 % z pIné
Uhrady, zbytek hradi pacient, uhrady jsou u jednotlivych typ( rovnatek pfimo uvedeny
v zdkoné a pohybuiji se ve vysi od 339 K¢ do 2 036 K¢.

> U dospélych pacientl kategorie D — ostatni vady = snimatelnd rovnatka nejsou hrazena

z vefejného zdravotniho pojisténi vibec.

? Nové navrhujeme

s e

kategorie C nové zahrne tzv. ostatni vady nejen u déti, ale i u dospélych do 22 let, u nichZ dosud

snimatelnd rovnatka pfi tzv. ostatnich vadach nebyla hrazena vibec.

> Kategorie A — Uhrada jak péce, tak snimatelnych rovnatek, a to bez ohledu na vék.



> Kategorie B a C — plna Uhrada péce a ¢aste¢nd Uhrada snimatelnych rovnatek, a to jen do

dosazeni véku 22 let.

I Pozor!

Navrh predpoklada vyznamné zvyseni prispévku zdravotni pojistovny na snimatelna
rovnatka, ¢imz dojde ke zlevnéni téchto vyrobkil pro pacienty!

? Jak to bude fungovat v praxi?
PRIKLAD 1
Pacient ve véku 12 let v kategorii B (napf. obraceny skus rezakd).

Stdvajici uprava: snimatelna rovnatka hrazena ze zdravotniho pojisténi ¢astecné (prispévek zdravotni

pojistovny Cini podle typu rovnatek 1 289 K¢ az 2 450 K¢), l1éEba (diagnostika, kontroly) pIné hrazena.

Navrhovand tprava: beze zmény, zvyseni pfispévku pojistovny na snimatelna rovnatka na 1 875 K¢ za

jednoduchy apardt a na 3 000 K¢ za slozity aparat.
PRIKLAD 2
Pacient ve véku 20 let v kategorii B (napf. obraceny skus fezaka).

Stdvajici dprava: snimatelna rovnatka hrazena ze zdravotniho pojisténi ¢astecné (prispévek zdravotni

pojistovny Cini podle typu rovnatek 1 289 K¢ az 2 450 K¢), l1éEba (diagnostika, kontroly) pIné hrazena.

Navrhovand dprava: beze zmény, zvyseni prispévku pojistovny na snimatelnd rovnatka na 1 875 K¢ za

jednoduchy apardt a 3 000 K¢ za sloZity aparat.
PRIKLAD 3
Pacient ve véku nad 22 let v kategorii B (napf. obraceny skus rezak)

Stdvajici uprava: snimatelna rovnatka hrazena ze zdravotniho pojisténi ¢astec¢né, Iécba (diagnostika,

kontroly) hrazena pIné.

Navrhovanad uprava: |éCba ani rovnatka nehrazeny ze zdravotniho pojisténi.
PRIKLAD 4

Pacient ve véku 12 let v kategorii C (ostatni vady, napf. chybéjici 2 zuby).

Stdvajici dprava: snimatelna rovnatka hrazena ze zdravotniho pojisténi ¢astecné (prispévek zdravotni
pojistovny rovnatek c¢ini podle typu rovnatek 806 K¢ az 1 532 K¢), lééba (diagnostika, kontroly) plné

hrazena.

Navrhovand tprava: beze zmény, zvyseni pfispévku pojistovny na 1 250 K¢ za jednoduchy aparat a na

2 000 K¢ za sloZity aparat.



PRIKLAD 5
Pacient ve véku 20 let v kategorii D (ostatni vady, napf. chybéjici 2 zuby).

Stdvajici dprava: snimatelnd rovnatka nehrazena ze zdravotniho pojisténi, léc¢ba (diagnostika,

kontroly) pIné hrazena.

Navrhovand dprava: snimatelna rovnatka ¢aste¢né hrazena (1 250 K¢ za jednoduchy aparat a 2 000 K¢

za slozity aparat), 1écba (diagnostika, kontroly) pIné hrazena ze zdravotniho pojisténi.

PRIKLAD 6

Pacient ve véku 25 let v kategorii A (napt. rozstép celisti).

Stdvajici uprava: snimatelnd rovnatka i |écba (diagnostika, kontroly) plné hrazeny ze zdravotniho
pojisténi.

Navrhovana uprava: beze zmény, zvySeni Uhrady v kategorii A s cilem zvysit dostupnost péce pro

vvvs

Stomatologické vyrobky
? Soucasny stav

Pro kazdé onemocnéni ¢i vadu, které lze fesit protetickym oSetfenim, existuje varianta plné hrazena
ze zdravotniho pojiSténi. Soucasné se vSak vsouladu sdosud uplatiovanou praxi umoziuje
pojisténclim, aby si vybrali variantu, kterd podle okolnosti mize byt ¢astecné hrazena nebo zcela

nehrazena ze zdravotniho pojisténi.
? Nové navrhujeme
O Vyssi dhrada
Zavadi se kategorie protetickych vyrobkl v zdkladnim provedeni, které jsou plné hrazené, a v jiném

nez zdkladnim provedeni (snimatelné ndhrady a estetické korunky/cleny ostatni), které se zafazuji mezi

Castecné hrazené vyrobky.
Pojisténec tak ziska moZnost:

> Cerpat prispévek zdravotni pojistovny (Easteéna uhrada) i u jinych nei zakladnich
protetickych vyrobkl, a to jak v pfipadé korunek, tak v pfipadé céastecnych i celkovych

snimatelnych nahrad. Stavajici pravni Uprava tyto moznosti pojisténclim nedavala.

> Do budoucna cerpat ¢astecnou Uhradu ze zdravotniho pojisténi i na nové technologie i
materialy. Tim ndvrh pfispivd ke kvalité oSetfeni hrazeného ze zdravotniho pojisténi ve
prospéch pojisténcl, nebot jim (na rozdil od stavajici Upravy) i do budoucna zptistupriuje
takové zdravotni sluzby, které budou odpovidat stavu védy, aniz by ktomu bylo nutno

schvalovat zmény zakona.

Q Uprava ¢asového useku thrady



Nové se upravuji mnozstevni limity, tedy pocet konkrétnich vyrobkd, které se hradi v uréeném ¢asovém

useku (napf. na jednom zubu lze uhradit celokovovou plastovou korunku jednou za 8 let).
Jak?

Doba, po které lze stejny vyrobek u stejného pojisténce uhradit, se prodluzuje ze 2, popt. 3 let na 4

roky az 5 let na 8 let.
Proc?

» Toto prodlouzeni reaguje na zvy$enou kvalitu modernich postupti a pouzivanych materialt a
z toho plynouci del$i ,trvanlivost” vyrobku.
» Zvysuje soucasné motivaci pojisténce k Fadné péci o stomatologicky vyrobek.

» Omezi moZnosti zneuZivani opakované Uhrady vyrobku bez skute¢né terapeutické potieby.

U Aktualizace seznamu hrazenych stomatologickych vyrobka

Seznam pochazi z roku 1997, od té doby doslo v zubnim Iékafstvi k dramatickému posunu.
Vyrazuji se obsoletni ¢i non lege artis vyrobky.
Zjednodusuje se seznam hrazenych stomatologickych vyrobku.

Do seznamu se promitaji poznatky z praxe, a to jak odborné, tak pravni.

YV V V V V

NavrZena Uprava nejen posouva seznam hrazenych stomatologickych vyrobk( na soucasnou
Uroven védy, ale soucasné i stavi efektivni prekazky zneuZivani nékterych kodl ze strany
nékterych poskytovateld.

» Zprehlednénim a zjednodusenim seznamu navrh dava pojisténci moznost snazsi orientace

v pravni Upravé a tim i identifikace jeho naroku na Uhradu ze zdravotniho pojisténi.

? Jak to bude fungovat v praxi?
PRIKLAD 1 — ESTETICKA KORUNKA Z KOMPOZITNIHO PLASTU
Pacient v jakémkoliv véku, pfedni zub.

Stdvajici uprava: vyrobek ¢aste¢né hrazeny ze zdravotniho pojisténi, ptispévek zdravotni pojistovny

745 K¢, na stejném zubu mozno uhradit jednou za 2 roky.

Navrhovana uprava: vyrobek plné hrazeny ze zdravotniho pojisténi, na stejném zubu mozno uhradit
jednou za 4 roky (mnoZstevni limit reflektuje readlnou praxi, vyssi trvanlivost modernich materiald a

také zakonnou odpovédnost poskytovatele za vady vyrobku).
PRIKLAD 2 — ESTETICKA KORUNKA S FAZETOU Z KOMPOZITNIHO PLASTU
Pacient do 18 let, staly zub.

Stdvajici uprava: vyrobek ¢asteéné hrazeny ze zdravotniho pojisténi, prispévek zdravotni pojistovny

1 066 K¢, na stejném zubu mozZno uhradit jednou za 5 let.



Navrhovanad uprava: vyrobek plné hrazeny ze zdravotniho pojisténi, na stejném zubu mozno uhradit

jednou za 8 let (mnoiZstevni limit reflektuje redlnou praxi a vyssi trvanlivost modernich materiald).
PRIKLAD 3 — ESTETICKA KORUNKA Z KERAMIKY

Pacient do 18 let s diagnézou amelogenesis imperfecta (geneticky podlozené onemocnéni projevujici

se mékkou, poddajnou sklovinou), staly zub.
Stdvajici uprava: nehrazeno ze zdravotniho pojisténi.

Navrhovana uprava: vyrobek plné hrazeny ze zdravotniho pojisténi po schvaleni reviznim lékafem

(zdravotni pojistovnou).

PRIKLAD 4 — CASTECNA SNIMATELNA NAHRADA
Dospély pacient, horni i dolni Celist, ndhrada s jednoduchymi retencnimi prvky.
Stdvajici uprava: plné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, mozno uhradit jednou za 3 roky.

Navrhovand tprava: plné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, podminky Ghrady zajistuji vyssi kvalitu
vyrobku oproti stavajici Upravé, mozno uhradit jednou za 4 roky (mnozZstevni limit reflektuje realnou
praxi, vyssi trvanlivost modernich material( a také zakonnou odpovédnost poskytovatele za vady

vyrobku).

PRIKLAD 5 — CASTECNA SNIMATELNA NAHRADA

Dospély pacient, horni i dolni Celist, ndhrada se zasuvnymi spoji.

Stdvajici uprava: nehrazeno ze zdravotniho pojisténi.

Navrhovand tprava: ¢astecné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, prispévek zdravotni pojistovny 2 500
K¢.

PRIKLAD 6 — CELKOVA SNIMATELNA NAHRADA

Dospély pacient, horni i dolni Ccelist, ndhrada zjednobarevné metylakryldtové pryskyfice

s pryskyricnymi zuby.
Stdvajici uprava: plné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, mozno uhradit jednou za 3 roky.

Navrhovand uprava: plné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, moZzno uhradit jednou za 4 roky
(mnozZstevni limit reflektuje redlnou praxi, vyssi trvanlivost modernich material( a také zdkonnou

odpovédnost poskytovatele za vady vyrobku).
PRIKLAD 7 — CELKOVA SNIMATELNA NAHRADA
Dospély pacient, horni i dolni Celist, ndhrada s litou patrovou deskou.

Stdvajici uprava: ¢astecné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, pfispévek zdravotni pojistovny 1 531 K¢,

mozno uhradit jedno za 3 roky.



Navrhovand uprava: ¢astecné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, pfispévek zdravotni pojistovny 4 500
K¢, mozno uhradit jednou za 4 roky (mnoZstevni limit reflektuje realnou praxi, vyssi trvanlivost

modernich material(l a také zakonnou odpovédnost poskytovatele za vady vyrobku).
PRIKLAD 8 — CELKOVA SNIMATELNA NAHRADA

Dospély pacient, horni i dolni elist, nahrada s keramickymi zuby.

Stdvajici uprava: nehrazeno ze zdravotniho pojisténi.

Navrhovand uprava: ¢asteéné hrazeno ze zdravotniho pojisténi, prispévek zdravotni pojistovny 4 500
K¢.



