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REGISTRAČNÍ LIST OŠETŘOVACÍHO DNE  

registrační list (RL) je podkladem k vydání příslušné vyhlášky  

 

 

 
Název OD 
 
Číslo OD1  
  
 
 

I. TENTO REGISTRAČNÍ LIST JE PŘEDLOŽEN JAKO (ODPOVÍDAJÍCÍ ZAŠKRTNOUT) 
 
   Návrh nového OD do seznamu zdravotních výkonů  
   Návrh změny údajů u OD číslo  
   Doplnění údajů u OD číslo  
   Návrh na vyřazení OD číslo  
 
Zdůvodnění návrhu na zařazení nového OD  

Součinnost s Věstníkem MZ ČR (2010) – Péče o pacienty s cerebrovaskulárním onemocněním v ČR, čl. 3, 
bod C. Ostatní cerebrovaskulární péče – Následná komplexní léčebná rehabilitace a doléčování pacientů 
akutně ošetřených na pracovištích vyššího typu. 

 
Zdůvodnění návrhu na vyřazení OD, včetně uvedení, zda má být vyřazen bez náhrady, či zda bude 
nahrazen jiným nově navrhovaným výkonem a kterým  

 

 
Zdravotnický subjekt, který navrhuje změnu údajů, odborná společnost adresa 

 

 
Autorská odbornost, která garantuje správnost údajů v RL a na jejímž pracovišti je výkon nejčastěji 
prováděn  

201 

 
 
Další odbornosti, které jsou oprávněny OD vykazovat 

                                            

1 v případě, že se jedná o nový OD, uveďte návrh čísla výkonu 

Ošetřovací den následné komplexní intenzivní rehabilitační léčby u pacientů 
se získaným poškozením mozku 

00033 
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II. ÚDAJE O OD 
Stručný popis ošetřovacího dne 

Jedná se o komplexní intenzivní péči o pacienta zahrnující všechny potřebné diagnostické a léčebně 
rehabilitační postupy, nutné k dosažení maximálních rehabilitačních cílů.  

Výkon ošetřovacího dne zahrnuje 

 část diagnostickou a vyšetřovací        

 část léčebně rehabilitační  

 
Odbornosti, na jejichž lůžkách se OD vykazuje 
Pozn.: nutno používat odbornosti dle SZV, případně je vhodným způsobem konkretizovat 
 

 

 
 

III. OSOBNÍ NÁKLADY dle vyhl. 99/2012 o požadavcích na minimální personální zabezpečení 
zdravotních služeb 

 
Velikost stanice – počet lůžek 

20 

 
Obložnost (v procentech) 

95 % 

 
Obvyklé trvání činnosti nositele zdravotního výkonu a minimální požadovaná kvalifikace pro úhradu 
výkonu z veřejného zdravotního pojištění. 
 
1. Lékaři (Symbol L1, L2, L3)  

funkce minimální požadovaná kvalifikace nezbytný čas 

(vyšetřující, 
atd.) 

symbol praxe mzdový index další požadavky v minutách 

lékař L3  3,5  67 
 L2   0,9  17 
 L1  0,35  7 
 ÚPS  0,12  7 
      

 

2. Jiní zdravotničtí pracovníci a jiní odborní pracovníci s vysokoškolským vzděláním:  
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 VNP (nelékařský zdravotnický pracovník s vysokoškolským vzděláním) - klinický psycholog, 
klinický logoped, zrakový terapeut a v případě fyzioterapeuta i bez vysokoškolského vzdělání, 
popř. s vyšším odborným vzděláním - Symbol K1, K2, K3  

funkce minimální požadovaná kvalifikace nezbytný čas 

 symbol praxe mzdový index další požadavky v minutách 

fyzioterapeut K3  7  134 

 K2  2,5  48 

 K2  2,5  48 

      
      

 

 JOP (jiný vysokoškolsky vzdělaný pracovník ve zdravotnictví) - Symbol J1, J2  

funkce minimální požadovaná kvalifikace nezbytný čas 

 symbol praxe mzdový index další požadavky v minutách 

      

      

 
3. Ostatní zdravotničtí pracovníci - NLZP (nelékařský zdravotnický pracovník) - Symbol S1, S2, S3, S4 

funkce minimální požadovaná kvalifikace nezbytný čas 

 symbol praxe mzdový index další požadavky v minutách 

ZPBD S1  7,3  140 

 S3  1,6  29 

ZPBD bez M   6,5  125 

      

      
      
      
      

 
 
Osobní náklady činí celkem: 2617 bodů 
 
 

IV. STRAVA 
 
   v OD je kalkulována strava  
   v OD není kalkulována strava 
 
Cena stravní jednotky = 113 Kč 
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Odůvodnění ceny stravní jednotky, případně odůvodnění nezahrnutí stravy do OD 

 

 
 

V. LÉČIVÉ PŘÍPRAVKY 
 
Výše navrhovaného lékového paušálu na jeden OD 

220 

 
Odůvodnění lékového paušálu, případně odůvodnění nezahrnutí lékového paušálu 

 

 
Léky (kódy se čerpají z číselníků SÚKLu ev. VZP) 

sk. 
léčiv 

kód název měrná 
jednotka 

počet 
spotřeb. 
jednotek 

cena za 
jednotku 

cena 
celkem 

ZULP 
(ANO/NE) 

        

        

        

 
VI. MATERIÁL 

 
Cena materiálu v rámci OD 

300 

 
Odůvodnění 

 

 
Materiál (kódy se čerpají z číselníků SÚKLu ev. VZP) 

sk. PZT kód název měrná 
jednotka 

počet 
spotřeb. 
jednotek 

cena za 
jednotku 

cena 
celkem 

ZUM 
(ANO/NE) 

        

        

 
 
 
VII. POUŽITÉ PŘÍSTROJE 

 
Celková kalkulovaná cena za specifické přístroje 

616 
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Specifické přístroje používané v daném výkonu – dle vyhl. 92/2012 

kód název přístroje Pořizovací 
hodnota 
(bez DPH)  

životnost  
v letech 

počet dle 
vyhl. 
č.92/2012 
 

náklady na 
údržbu 
v % poř. 
ceny 
 

počet použití 
 

 Lokomat 7,139.000 7  5  

 ErigoPro 2,057.000 7  5  

 ArmeoPower 5,796.000 7   5  

 ReoGo 3,025.000 7   5  

 GlorehaPro 599.000 7   5  

 Ekso 4,750.000 7   5  

 Handtutor 927.000 7   5  

 Funkční 
elek.stimulace 

181.000 7   5  

 Ultrazvuk 152.000 7   5  

 CogniPlus 104.000 7   5  

 
 
VIII. ČÁST ÚHRADY NEPŘÍMÝCH NÁKLADŮ 
 
Režie přiřazená k OD 
 

183,33 

 
Odůvodnění přiřazení režie (smí být zahrnuta pouze režie nezahrnuta jinde) 
 

 

 
IX. SESTUPNOST 

 
   OD podléhá sestupné sazbě 
   OD nepodléhá sestupné sazbě 
 
Hodnoty OD se sestupnou sazbou 
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OD Body A Body B Body C Body D Body E 

      

 

Hodnota OD 2018 4049,36 

Bez režie 3866,03 

 
 

X. PRŮMĚRNÁ DÉLKA HOSPITALIZACE 
 

Obor SDH O- O+ 

    

 
 

XI. PRAVIDLA VYKAZOVÁNÍ 
 
Obligatorní obsah OD nutný pro možnost jeho vykázání 
 

Obligatorní obsah OD následné komplexní intenzivní rehabilitační léčby u pacientů se získaným 

poškozením mozku 

Jedná se o OD 00033. Výkon lze nasmlouvat pouze s poskytovateli následné odborné léčebně 

rehabilitační péče, kteří poskytují péči OD 00022. 

Obligatorním obsahem OD 00033 jsou:  

1. Komplexní intenzivní zdravotní péče v oborech rehabilitační a fyzikální medicína, fyzioterapie, 
ergoterapie, klinická logopedie, klinická psychologie poskytovaná celkově v minimálním rozsahu 
4 až 8 hodin denně.   

2. Kritéria pro přijetí a setrvání pacienta do následné komplexní intenzivní rehabilitační léčby: 
a. Pacient je přijímán na základě návrhu na léčebně rehabilitační péči - stavy po cévních 

mozkových příhodách (nejdéle 1 měsíc od propuštění z centra vysoce specializované 
péče o pacienty s iktem či z centra vysoce specializované cerebrovaskulární péče nebo 
akutní rehabilitace) a stavy po traumatickém postižení mozku (nejdéle 1 měsíc od 
ukončení akutní hospitalizace). 

b. Pacient je schopen přijímat požadovaný objem komplexní rehabilitační péče v rozsahu 
4 – 8 hodin/den v oborech rehabilitační a fyzikální medicína, fyzioterapie, ergoterapie, 
klinická logopedie, klinická psychologie. 

c. U pacienta jsou před zařazením do komplexní intenzivní rehabilitační léčby provedena 
hodnocení: 

1. fyzioterapeutem (FIM test, Berg Balance Score, TUG, 10MWT, 6MW),  
2. ergoterapeutem (FIM test, ARAT, MAL),  
3. klinickým psychologem (uvedeny objektivní vstupní a výstupní hodnoty dle 

mezinárodně standardizovaných testů k posouzení kognitivních 
a exekutivních funkcí),  
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4. klinickým logopedem (standardizované testy k posouzení afázie, dysartrie a 
poruchy polykání); průběžné změny v trénované oblasti hodnoceny na pěti 
bodové škále. Hodnocení klinickým logopedem jen u indikovaných 
pacientů. 

d. U pacienta v průběhu komplexní intenzivní rehabilitační léčby jsou prováděna 
v periodicitě 2-3 týdnů průběžná hodnocení podle písmene c). 
 

Pro setrvání pacienta v komplexní intenzivní léčebně rehabilitační péči je nezbytné zlepšení alespoň o 2 
a více bodů nejméně ve 2 sledovaných oblastech. 

 
 
XII. ZAKÁZANÉ KOMBINACE S VÝKONY 

 
V souvislosti s OD není možné vykázat následující výkony 

 

 

  
 
XIII. DALŠÍ INFORMACE 
 
Prostor pro doplnění dalších informací 

 

 
 
XIV. ZPRACOVATEL TOHOTO NÁVRHU 
 
Jméno autora: 
 
Telefon, e-mail: 
 
Odborná společnost: 
 
Datum a podpis:  
 
 
Odborná společnost odsouhlasila dne: 
 
 
 
Evidováno pod č. 

 

 

 

 

 

 


