Ambulantni laboratorni komplement v roce 2013

»Laboratorni vysetfeni pfispivaji klinikovi pfiblizné z 80 % k uréeni diagnézy, naklady jsou na né v

ambulantnim sektoru cca 3 % z celkového rozpoctu na ¢eské zdravotnictvi®,

Az na vyjimky &ekali s napétim zastupci vétsiny segmentl zdravotni péée na Uhradovou vyhlagku MZ CR pro
rok 2013. Ne jinak zastupci ambulantniho laboratorniho komplementu, ktefi byli v netispéSném dohodovacim
Fizeni zastoupeni sdruzenim Privalab a CLK o.s. PfestoZe jsem obdrzel definitivni text vyhlasky az 3.1.,
pokusim se jej kratce komentovat a zminit jeji mozny dopad na vyvoj laboratorni péce v letoSnim roce.

Nasledujici body jsou volnym pFepisem textu uhradové vyhlasky.

1. Pro odbornosti 222, 801, 802, 804, 805, 812 az 815, 818, 819 a 822 je stanovena hodnota bodu 0,70 K¢
s podminkou doloZeni certifikatu mezinédrodni normy pro klinické laboratofe 1ISO 15189 od Ceského
institutu pro akreditaci o.p.s. (CIA) nebo Audit Il od Narodniho autorizaéniho stfediska pro klinické
laboratore (NASKL). Pokud neni ani jedna tato podminka splnéna, je hodnota bodu pouze 0,55 K¢.

2. VyS8e uvedené bodové hodnoty budou hrazeny pouze do 98 % objemu poskytnuté péce v referenénim

obdobi, tj. v roce 2011. Nad tento objem budou degresni hodnoty bodu 0,37 K¢.

Komentar:

Na prvni pohled se zda, Ze po poklesu zakladni hodnoty bodu z 0,88 K¢ (2009), na 0,70 K& (2010-2011) a az
na 0,67 K& (2012) doslo pro rok 2013 k mirnému navyseni o 4 %. Degresni platba nad 98 % prakticky vSak
ponechava uhradu pro uvedené odbornosti nominalné na urovni roku 2012. Pfi pfedpokladané meziro¢ni 3%
inflaci a pfesunuti laboratorni techniky, reagencii a spotfebniho materidlu do zakladni sazby DPH 21 % (v
roce 2012 snizena 14 %) dojde k dalSimu realnému poklesu pfijma. Pro laboratofe bez zminénych certifikatl
bude situace velmi slozitd az nefesitelna.

Dle mého minéni bude i nadale pokradovat vynucena a jiz nastavena stagnace od roku 2010 v oblasti

investiéni a personalni politiky v jednotlivych laboratofich.

3. Pro odbornosti 816 (Laboratof lékarské genetiky) a 817 (Laborator klinické cytologie) je stanovena
hodnota bodu 0,50 K¢ s podminkou dolozeni certifikatu mezinarodni normy pro klinické laboratore 1SO
15189 od Ceského institutu pro akreditaci o.p.s. (CIA) nebo Audit Il od Nérodniho autorizacniho
strediska pro klinické laboratore (NASKL). Pokud neni ani jedna tato podminka splnéna, je hodnota bodu
pouze 0,40 K¢.

4. VySe uvedené bodové hodnoty budou hrazeny pouze do 98 % objemu poskytnuté péce v referenénim

obdobi, tj. v roce 2011. Nad tento objem budou degresni hodnoty bodu 0,20 K¢.

Komentar:
Zde dochazi k dalSimu vyraznému poklesu proti roku 2012 (0,67 K& respektive 0,52 K¢&) o 26 %. Jako pficinu

tak razantniho postizeni vidim v neschopnosti zdravotnich pojiStoven selektivnhé postihnout svym reviznim



systémem néktera (dobfe znama) velka pracovisté vyuzivajicich nedokonalych pravidel vykazovani
genetickych kodu. Takze jsou pak postizena vSechna geneticka pracovisté principem ,kolektivni viny“.
Negativni dopad bude vyraznéjsi pfedevsim pro odbornost 817, a to pfedevSim s ohledem na jiz zminény vliv

inflace a DPH. Z osobnich sdélenich dotéenych Iékafd bude az likvidaéni.

Nabizeji se dvé zasadni otazky. Za prvé pro€ jsou i nadale fakticky snizovany uhrady pro laboratofe, kdyz
se jako segment dlouhodobé podily pouhymi cca 3 % na celkovych vydajich ze systému vefejného
zdravotniho pojisténi? Dovolim si to dolozit udaji z dat analytické komise za obdobi 2005-2012, protoze pro
obdobi pfed rokem 2005 nejsou oddélena data pro laboratorni a radiodiagnosticky komplement, naklady na

obé ¢asti komplementu byly vyjadfovany jednou spole¢nou ¢astkou.

Tabulka ,produkce” bodl v celém systému v laboratornim segmentu v letech 2005-2012 (zde pouze

1.pololeti) doklada pozvolnéjSi dynamiku ,laboratornich® bodd ve srovnani s celkem. Grafy pak vyjadfuji

naklady v korunach.

Body 1. pololeti 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Vydaje celkem SVZP 100,00% | 104,17% | 107,81% | 113,96% | 126,76% | 129,12% | 132,45% | 134,72%
Laboratore 100,00% | 99,16% 82,87% | 104,35% | 124,76% | 121,00% | 112,53% | 113,84%
Body 2. pololeti 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Vydaje celkem SVZP 100,00% | 101,50% | 114,58% | 122,42% | 132,87% | 136,35% | 137,43% 0,00%
Laboratore 100,00% | 90,63% 98,30% | 109,02% | 134,27% | 107,89% | 125,50% 0,00%
Body za cely rok 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Vydaje celkem SVZP 100,00% | 102,85% | 111,17% | 118,16% | 129,79% | 132,71% | 134,92% | 67,91%
Laboratore celkem 100,00% | 94,99% 90,40% | 106,63% | 129,40% | 114,60% | 118,86% | 58,27%

Naklady na laboratore (odbornosti 801-805, 222, 812-822)

1. pololeti v daném roce (tis. K¢)
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Naklady na laboratore (odbornosti 801-805, 222, 812-822)

2. pololeti v daném roce (tis. K¢)
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Druhou otazkou je, co bude znamenat pro laboratore navrhovany uhradovy systém pro rok 2013. Jak
jiz bylo zminéno, bude to pro vétSinu laboratofi hranice, na které jiz bude z dlouhodobého hlediska velice
problematické udrzet pozadovany technologicky rozvoj oboru, rozvoj lidskych zdroja v prostfedi zvySenych
finanénich narokll na vysoce kvalifikovany stfedni i vysokoSkolsky personal (mzdy, vzdélavani). DalSi tlak na
zvySovani nakladu laboratofi je rist DPH (v laboratofich tvofi naklady na pfistroje, chemikalie a spotfebni
material vice nez 60% vSech nakladl) a také pozadavky platct zdravotni péce i statnich organd na neustalé
zvySovani kvality laboratorni péce — akreditace &i audity. V principu je to urcité spravny krok, ale kazdy proces
zvySovani kvality pfinasi nezbytné finanéni naklady. Kvalita a bezpeci pacienta nebyly, nejsou a nikdy

nebudou zadarmo (sic!).
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