Priloha ¢. 7 k vyhlasce ¢. 428/2013 Sb.

Hodnota bodu a vySe ihrad podle § 11

1. Pro poskytovatele ambulantni péce poskytujici hrazené sluzby v odbornostech 902 a 917
podle seznamu vykont se pro vykony pfepravy v navstévni sluzbe hrazené podle seznamu
vykont vysledna hodnota bodu (HB.q) stanovi ve vysi hodnoty bodu (HB) 0,90 K¢.

2. Pro poskytovatele ambulantni péce poskytujici hrazené sluzby v odbornostech 902 a 917
podle seznamu vykontli se pro vykony neuvedené v bod¢ 1 vySe uhrady stanovi podle
seznamu vykont thradou za poskytnuté zdravotni vykony s vyslednou hodnotou bodu
(HBieq). Hodnota bodu (HB) se stanovi ve vys$i 0,80 K¢, fixni slozka uhrady (FS) ve vysi
0,40 K¢ a vysledna hodnota bodu (HB,cq) takto:

HBred - FS + VS
kde

HB,.; je vysledna hodnota bodu pouZzitd v hodnoceném obdobi pro ocenéni
poskytnutych zdravotnich vykoni

FS je fixni slozka uhrady
Vs je variabilni slozka thrady spoctend podle vzorce:
PB,.r
. UOP ref
VS = (HB — FS) *min< 1;
PBy,
UOPy,
kde:
HB je hodnota bodu

PB,.;  celkovy pocet poskytovatelem vykazanych a zdravotni pojiStovnou
uznanych bodi v referencnim obdobi

PBy, celkovy pocet poskytovatelem vykdzanych a zdravotni pojiStovnou
uznanych bodu v hodnoceném obdobi

UOP,.; pocet unikatnich pojisténci v referencnim obdobi

UOP,, pocet unikatnich pojiSténcti v hodnoceném obdobi, do kterého se
nezahrnou unikatni pojisténci, na které byl vykazan pouze zdravotni vykon
09513

min funkce minimum, ktera vybere z oboru hodnot hodnotu nejnizsi

3. Pokud poskytovatel odiivodni nezbytnost poskytnuti hrazenych sluzeb pojisténciim, na
které vykazal vice bodl, nez je jeho referencni primér na jednoho unikatniho pojisténce,
na jejichz zéklad¢ doSlo v hodnoceném obdobi k piekroceni referencniho priimérného
poctu bodil na jednoho unikatniho pojisténce (PB..s/UOPy), nezapocita se pro ucely
vypoctu vysledné hodnoty bodu (HBq) pocet bodi za tyto hrazené sluzby do celkového
poctu bodil v hodnoceném obdobi (PBy,).

4. Zmény v rozsahu a struktutfe poskytovanych hrazenych sluzeb ve srovnani s referenénim
obdobim se dohodnou ve smlouv€ mezi poskytovatelem a zdravotni pojisStovnou veetné
souvisejicich zmén ve vypoctu uhrad.



5. Pokud poskytovatel oSettil 50 a méné€ unikatnich pojiSténci v referenénim obdobi, stanovi
se vysledna hodnota bodu (HB,q) ve vysi hodnoty bodu (HB) podle bodu 2.

6. Mé&sicni predbézna thrada se poskytne poskytovateli ve vysi jedné dvanactiny objemu
uhrady zareferencni obdobi. Predb&Zné uhrady za hodnocené obdobi se financné
vypotadaji v ramci celkového finan¢niho vypotadani, véetn€ regulacnich omezeni, a to
nejpozdéji do 120 dnti po dni skonceni hodnoceného obdobi.



