Metodika vyplňování přílohy č. 2 typ A nebo B 
pro pracoviště ambulantních specialistů 
(smluvních odborností  101-109, 201-209, 301-309, 401-409, 501-507, 
601-607, 701-708, 901, 903, 904, 003, 128, 613)
Verze 1 ze dne 18.12.2014
1.
Společné zásady:

· v tomto metodickém návodu jsou vypsány a očíslovány všechny údaje, uvedené ve formuláři typu A a B

· v případech, že není uveden přímo typ formuláře, platí uvedený způsob vyplňování pro oba (tedy A i B). U rozdílného způsobu vyplňování nebo u údaje, který je obsažen pouze v jednom z uvedených formulářů, je přímo uvedeno, ke kterému z nich se vztahují.

· formuláře jsou připraveny obecně (ne tedy pouze pro ambulantní specialisty), jsou v nich tedy uvedeny i údaje potřebné pro jiné segmenty. U údajů, které se k ambulantním specialistům nevztahují, je uvedena poznámka ve žlutém zabarvení – 
„u ambulantních specialistů se nevyplňuje“. 

· vyplňují se všechny údaje potřebné pro segment ambulantních specialistů. U údajů, kde je způsob vyplňování jednoznačný, se neuvádějí žádné další podrobnosti. 

· v metodickém návodu jsou šedým podbarvením označeny ty údaje, které vyplňuje Pojišťovna. Nepodbarvené údaje vyplňuje poskytovatel zdravotních služeb (dále jen služeb).
2. 
Údaje vyplňované ve formuláři typu A

Formulář je určen pro jednoho lékaře nebo JVŠ s konkrétními ordinačními hodinami.

Identifikace pracoviště 

Smluvní odbornost 

Časový rozvrh poskytování služeb 

Identifikace, kvalifikace vedoucího pracoviště 

Smluvená oblast poskytování služeb 

Zdravotničtí pracovníci poskytující péči, identifikace, kapacita 

Nasmlouvané výkony 

Přístroje pro provedení nasmlouvaných výkonů 

Vybavení pracoviště pro provedení nasmlouvaných výkonů 

Specifické položky – možnost použití bodů 

Smluvní ujednání 

Sumární údaje 
3.
Údaje vyplňované ve formuláři typu B

Formulář je určen pro tým, kde pracovníci mají společné ordinační hodiny. V případě, že se několik pracovníků střídá ve stejné ordinaci a každý má své vyčleněné ordinační hodiny, vyplní se více formulářů typu A.

Údaje pro pracoviště smluvní odbornosti 003, 128, 613 se vyplňují pouze do formuláře typu B.

Identifikace pracoviště 

Smluvní odbornost 

Časový rozvrh poskytování služeb 

Identifikace, kvalifikace vedoucího pracoviště 

Smluvená oblast poskytování služeb 

Zdravotničtí pracovníci poskytující péči, identifikace, kapacita 

Nasmlouvané výkony 

Přístroje pro provedení nasmlouvaných výkonů 

Vybavení pracoviště pro provedení nasmlouvaných výkonů 

Specifické položky 

Smluvní ujednání 

Sumární údaje 
4. 
Metodický návod k vyplňování údajů ve formulářích typu A, B

1) 
IČO a název poskytovatele – vyplní se podle záhlaví smlouvy o poskytování zdravotních služeb

2) 
IČZ smluvního PZS - vyplní se podle záhlaví smlouvy o poskytování a úhradě zdravotních služeb
3) 
Číslo smlouvy 
4) 
Účinnost smlouvy ode dne – při uzavírání nové typové smlouvy na základě platné vyhlášky o rámcových smlouvách se vyplní stejné datum, jaké je uvedeno ve smlouvě

5) 
Účinnost změn v příloze ode dne – uveďte aktuální datum změn 
6) 
Identifikační číslo pracoviště (IČP) – vyplní se IČP přidělené Pojišťovnou (v souladu s platnou Metodikou pro pořizování a předávání dokladů)

7) 
Pracoviště je součástí primariátu – obsah formulářů je připraven univerzálně pro použití v ambulantní i lůžkové péči, pro pracoviště mimo lůžkové PZS se škrtne Ano, pro ambulantní pracoviště v rámci lůžkového odd. LPZS se škrtne Ne

V případě, že pracoviště je součástí primariátu v LPZS, vždy se uvede číslo tohoto primariátu.

8) 
Název ordinace – formulář A

Název pracoviště - formulář B
9) 
Adresa(y) umístění ordinace – formulář A
Adresa(y) umístění pracoviště - formulář B
vždy se uvede PSČ a adresa 

10) 
Smluvní odbornost pracoviště – uvádí se smluvně dohodnutá odbornost, ve které pracoviště poskytuje zdravotní služby  a pro niž je věcně, technicky a personálně vybaveno. Vyplňuje se v souladu s aktuálním číselníkem smluvních odborností pracovišt (dle platné Metodiky pro pořizování a předávání dokladů)

11) 
Variabilní symbol  - vyplňuje se jen tehdy, je-li přidělen v SPZS
12) 
Časový rozvrh poskytování služeb 
Nepřetržitý provoz / nepřetržitá dostupnost služeb - formulář B – uvede se odpovídající způsob

Pracoviště, které poskytuje péči 24 hodin denně, uvede Ano (tj. škrtne Ne) a jako počet dnů mu pak portál uvede 7, jako počet hodin 168
 Počet dnů poskytování zdravotních služeb v týdnu – vypočítá portál  z vyplněné tabulky „rozvrh ordinačních hodin podle místa provozování“

Počet hodin poskytování zdravotních služeb v týdnu - vypočítá portál na základě vyplněné tabulky „Rozvrh ordinačních hodin“ nebo „Rozvrh hodin poskytování zdravotních služeb“
Zaokrouhluje se na celé číslo nahoru. 
13) 
Rozvrh ordinačních hodin dle místa provozování – formulář A

Rozvrh hodin poskytování zdravotních služeb dle místa provozování - formulář B

Do Rozvrhu hodin se uvádějí údaje na základě vyvěšených ordinačních hodin pro pacienty. V případě, že pracoviště poskytuje zdravotní služby  na více místech, uvede se tento rozpis pro každé místo provozování. Místo provozování se uvádí vždy včetně PSČ. (Lze přidat další tabulky Rozvrhu na samostatný list).

14) 
Vedoucí pracoviště  
Příjmení, jméno, titul

Rodné číslo
Kategorie pracovníka – vyplní se dle  tabulky Kategorie pracovníkai
Typ pracovníka – vyplňuje se v souladu s tabulkou Typ pracovníka 

Datum zahájení činnosti – u nově uzavíraných smluv na základě vyhlášky o rámcových smlouvách se uvede datum zahájení identické s datem účinnosti typové smlouvy.

Datum ukončení činnosti – vyplní se v případě ukončení činnosti konkrétního pracovníka 
Kapacita pracovníka – uvede se počet hodin v týdnu, po který konkrétní pracovník pravidelně poskytuje péči na pracovišti. 
Funkční licence – v případě, že pracovník je držitelem funkční licence (a pracoviště má nasmlouván kód výkonu, k jehož oprávněnému vykazování je požadována funkční licence), uvede se kód licence.

15) 
Kvalifikace lékaře
vyplní se obor specializované způsobilosti na základě zákona č. 95/2004 Sb., ve znění pozdějších předpisů 
16) 
Kvalifikace VNP nebo JOP - formulář A - vyplní se na základě zákona č. 96/2004 Sb., ve znění pozdějších předpisů 
17) 
Kvalifikace nelékaře (VNP nebo JOP) – formulář B - vyplní se na základě zákona č. 96/2004 Sb., ve znění pozdějších předpisů 
18) 
Doklad o statutu lékaře školitele – u ambulantních specialistů se nevyplňuje
19) 
Návštěvní služba – u ambulantních specialistů se nevyplňuje
Nasmlouvaný kód dopravy – u ambulantních specialistů se nevyplňuje
Smluvená územní oblast pro návštěvní službu – u ambulantních specialistů se nevyplňuje
 Upozornění: uvádí se pro pracoviště LSPP

V případě, že ambulantní specialista vykoná návštěvu na základě indikace PL, vykáže zdravotní výkony „návštěva specialisty v bytě – konzilium specialistou“ a čas lékaře strávený dopravou za pacientem, nesmlouvají se kódy dopravy.

20) 
Rozvrh hodin vedoucího pracoviště – formulář B

uvede se rozpis hodin pravidelné přítomnosti vedoucího pracoviště. 
Pro pracoviště LSPP se nevyplňuje.

21) Doba obvyklé přítomnosti vedoucího pracovníka na pracovišti - formulář B
vyplní se na základě údajů uvedených v bodě 22) Rozvrh hodin vedoucího pracoviště. Pro pracoviště LSPP se nevyplňuje.

22) Přepočtený počet pracovníků poskytujících zdravotní služby na pracovišti 
23) Kapacita poskytovaných služeb - formulář B –

  Uvede se vždy počet dialyzačních lůžek (odb. 128), popř. počet lůžek pro zákroky (odb. 613). 
24) Seznam dalších pracovníků, kteří mohou poskytovat výkony nasmlouvané pro pracoviště (Seznam č. 1) 

pro všechny pracovníky poskytující zdravotní služby   na pracovišti se vyplní následující body

Rodné číslo, příjmení, jméno, titul

Kategorie pracovníka – vyplní se dle  tabulky Kategorie pracovníka. Uvádí se jen nejvyšší kategorie k aktuálnímu datu
Typ pracovníka – vyplní se dle  tabulky Typ pracovníka
Všichni další pracovníci (jak lékaři, tak VNP, JOP, NLZP) uvádějí  jako typ pracovníka O (ostatní) 

Datum zahájení činnosti – u nově uzavíraných smluv na základě vyhlášky o rámcových smlouvách se uvede datum zahájení identické s datem účinnosti typové smlouvy.

Datum ukončení činnosti – vyplní se v případě ukončení činnosti konkrétního pracovníka 
Kapacita pracovníka – uvede se počet hodin v týdnu, po který konkrétní pracovník pravidelně poskytuje péči na pracovišti. 
Funkční licence – v případě, že pracovník je držitelem funkční licence (a pracoviště má nasmlouván kód výkonu, k jehož oprávněnému vykazování je požadována funkční licence), uvede se kód licence.

25) Seznam nasmlouvaných kódů zdravotních výkonů (Seznam č. 2) – vychází se z potřeb na poskytování zdravotních služeb, které má Pojišťovna v daném regionu a které potřebuje prostřednictvím smluvního vztahu zajistit. Pracoviště určité smluvní odbornosti může mít nasmlouvána jen klinická vyšetření příslušné autorské odbornosti. Pro nasmlouvání ostatních výkonů jiných (více) autorských odborností platí, že musí být splněno věcné, technické a personální zajištění.
V případě „dětských“ odborností – např. 704 - dětská ORL, 306 - dětská a dorostová psychiatrie, jejichž poskytovatelé splňují specializovanou způsobilost a současně poskytují péči dospělým pacientům, by měly být odděleny ordinační hodiny pro dospělé od ordinačních hodin pro děti. 

Základní soubor výkonů (Seznam č. 2a) – každé smluvní pracoviště dané odbornosti je povinno pojištěncům samo poskytnout všechny výkony základního souboru. Do doby, než bude základní soubor výkonů pro každou odbornost stanoven, je nutné kódy výkonů dohodnout a vyplnit individuálně.

Všechny nasmlouvané kódy výkonů pro pracoviště se v současnosti vyplňují do Seznamu č. 2a.
Datum od - je v případě nové přílohy stejné jako platnost přílohy, v případě nasmlouvání konkrétního výkonu během platnosti přílohy se uvede dohodnuté datum platnosti (vždy od 1. dne v měsíci)

Datum do – musí být vyplněno, uvádí se v případě platnosti na dobu určitou, nebo při ukončení platnosti některého výkonu
Další výkony (nad dohodnutý základní soubor) (Seznam č. 2b) – až bude dohodnut základní soubor výkonů pro každou odbornost, budou se další výkony v závislosti na kvalifikaci, technickém vybavení pracoviště a na potřebnosti zajištění specializovaných zdravotních služeb v konkrétní oblasti uvádět do seznamu 2b. 

Do té doby se seznam č.2b nevyplňuje.

26) 
Seznam zdravotnické techniky pro provedení nasmlouvaných výkonů (Seznam č. 3) 
(Tabulka ZTV) – vychází se z potřeb na poskytování zdravotních služeb, které má Pojišťovna v daném regionu a které potřebuje prostřednictvím smluvního vztahu zajistit. Pro pracoviště konkrétní smluvní odbornosti lze nasmlouvat výkony i více autorských odborností uvedených v platném seznamu zdravotních výkonů, avšak pouze ty výkony, pro které jsou splněny předepsané personální předpoklady, věcné a technické vybavení.

K výkonům, které jsou nasmlouvány, se automaticky vyplní požadovaná zdravotnická technika podle číselníku přístrojů a to tak, že je pak nutno ručně doplnit vyžadované údaje (dle konfigurace pro danou techniku buď počet kusů nebo evidenční číslo – toto je předmětem hlášky v záhlaví Přílohy č.2 a dokud se toto neopraví, není možné předat Přílohu č.2 do schvalovacího procesu). 

Do číselníku byly zařazeny vybrané přístroje, které jsou pro provedení nasmlouvaných výkonů nezbytné.  Je nutno doložit vlastnictví nebo pronájem formou dokladu (kupní či nájemní smlouva nebo aspoň evidenční list)
Kód ZTV – vyplňuje portál po detekci, že k některému výkonu chybí daný přístroj

Název dle VZP a Souhrnný název pro skupinu – jedná-li se o přístroj z číselníku přístrojů, vyplňuje tyto údaje portál

Název od PZS – uvede se konkrétní název přístroje, který má PZS k dispozici. 

Počet přístrojů – vyplňuje se vždy. V případě, že pracoviště má více přístrojů stejného typu neuvádí se evidenční číslo.
Typ přístroje, výrobce, evidenční číslo (popř. výrobní číslo) – vyplní se pro konkrétní přístroj

Datum zařazení do provozu – uvede se datum uvedení přístroje do provozu. V případě, že datum nelze přesně zjistit, uvede se 1.1. příslušného roku, kdy byl přístroj uveden do provozu.
Datum ukončení provozu – při uzavírání nových typových smluv se nevyplňuje, v budoucnu se vyplní, přestanou-li na tomto přístrojovém vybavení být poskytovány služby a PZS to na základě povinnosti uvedené ve smlouvě oznámí Pojišťovně.

Poznámka:

specializované vybavení, které je nezbytné pro provedení výkonu a přitom není možné k němu vztáhnout podmínky zákona č. 123/2000 Sb., o zdravotnických prostředcích, není obsaženo v číselníku přístrojů. Jedná se např. o myčky, odsávačky, rámy, fixační zařízení a další.

Toto vybavení se uvede do „Seznamu speciálního vybavení pro provedení nasmlouvaných výkonů“ (seznam č. 4) v jednotlivých formulářích. Zde se vyplní název a popř. počet kusů konkrétního vybavení.

27) 
Seznam speciálního vybavení pro provedení nasmlouvaných výkonů (Seznam č. 4) – 

uvádí se speciální vybavení, případně speciální prostory, které jsou nezbytnou podmínkou pro provedení nasmlouvaných výkonů (vany, bazény, specifické sálky, apod.). Dále se uvádí specializované vybavení, které je nezbytné pro provedení výkonu a přitom není možné k němu vztáhnout podmínky zákona č. 123/2000 Sb. o zdravotnických prostředcích a které proto není obsaženo v číselníku přístrojů (specializovaná instrumentária, operační síta, infuzní pumpy, teploměry, myčky, odsávačky, nástroje - vrtačky, pily, kleště, nože atd., rovněž i matrace, stoly, fixační zařízení a další).

Vyplní se název a popř. počet kusů konkrétního vybavení včetně dat.

Datum od - je v případě nové přílohy stejné jako platnost přílohy, v případě nasmlouvání konkrétního vybavení během platnosti přílohy se uvede dohodnuté datum platnosti (vždy od 1. dne v měsíci)
Datum do – musí být vyplněno, uvádí se v případě platnosti na dobu určitou, nebo při ukončení platnosti některého vybavení
28) 
Seznam zdravotnických vozidel dle kategorie standardního vybavení pro nasmlouvané kódy dopravy (Seznam č. 5) - formulář B – u ambulantních specialistů se nevyplňuje
29) 
Nasmlouvané kódy dopravy - formulář B – u ambulantních specialistů se nevyplňuje
30) 
Seznam smluvních specifických položek (seznam č. 7) – je určen pro nasmlouvání smluvně dohodnuté ceny některých ZUM či ZULP vykazovaných na dokladech 03 (z číselníků léčivých přípravků, zdravotnických prostředků a stomatologických výrobků).

Vyplňuje se pouze v odůvodněných případech, a to na základě konzultace s ZP. 

V případě, že se pro některé ZUM, či ZULP vyplňuje Seznam č. 7, je zapotřebí vyplnit všechny položky.

Skup. 

1. - pro položku z číselníku HVLP (hromadně vyráběných léčivých přípravků)


2. – pro položku z číselníku IVLP (individuálně vyráběných léčivých přípravků)


3. - pro položku z číselníku ZP (zdravotnických prostředků)


4. – pro položku z číselníku stomatologických výrobků – tento segment nevyplňuje

Kód – uvede se kód položky dle příslušného číselníku

Název – uvede se název položky dle příslušného číselníku

Datum od – musí být vždy vyplněno (uvádí se 1. den měsíce)

Datum do – musí být vždy vyplněno. Může být maximálně do 31. 12. stejného roku jako Datum od.

31) Speciální smluvní ujednání - vyplní se jen tehdy, pokud došlo k jakékoliv další dohodě s konkrétním pracovištěm ambulantní péče. 
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