VZP-17/2013 Navrh na lé¢ebné rehabilita¢ni pééi v odborné
léCebné
Zakladni pravidla pro poskytovani l1é¢ebné rehabilitaéni péce v odbornych

lé¢ebnach pro dospélé s OD 00022 (déle jen 1é¢ebna) jsou uvedena v platnych
pravnich predpisech.

Zdravotni péci v odbornych léfebnach pro dospélé s OD 00022 doporuduje
ofetiujici lékaf. V piipadé, kdy je pacient indikovdn k l0Zkové lé&ebné
rehabilitani pé¢i zvlastniho socidlniho prostiedi, podava vlastni ndvrh
registrujici prakticky 1ékaf; v piipadé indikace 1écebné rehabilitaéni péce
oSetfujicim lékafem pfi hospitalizaci podava tento OL i vlastni navrh. Navrh se
podava bud na ¢étyidilném pripisovém tiskopisu Navrh na lé&ebné
rehabilitaéni péci v odborné lécebné (tiskopis se vypliiuje psacim strojem),
vytistény pomoci PC, nebo elektronicky prostfednictvim datového rozhrani.
Névrh veetné pfiloh musi byt kompletné bud’ v papirové, nebo v elektronické
formé. Na jednotlivych oc¢islovanych dilech tiskopisu je v zahlavi vyznadeno,
pro koho jsou uréeny:

dil 1 oSetfujicimu lékaFi lé¢ebny k dokumentaci (potvrzeni objednivka
lé¢ebné)

dil 2 k vyhétovani

dil 3 reviznimu léka¥Fi k dokumentaci

dil 4 navrhujicimu léka¥i k dokumentaci

Pokud navrhujici lékaf vypliiuje navrh na PC, vystavuje ho pouze v jednom
vyhotoveni (dale jen PC original). Potfebné dily ndvrhu 2, 3 a 4 se pofizuji
formou kopie v pribéhu vyfizovéani navrhu.

Postup vypliiovani tiskopisu

Navrhujici Iékaf vyplni vSechny pozadované Udaje kromé oddilu ,,Stanovisko
revizniho lékare™ a zajisti podpis pacienta nebo jeho zdkonného zéstupce pod
prohlaSenim.

V piipadé, Ze pacient neni v diisledku svého zdravotniho stavu schopen opatiit
navrh svym podpisem, seznami navrhujici 1ékaf pacienta s obsahem prohlaseni a

opatii navrh svym podpisem namisto pacientova suvedenim divodu tohoto
postupu.

Dle kap. IL.1. Spoletné zasady se vypliuji Kéd pojisovny, ICP, Odbornost,
Dne:, Diagnoza zakladni a vedlejsi.

Dale se vyplnyje:



Ev. ¢islo — na jednotlivé dily tiskopisu navrhu (original PC i jeho kopie) se
uvadi evidencni Cislo, které si dopliiuji podle svych potieb prislusni lékafi a
odborni pracovnici, ktefi s témito dily pracuji.

Cis. nmdvrhu - ¢&islo navrhu piid&lené pojiStovnou; v pfipadé navrhu
pfeddvaného v datovém rozhran{ je to ,Cislo dokladu® pfidélené navrhujicim
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Rok navrhu — zada pojistovna.

Pacient — uvede se pfijmeni a jméno, Cislo poji§ténce (tj. ¢islo uvedené na
prikazu pojidténce) a Gplnd a pfesna adresa bydlisté véetné PSC a kontaktniho
telefonu a dale kontakini e-mailové adresa, pokud je zndma (dtleZité Gdaje pro
lé¢ebnu 1 pojist'ovnu).

Zak. zastupcee — je-1i pacientem osoba nezpusobild k pravnim ukontm, uvedou
se viechny pfedtisténé tidaje o zdkonném zastupci takového pacienta.

Indikace — do vydani pfedpisti definujicich indikace pro 1é¢éebné rehabilitaéni
péci v odborné 1é¢ebné se indikace neuvadi.

Typ — uvede se piislusny kod I, II, nebo I1I. V ptipadé piekladu z ldzka na ltzko
(navrh vystaven oSetfujicim Iékafem pfi hospitalizaci) se uvede kéd I, pokud
oSetfujicim lékafem pfi hospitalizaci neni poZadovan preklad z 1Gzka na lazko
uvede se kod II, vptipadé navrhu na hospitalizaci pacienta indikovaného
z vlastniho socialniho prostiedi se uvede kod III.

Zdiivodnéni pobytu v lé€ebné: struéné se uvede diivod, pro ktery je nezbytné
poskytnuti lécebneé rehabilitaéni péce tstavni formou.

Navrhovand lécebna: navrhujici lékar vybere pro pacienta vhodné léc¢ebné
misto podle seznamu odbornych lé¢eben s OD 00022 a uvede jej na lince 1,
doplitkové i na lince 2. V pfipadé piekladu z lizka na 1iZko se uvede nazev
lécebny po predchozim projedndni oSetfujiciho lékafe s urdenym
zastupcem lécebny.

Dne — uvede se datum vystaveni navrhu.

Od tohoto dne za¢ind plynout ¢asové rozmezi platnosti navrhu. Navrhujici
poskytovatel je povinen piedat ndvrh do 5 pracovnich dni od data vystaveni
navrhu na prislusnou poji§tovnu, a to zptisobem uréenym jejim feditelem.

V piipadé piekladu zlizka na liZko musi byt dodrZzen termin nastupu na
1é¢ebné rehabilitaéni péci ihned po propusténi, s max. toleranci 10 kalendéfnich
dni. Pokud se vpfipadé navrhu vystaveného oSetfujicim lékafem za
hospitalizace nejednd o pieklad zliZka na lizko, musi byt dodrzen termin
nastupu na lé¢ebné rehabilitacni péci do 1 mésice od data vystaveni navrhu,
jinak navrh pozbyva platnost.

V pripadé hospitalizace pacienta indikovaného z vlastniho socialniho prostredi
nesmi termin nastupu pfesdhnut dobu 3 mésict od data vystaveni névrhu, jinak

navrh pozbyva platnost.
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Postup schvalovani niavrhu

Navrhujici 1ékat po vyplnéni poZadovanych udaji v navrhu oddéli dil 4 navrhu
(poridi si kopii PC originalu), ktery zistiva ve zdravotnické dokumentaci
pacienta. Zbyvajici dily (PC origindl) lékaf odesle na jemu piislugnou
pojistovnu.

Pojistovna do 5 pracovnich dnil zajisti ovéfeni formélnich naleZitosti, pfevezme
navrh v rozsahu dild 1-3 (PC origindl) a zajisti vyjadieni revizniho 1ékaie. Po
potvrzeni navrhu reviznim lékafem a oddéleni dilu 3 (pofizeni kopie PC
origindlu) pro potfeby pojistovny se odefle ndvrh, tj. zbylé dily 1 a2 (PC
origindl), na urfenou adresu lé¢ebny - dil 1 (PC original) si ponechava lé&ebna
k dokumentaci adil 2 (kopii PC origindlu) piiklddd k vyQétovani pro
poji§tovnu.

Lécebna na zdkladé potvrzeného navrhu, ktery obdrZela od pojistovny, zajisti
predvolani pacienta na vhodny termin pobytu vlastnim zptisobem.

Réadn& vyplnény formulat navrhujici 1ékat potvrdi svym podpisem, jmenovkou a
¢itelnym otiskem razitka zdravotnického zafizeni na kazdém dilu ndvrhu zvlast
(PC original). Bez téchto néleZitosti, jakoZ i data vystaveni (ddleZity Gdaj pro
plynutf stanovenych lhiit) pojistovna navrh neprevezme.

STANOVISKO REVIZNIHO LEKARE

V této Casti navrhu revizni lékai pojistovny schvaluje, upravuje nebo zamita
pfedloZeny ndvrh. Své stanovisko potvrdi podpisem, svou jmenovkou a ¢itelnym
otiskem razitka pojistovny, v¢. uvedeni data posouzeni navrhu.

Schvaluji lé¢ebnu: pokud revizni 1ékaf predlozeny navrh schvali, doplni ndzev
léCebny a proskrtne slova ,,Upravuji — zamitam®.

Upravuji: proskrtne se slovo zamitdm, doplni se napf. jind 1é¢ebna.

Zamitam (duvod):. V tomto piipadé¢ odele revizni lékaF nepotfebné dily
navrhu (PC originél) se zdGvodnénim zamitnuti zpét navrhujicimu Iékaii (dil 3
navrhu nebo kopie PC origindlu zlistava na pojistovné).

PreloZeni pojiSténce z akutniho l0zka poskytovatele lGZkové péée do 1écebny
revizni 1ékar neposuzuje (vystaveni a pfeddvani navrhu probihd vyse uvedenym
zplsobem). Naslednd revizni ¢innost neni timto dotéena.

LEKARSKA ZPRAVA

Uvedené poloZky se vyplni plné a vystizné v pfipadé, Ze nejsou uvedeny
v piiloZené odborné 1ékarské zprave, kterd je soucasti navrhu.

Osnova lékarské zpravy:

A: DULEZITA ANAMNESTICKA DATA
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RA: (i sourozenci): uvedou se nemoci a umrti v roding, které mohou mit vliv na
soucasny zdravotni stav pacienta.

OA: uvedou se vaznéjsi prestalé nemoci, operace, Grazy.

Oc¢kovani: zde lékar uvede provedena ockovani pacienta, jsou-li zfetele hodna.
Alergie: na lécivé piipravky, potraviny, jiné, ev. jaka lécba.

Piedchozi pobyt v obdobném zafizeni (kdy, ve kterém): uvede se predchozi
pobyt v obdobném zafizeni poskytovatele nasledné péce (léCebné OLU,
lazenské léCebné, vletné uvedeni data, mista a dlouhodobého lé¢ebné

rehabilita¢niho planu z pfedchazejici hospitalizace (pokud jsou uvedené
informace oSetiujicimu 1ékafi znamy)).

B: NO: uvedou se soucasné obtize — podrobny popis zdravotniho stavu pacienta,
pro které je pobyt v lé¢ebné navrhovan, vcetné uvedeni cile 1é¢ebného pobytu,
historie nynéjsiho onemocnéni, dosavadni terapie (véetné dlouhodobého 1é¢ebné
rehabilitaéniho planu od poskytovatele ambulantni specializované péce).

C: OBJEKTIVNI NALEZ A FUNKCNI STAV (event. odborn4 vloZka nebo
prekladova zprava): uvede se kompletni objektivni nalez a popis funkéniho
postizeni vcéetné mobility, pfitomnosti dekubith (lokalizace, velikost), stomie,
tdaje o kontinenci a sobéstacnosti pacienta, lékafem uréena potieba dietniho
stravovani, (v pfipadé pfilozenych zprav se uvede pocet listh p¥iloh).

D: LABORATORNI A EVENT. DALSI VYSETRENI souvisejici
s onemocnénim, pro které je lé¢ebna navrhovana a nejsou uvedena v bodé
C: dalsi Gdaje dle tGvahy lékafe, pokud souviseji s onemocnénim, nebo je
pozaduje lécebna.

E: LEKAREM DOPORUCENE ZVLASTN[ POZADAVKY NA POBYT
V LECEBNE (event. jind sd&leni): navrhujici 1éka¥ uvede skutednosti rozhodné
pro indikaci doprovodu, rozhodnuti o indikaci doprovodu nalezi 1é¢ebné. Pokud
bude lécebna indikovat doprovod, pozada o schvaleni revizniho lékate ji
piisludné pojidtovny (soucasti Zadosti je kopie potvrzené¢ho navrhu).

Pokud je indikovana doprava a jedna se o navrh na odléceni v 1é€ebné, ktera
neni nejbliz§im poskytovatelem poskytujicim poZadovanou zdravotni pééi,
pacient vzdy stvrdi svym podpisem na navrhu, Ze byl navrhujicim Iékaiem
pouden o skuteénosti, Ze pojistovna hradi dopravu pouze ve vy$i odpovidajici
vzdalenosti nejbliz§itho smluvniho poskytovatele, ktery je schopen pozadovanou
zdravotni sluzbu poskytnout.

ODBORNA LECEBNA

Pokud lécebna uvedend vnavrhu na prvnim pofadi nemlZe piijmout
z objektivnich davodu pojisSténce v ¢asovém rozmezi platnosti navrhu, je
povinna cely navrh odeslat do l1é¢ebny uvedené na druhém potadi, a to vzdy ve
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Ihtte tii pracovnich dnti (ve vyjimeénych pfipadech max. do 5 pracovnich dnit)
ode dne doruceni navrhu z pojistovny. Datem doruceni a odeslani se rozumi
razitko podatelny 1é¢ebny. V ptipadg, Ze ani 1é¢ebna ve druhém pofadi nema pro
pacienta volné luZko, je povinna do tfi pracovnich dnl (ve vyjimeénych
pripadech max. do 5 pracovnich dnfi) ode dne doruceni navrhu odeslat navrh po
pfedbéZném projednani situace zpét na vysilajici pojistovnu. O dal§im postupu
lécby takového pacienta rozhodne lékar, ktery doporucuje 1é¢ebné rehabilitacni
péci, piipadné revizni lékaf pojiStovny po dohodé s nim.

V ptipadé, kdy pacient jiz obdrzel od léCebny vyzvu k nastupu k hospitalizaci
a vznikla prekazka, kterd brani nastupu pacienta na lé¢ebné rehabilitatni péci ve
stanoveném terminu, muze léCebna predvolat pacienta znovu, pokud nahradni
termin ndstupu nepfesahuje dobu vymezenou platnosti navrhu.

V pfipadé, kdy si zdravotni stav pacienta v pribéhu léceni v léCebné vyzada
z divodu nezbytnosti stabilizace zdravotniho stavu kratkodoby pobyt na
akutnim lazku, a to v maximalni délce 10 kalendainich dnti, nebude Pojistovna
poZadovat k pokracovani 1écby v lé¢ebng vystaveni nového ndvrhu. Jedna se
tedy o pokra¢ovani jedné hospitalizace.

Ve vySe uvedeném ptipadé preruSeni 1é¢by na vice neZ 10 dni, stejné jako
v piipadé preruseni [éCby na vice nez 3 dny z opravnénych diivodli ze strany
poskytovatele, je tthrada dal§i hospitalizace v 1é¢ebné moZna pouze na zikladé
potvrzeni nového navrhu.

V pifipadé¢ preruseni lé€eni del§iho 72 hodin z osobnich diivodi na strané
pacienta je dalsi pobyt v léCebné mozny pouze na zdkladé potvrzeni nového
navrhu.

Pozn.: Vyuctovani za lécebné rehabilitacni péci v lécebné se provede pomoci
dokladu 02 ,, Vyiuctovani vykonii v ustavni péci*.

Pozn.: Dojde-li k prehldseni pacienta k jiné pojistovné pri nastupu, nebo béhem
léceni, pak pojistovny hradi lécbu za ty dny, ve kterych byl pacient pojisténcem
té které pojistovny.

Poznamka: Doklad 17 je ucinny az od 1.1.2014; soucasné s jeho zavedenim
bude z dokladu 19 odstranén text, ktery upravuje pouziti dokladu 19 i pro
navrhy na lécebné rehabilitacni péci v odborné lécebné pro dospélé s OD
00022,



