Zápis z jednání pracovní skupiny č. 2 DŘ dne 21. 10. 2005

Jednání probíhalo od 9,15 do 15,00 hod.

Přítomni: viz prezenční listiny (uloženy u zapisovatele)

Program pracovní skupiny :

1. Organizace pracovní skupiny 

2. Odbornost  hyperbarické medicíny

3. Odbornost 925 – sestra domácí péče

4. Odbornost 504 – cévní chirurgie

5. Odbornost 506 – neurochirurgie

6. Závěr

1. Organizace pracovní skupiny

· Ověřovatelem zápisu bude PhDr. Vojkůvka a MUDr. Pluskalová a za každou odbornost předkladatel návrhu.

· Naplánované termíny PS do konce roku 2005: 3. 11. 2005

   18. 11. 2005


       

     1. 12. 2005


    

    15. 12. 2005

2. Odbornost hyperbarické medicíny 

· předkladatel návrhu:  MUDr. J. Růžička, PhD.

· bylo konstatováno, že všechny dohody z předchozích PS ohledně následujících tří kódů byly akceptovány a do návrhů zapracovány

Xxxx – Hyperbarická oxygenoterapie v přetlakové komoře – komprese a dekomprese

· PS výkon projednala a navrhla ještě následující změny.

· Autorská odbornost: doplněno: Česká společnost hyperbarické medicíny ČLS JEP – atestace z hyperbarické medicíny a oxygenoterapie
· Další odbornosti: doplněno: 708
· Nositelé výkonu: opraveno: lékař A2
· Ostatní zdravotničtí pracovníci: doplněno: technik-operátor
· Použité přístroje: odstraněno: monitor EKG
Xxxx – Hyperbarická oxygenoterapie v přetlakové komoře – izokomprese – akutní indikace

· PS výkon projednala a navrhla ještě následující změny.

· Autorská odbornost: odstraněno: lékař s atestací z hyperbarické medicíny a oxygenoterapie
vloženo: Česká společnost hyperbarické medicíny ČLS JEP – atestace z hyperbarické medicíny a oxygenoterapie

· Další odbornosti: doplněno: 708
· OF: odstraněno: vícekrát, nahrazeno: 6krát denně, vícekrát pouze po schválení RL; v textové části budou doplněny indikace ve vztahu k frekvenci – termín dopracování 
1. 12. 2005

· Nositelé výkonu: opraveno: lékař A2 
· Ostatní zdravotničtí pracovníci: doplněno: technik-operátor
· Použité přístroje: odstraněno: monitor EKG
Xxxx – Hyperbarická oxygenoterapie v přetlakové komoře – izokomprese – chronická   indikace

· PS výkon projednala a navrhla ještě následující změny.

· Autorská odbornost: odstraněno: lékař s atestací z hyperbarické medicíny a oxygenoterapie
vloženo: Česká společnost hyperbarické medicíny ČLS JEP – atestace z hyperbarické medicíny a oxygenoterapie

· Další odbornosti: doplněno: 708
· Nositelé výkonu: opraveno: lékař A2
· Použité přístroje: odstraněno: monitor EKG
Do příštího jednání doplní předkladatelé indikační seznam (již byl dle vyjádření projednáván na ČLK) a doplní v tomto seznamu k jednotlivým indikacím frekvence.

Termín příštího projednávání na PS: 1. 12. 2005
3. Odbornost 708 – ARO a intenzívní medicína 

· předkladatel návrhu:  prim. MUDr. Karel Dlask

Xxxx – Ošetřovací návštěva u nemocného s umělou plicní ventilací v domácím prostředí

· PS výkon prozatím neodsouhlasila. Na jednání se rozvinula diskuse k potřebnosti tohoto výkonu, neboť tuto péči v současné době ve většině případů zajišťuje sestra domácí péče a rodina navázaná na ARO. Dle vyjádření zástupců odborné společnosti ARO by toto měla vykonávat specializovaná vyškolená sestra ARIP. 
· Po projednání bylo navrženo, aby byl výkon postaven znovu s následujícími doplněními:

· upřesnit definici výkonu – věcně vyspecifikovat, náplní výkonu, by měly být pouze specializované úkony, které provádí vyškolená sestra ARIP a nikoliv sestra domácí péče  

· zkrátit čas výkonu (ne déle než 30 min)

· OF: max. 3krát denně

· výkon bude nástavbou ke standardním návštěvám home – care, a bude tedy přičítací k těmto návštěvám

· v jedné návštěvě bude přítomnost jen jedné osoby 
· je nutné definovat přesné podmínky, aby nedocházelo k dublování péče a dopravy sestry ARIP a sestry domácí péče
· výkon bude zařazen pod odborností 925
Vzhledem k tomu, že projednávání výkonů proběhlo rychleji než se původně očekávalo, omlouváme se tímto zástupcům domácí péče, kteří přišli na projednávání výkonu, když už bylo jednání o výkonu ukončeno  (i když přišli na čas, který byl uveden na pozvánce).   

Vážená paní,
 

k odbornosti 925 sděluji za ADP ČR, 
která je autorskou odborností 925 - domácí zdravotní péče
 

Agentury domácí péče od roku 1994 bežně zaměstnávají sestry se spacializací v oboru ARIP i dalších neméně důležitých specializacích pro účel UPV a tudíž nevidím důvod proč by výkon  UPV ve vlastním sociálním prostředí by měl být vůbec nově řešen, neboť prokazatelně je běžně prováděn za účasti uvedených sester s příslušnou specializací.
 

Návrh zřejmě vychází z nedostatečné informovanosti o variabilních možnostech a personálním managementu domácí  zdravotní péče u  autorů návrhu Kalkulačního listu.
 

 Prosím, aby se tato poznámka, včetně píesmného stanoviska ADP ČR, které jsem Vám zaslala před jednáním PS II,stala součástí zápisu.
 

                                                                            S pozdravem Blanka Misconiová
                                                                                                    prezidentka ADP ČR
Termín příštího projednávání na PS: 1. 12. 2005
4. Odbornost 504 – cévní chirurgie

· předkladatel návrhu:  MUDr. Petr Šedivý

Zástupci odborné společnosti byli při projednávání odbornosti cévní chirurgie vyzváni, aby PS předložili návrh na redukci šicího materiálu.

Zástupci odborné společnosti – MUDr. Šedivý se dostavil, ale pouze ústně sdělil návrh odborné společnosti, že by se veškerý šicí materiál vylepoval do operační vložky a pojišťovnám následně účtoval formou ZUM. 

Zástupce VZP sdělil, že tuto navrhovanou variantu nemůže ZP přijmout. Nelze, aby materiál, který je pro všechny ostatní odbornosti přímo spotřebovaným materiálem vykazovala jedna z odborností jako ZUM.

ČLK navrhla uskutečnit dne 2. 11. 2005 ve 13.00 hod schůzku mezi představiteli ČLK 
a chirurgické společnosti, kde by byla celá záležitost definitivně vyřešena, závěry z této schůzky budou předány zástupcům VZP do 10. 11. 2005 a následně budou prezentovány na PS dne 18. 11. 2005.

Termín příštího projednávání na PS: 18. 11. 2005
5. Odbornost 506 – neurochirurgie

· předkladatel návrhu:  MUDr. Petr Kozler, Ph.D.

56111 – Zavedení rezervoáru likvidu Ommaya včetně návrtu

· PS výkon projednala a navrhla ještě následující změny.

· Popis výkonu: doplněno: k,  Anestezie se vykazuje samostatně.
Definitivní znění: Typ neurochirurgické operace zaměřené k drenáži mozkomíšního moku z komorového systému do podkožního Ommayova rezervoáru. Anestezie se vykazuje samostatně.

· OM: odstraněno: S, doplněno: H
· Definice výkonu: odstraněno: V lokální nebo celkové anestézii
· Čas výkonu: odstraněno: 120, nahrazeno: 60 min
· Nositelé výkonu: opraveno: operatér A2 – index 5 – čas 60 min, 1. asistent A1 – index 0 – čas 60 min
· Ostatní zdravotničtí pracovníci: opraveno: čas 60 min
· PMAT:
fibrinová pěna –  odstraněno: 2x(40x20x8 mm), doplněno: ZULP ano


komprese mulová ze 100% bavlny – odstraněno: nesterilní

folie incizní steri-drape – odstraněno: 2, nahrazeno: 1 ks


coated vicryl + needle 16 mm (W 9442) – odstraněno: 2, nahrazeno: 1 ks


coated vicryl + needle 35 mm (W 9364) – odstraněno: 2, nahrazeno: 1 ks

operační čepice a roušky – počty balení nahradit jednotlivými kusy

rouškování – definovat obsah

sací set mikro – ověřit cenu

doplnit: kraniotomická brusná koule
· Použité přístroje: 
jednoúčelové:

instrumentárium neurochirurgické kompletní – definovat obsah
instrumentárium mikronástrojů neurochirurgických – definovat obsah
odstraněno: mikroskop pro neurochirurgii

u přístrojů nepsat počet použití, bude stanoveno MZ ČR na základě výpočtu 


víceúčelové přístroje:

doplnit: operační stůl

doplnit: operační lampa

56177 – Kraniotomie a resekce, případně lobektomie pro tumor či metastázu nebo operace intrakraniálního aneuryzmatu nebo operace píštěle karotidokavernózní intrakraniálně nebo hemisferektomie neboextirpace korové jizvy nebo lobektomie pro epilepsii nebo rekonstrukční operace pro encefalokelu nebo dekomprese zadní jámy

· PS výkon projednala a navrhla ještě následující změny.

· Popis výkonu: doplněno: Anestezie se vykazuje samostatně. Použití CUSy a operačního mikroskopu se vykazuje samostatným kódem.
· Definitivní znění: Typ neurochirurgické operace zaměřené k radikálnímu či paliativnímu odstranění tumoru či metastázy se současnou resekcí mozkového laloku. Zahrnuje i odstranění tumoru hypofýzy subfrontálním přístupem. Anestezie se vykazuje samostatně. Použití CUSy a operačního mikroskopu se vykazuje samostatným kódem.
· OM: odstraněno: SH, doplněno: H
· Definice výkonu: 
· Čím výkon začíná: odstraněno: Po uvedení nemocného do celkové endotracheální anestézie. Odklopení kožního laloku, expozice tvrdé pleny provedením osteoplastické nebo osteoklastické trepanace.
Přesný obsah a rozsah výkonu: doplněno: Odklopení kožního laloku, expozice tvrdé pleny provedením osteoplastické nebo osteoklastické trepanace. Přiklopení  kostní ploténky kožního laloku, sutura po anatomických vrstvách.

odstraněno: peroperační monografie, ultrazvukový selektor CUSA, laser, dle Ředina

Definitivní znění: Odklopení kožního laloku, expozice tvrdé pleny provedením osteoplastické nebo osteoklastické trepanace. Otevření tvrdé pleny, lokalizace léze (punkce atd.), cerebrotomie dle lokalizace a rozsahu léze, pooperační biopsie, maximálně radikální odstranění léze (klasická resekce, mikrochirurgická resekce) s přihlédnutím na lokalizaci a charakter léze. V rámci vnitřní dekomprese resekce části nebo celého mozkového laloku. Stavění krvácení (koagulace, bipolární koagulace), uzavření tvrdé pleny (futura, plastika facií), epidurální drenáž.

Čím výkon končí: odstraněno: Přiklopení  kostní ploténky kožního laloku, sutura po anatomických vrstvách.

· Čas výkonu: odstraněno: 300, nahrazeno: 120 min
· Nositelé výkonu: opraveno: operatér A2 – index 6 – čas 120 min, 1. asistent A1 – index 3 – čas 120 min, 2. asistent A0 – bez mzdového indexu – čas 120 min
· Ostatní zdravotničtí pracovníci: opraveno: čas 120 min
· PMAT:
fibrinová pěna –  odstraněno: 2x(40x20x8 mm), doplněno: ZULP ano


komprese mulová ze 100% bavlny – odstraněno: nesterilní
doplněno: dezinfekce – např. Braunol
doplněno: Surgicel absorbable haemostat. Sterile 5 x 7 cm
doplněno: lepidlo tkáňové
rouškování – definovat obsah

sací set mikro – ověřit cenu

· Použité přístroje: 
jednoúčelové:

instrumentárium neurochirurgické kompletní – definovat obsah
instrumentárium mikronástrojů neurochirurgických – definovat obsah
u přístrojů nepsat počet použití, bude stanoveno MZ ČR na základě výpočtu 


víceúčelové přístroje:

doplnit: operační stůl

doplnit: operační lampa

56178 – Prodloužení výkonu kraniotomie a resekce, případně lobektomie pro tumor či metastázu

· PS výkon projednala a navrhla ještě následující změny.

· Popis výkonu: odstraněno: Operace, jejímž cílem je, pokud je to možné, radikálně odstranit nádor supratentoriálně nebo infratentoriálně uložený, který je větší než 4 cm.
· Definitivní znění: Navazuje na výkon s kódem 56177. Lze vykázat pokud velikost tumoru přesahuje v průměru 4 cm. Nejde o samostatný výkon, jedná se o ohodnocení větší technické, časové a profesionální náročnosti u výkonů s kódy….., která je dána velikostí odstraňovaného nádoru. Kód tohoto výkonu se nemůže vyskytovat samostatně, může být vykazován vždy jen s výkonem 36006 nebo výkonem 36013.
· OM: odstraněno: S, doplněno: H
· OF: doplněno: 6krát v jednom dni
· Definice výkonu: odstranit veškerý text. Doplnit jen: Navazuje na výkony s kódy….
· Čas výkonu: odstraněno: 120, nahrazeno: 30 min
· Nositelé výkonu: opraven čas: 30 min
· Ostatní zdravotničtí pracovníci: opraveno: čas 30 min
· PMAT:
fibrinová pěna –  odstraněno: 2x(40x20x8 mm), doplněno: ZULP ano


komprese mulová ze 100% bavlny – odstraněno: nesterilní
· Použité přístroje: 
jednoúčelové:

instrumentárium neurochirurgické kompletní – definovat obsah
instrumentárium mikronástrojů neurochirurgických – definovat obsah
u přístrojů nepsat počet použití, bude stanoveno MZ ČR na základě výpočtu 


víceúčelové přístroje:

doplnit: operační stůl

doplnit: operační lampa

Termín příštího projednávání na PS: 18. 11. 2005 (nejpozději do 11. 11. 2005 odeslat materiály do VZP)

Zpracovala: MUDr. Šustková, Ing. Varholová

Ověřovatelé: PhDr. Vojkůvka, MUDr. Pluskalová a za každou odbornost její předkladatel
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