
 

 

Příloha č. 1 – specifikace služeb DRG 

 

I. DRG online Helpdesk 

 

Odpovědi experta na cílené dotazy prostřednictvím DRG Helpdesku, s možností 

konzultace konkrétního hospitalizačního případu nad elektronicky vedenou zdravotní 

dokumentací. 

Cíl: 
▪ vzdálená pomoc kolegům lékařům/kodérům s korektní klasifikací a vykázáním 

hospitalizačního případu (dále jen „HP“) plátci zdravotní péče. 
 

Pozitiva: 

▪ detailní objasnění 
o vysoký edukativní benefit pro kodéry (lékař/nelékař); 

o schopnost argumentace (interní/externí); 
▪ eliminace podmínky komplexní orientace v klasifikačním systému CZ-DRG 

(např. znalost práce s definičními listy či dalšími návaznými soubory 

a materiály pro správné zařazení hospitalizačního případu); 
▪ eliminace opravných dávek; 

▪ odpovědi, obvykle do druhého dne, jsou samozřejmostí. 
 
Technická specifikace: 

▪ komunikace mezi dodavatelem služby a objednatelem služby (poskytovatel 
akutní lůžkové péče – dále jen „PALP“) probíhá prostřednictvím zabezpečeného 

kanálu (žádný cloud či veřejný internet); 
▪ přístup uživatele/uživatelů pod hesly; 
▪ provoz zajištěn prostřednictvím dodavatelem zabezpečeného serveru, který 

splňuje podmínky nejvyššího stupně bezpečnostní politiky pro práci s citlivými 
údaji; 

▪ vyžádaná konzultace na elektronicky vedenou zdravotní dokumentací podléhá 
zřízení VPN a zajištění přístupu do NIS PALP, to vše při výše zmíněné 
garantované bezpečnostní politice. 

 
Rozsah: 

▪ 3 hodiny experta v rámci měsíce;  
▪ konzultace jsou účtovány za každou započatou čtvrthodinu. 

 
 

II. Každoroční základní informace o novinkách a změnách v klasifikačním 

systému CZ-DRG pro aktuální úhradové období 

 

Jedná se o základní souhrn obsahových změn v rámci distribučního balíčku prezentovaný 

formou aplikace MS Teams. 

 

 



 

 

Cíl:  
▪ předání základních informací o změnách napříč celým systémem CZ-DRG; 

▪ slouží jako podklad pro doporučené detailní školení PALP, vč. ukázky detekce 

nestandardně vykázaných hospitalizačních případů PALP, není podmínkou. 

 
Místo: 

▪ PALP, forma vzdálené komunikace prostřednictvím aplikace MS Teams, 
eliminace prediktivní kapacitní složky PALP, spojené zejména s uvolněním 
lékařů a dalších kolegů, podílejících se na vykazování akutní lůžkové péče.    

 
Spektrum uživatelů - doporučení: 

▪ vedení PALP; 
▪ odd. zdravotních pojišťoven; 

▪ zástupce kodérů. 
 

Program: 

▪ MKN-10 – změny; 
▪ Klasifikační systém CZ-DRG, aktuální pro dané úhradové období 

- cíleno výhradně na změny; 
- sdělované informace pracují s předpokladem základní znalosti a orientace   
  účastníků v klasifikačním systému DRG: 

o MSHP - změny; 
o Pravidla kódování - změny; 

o Metodika DRG markerů změny; 
o Metodika přiřazení RV – změny; 
o Grouper a definiční manuál – změny; 

▪ diskuze, dotazy. 
 

Rozsah: 
▪ 3 hod. 

 

Nad rámec školení je možné uskutečnit detailní seminář v sídle PALP, v takovém případě 
budou navíc účtovány náklady spojené s cestovným a ubytováním. 

 
 

III. Detekce nestandardně vykázaných hospitalizačních případů (dále jen HP) 

nad elektronicky předanými daty 

 
Cíl: 

▪ nad elektronicky vykázanými a PALP předanými daty, ze zdrojové databáze 
MediXen, lokalizovat nestandardně kódované hospitalizační případy PALP, jako 
podklad pro návaznou interní kontrolu na zdravotnickou dokumentaci, a to jak 

z pohledu upcodingu, tak podkódování; 
▪ eliminace chyb a možnost oprav; 

▪ případná eliminace opravných dávek; 
▪ ekonomický přínos; 
▪ vysoký edukativní benefit v rámci PALP; 



 

 

▪ podklad pro supervizní kontrolu (viz bod IV.) – zpětná vazba PALP o kvalitě 
kódování.  

 

Součinnost s přípravou dat: 
▪ nevyžadována. 

 
Výstup: 

▪ seznam HP (formát excel tabulka): 
o atributy: 

- „identifikátor HP“; 

- „období HP“; 
- „typ chyby“; 

- „popis chyby“.  
 

▪ forma předání: 

o prostřednictvím zabezpečeného serveru „DRG HelpDesk“ (viz technická 
specifikace bod I., příloha č. 1 výše). 

 
Rozsah: 

▪ zpracování 1x měsíčně: 

o pakliže PALP předá data ještě před obvyklou uzávěrkou (např. k 23. 
daného měsíce), bude možné předat PALP výstupy detekce v témže 

měsíci, tj. s dostatečnou časovou rezervou, čímž bude PALP umožněno, 
realizovat opravy ještě před odevzdáním plátci zdravotní péče a tedy 
eliminovat opravné dávky; 

o v opačném případě obdrží PALP výstup s detekovanými chybami 
v závislosti na termínu předání a zpracování k-dávek (standardní 

procesní postup). 
 
 

IV. Supervizní ověření kvality kódování nad elektronicky vykázanými daty 

 
Cíl: 

▪ nad elektronicky vykázanými daty provést supervizní kontrolu a za období 

zvolené PALP lokalizovat nestandardně kódované HP, jako podklad pro 
doporučenou návaznou externí kontrolu na elektronicky vedenou zdravotní 

dokumentací v NIS PALP, a to jak z pohledu upcodingu, tak podkódování; 
▪ zpětná vazba PALP o kvalitě kódování a rezervách. 

 

Doporučení: 
▪ v kontextu bodu IV. výše, ukončené hospitalizační případy za PALP sledované 

období 
o email sdělení o zvoleném obd. je plně dostačující; 
o v opačném případě bude pracováno s obd. ke 30.6. 

 
Součinnost s přípravou dat: 

▪ nevyžadována 
o čerpáno ze zdrojové databáze MediXen. 

 



 

 

Výstup: 
▪ při zjištění zásadnějšího problému, s dopadem do úhrad (podkódování, 

upcoding, ale i produkce, pakliže lze), obdrží PALP email sdělení 

s koncipovanou nabídkou, vč. obsahové a cenové kalkulace, na kontrolu 
vybraných HP na elektronicky vedenou zdravotní dokumentaci v NIS PALP. 

 
Rozsah: 

▪ zpracování 1x ročně 
▪ po pololetí (ke 30. 6. aktuálního roku) nebo na konci roku (k 31. 12. aktuálního 

roku) 

o upřesnění proběhne s PALP individuálně, dle jeho požadavků; 
▪ podklad pro doporučenou externí supervizní kontrolu na elektronicky vedenou 

zdravotnickou dokumentací v NIS PALP. 
 
 

V. Benchmarking - analýza produkčního potenciálu a efektivity 

Cíl: 

▪ detekovat odchylky vybraných ukazatelů oproti vypočtenému průměru 
referenčních zařízení; 

▪ bez detailního objasnění zjištěných odchylek.   

 
Součinnost s přípravou dat: 

▪ nevyžadována; 
▪ čerpáno ze zdrojové databáze MediXen“. 

 
Forma výstupu: 

▪ základní analýza BEZ detailního objasnění: 

o Analýza CaseMixu; 
o Analýza délky hospitalizace; 

o Analýza celkových bodů v rámci případu; 
o Analýza bodů na vyžádanou péči v rámci případu; 
o Analýza bodů za hospitalizaci v rámci případu; 

o Analýza zvlášť účtovaných materiálů (ZÚM); 

o Analýza zvlášť účtovaných léčivých přípravků (ZÚLP). 

 

Rozsah: 

▪ zpracování 1x ročně 
▪ po pololetí (ke 30. 6. aktuálního roku) nebo na konci roku (k 31. 12. aktuálního 

roku) 
o upřesnění proběhne s PALP individuálně, dle jeho požadavků; 

▪ podklad pro případné detailní rozklíčování zvolených atributů. 


