Pracovni skupina k SZV MZ CR

Zapis
z pracovniho jednani Pracovni skupiny k Seznamu zdravotnich
vykonu s bodovymi hodnotami MZ ze dne 13. 11. 2024

Jednani fidila: MUDr. lvana Mervartova, mistopfedsedkyné Pracovni skupiny k Seznamu zdravotnich
vykon( s bodovymi hodnotami pfi Ministerstvu zdravotnictvi (dale také PS k SZ\V MZ).

Jednani se ucastnil:

MUDr. Markéta Brabcova
MUDr. Ivana Mervartova
MUDr. Hana Sustkovéa
MUDr. Stépan Pohanka
Mgr. Pavlina Zilova

Ing. Lenka Doischerova

Spolecnost Maxillo-facialni chirurgie CSL JEP (odbornost
Predkladatel: MDDr. et MUDr. Stépan Pohanka, FEBOMFS

Navrhy na zménu:
e 65977 MEDIALNI KANTOPEXE
e 65975 LATERALNI KANTOPLASTIKA
Nové vykony:
e 65349 OSTEODISTRAKCE OBLICEJOVYCH KOSTI
e 65431 ODSTRANENI TUMORU OCNICE
e 65529 SEKUNDARNI REKONSTRUKCE OBLICEJOVYCH KOSTI IMPLANTATEM
e 65347 PRISTUPOVA OSTEOTOMIE NEBO OSTEKTOMIE OBLICEJOVYCH KOSTI
Navrhy na zruseni:
e 65929 ANTROGRAFIE
e 65931 CYSTOGRAFIE
e 65512 ESOFAGOSTOMIE PUNKCNI

Pripominky VZP

65977 MEDIALNI KANTOPEXE

e Uprava nézvu — z jakého diivodu vynechéno ,jednostranna®, vykon bude oboustranny?, princip
parového organu

e Nositelé : kolik nositell je v tymu? Operatér a kolik asistujicich Iékar(? Posledni asistence se
nekalkuluje

e Jde o H vykon — nova metodika — nemél by byt pouzit hospitalizacni typ registracniho listu?

o OF: 4x za rok? Jevi se nadhodnocené...

e PMATy: vyznamny narust, skutecné je vSe nezbytné, nejsou nékteré polozky soucasti rezie?,
nejsou nékteré polozky duplicitné? Napr. monopolarni koagulace véetné noze s kabelem vs.
koagulacni elektroda, pro¢ cepelka jednorazova 2x?, 3 ks Siciho materialu celkem?

e Pripravky: skutecné vSechny potfeba?

o Pristroje: vyznamny narust polozek, nejsou nékteré polozky povinnou vybavou sali?, neni
duplicitné pristroj pro elektrokoagulaci? (pfistroj pro bipolarni koagulaci vs. elektrokauter v oper.
vykonech chir. oborti),

e Nové uvedeno m.j. BETADINE (0062319) - jedna se o nehrazeny LP, ktery je z vyrobnich divodu
nedostupny a nahrazujici je LP BETADINE (0062318)

o ZUMy: nové poloZzky

A084667-Kontaktni ¢ocka kryci - ZUM neevidovén v UK VZP

DoloZit cenu, uvést vyrobce / distributora v CR .viz pozn. vyse

Vyrazna obsahova zména vykonu, nemélo by se jednat spiSe o novy vykon?

Zapis z pracovniho jednani Pracovni skupiny k SZV ze dne 13. 11. 2025

1




Pracovni skupina k SZV MZ CR

65347 PRISTUPOVA OSTEOTOMIE NEBO OSTEKTOMIE OBLICEJOVYCH KOST/

e Nejedna se o novy vykon ?? Tento kéd je jiz u vykonu OSTEOTOMIE TELA MANDIBULY -
JEDNA STRANA Novy nazev 65347
PRISTUPOVA OSTEOTOMIE NEBO OSTEKTOMIE OBLICEJOVYCH KOSTI

o Jedna se o aktualizaci vykonu stavajiciho nebo o jeho zruseni a vytvoreni vykonu nového?
V tom pripadé nutno postupovat podle pravidel SZV — tedy obsoletni vykon zrusit a zavést vykon
novy.

o Neni mozno takto ménit vykon s kategorii na vykon s kategorii P

o ZamysSlen jako pficitaci vykon k patologiim obliceje, nejéastéji tumory - orofarynx, spodina ustni,
jazyk, spodina lebecni, infratemporalni jama, o¢nice, paranasalni dutiny. (rozsifeni pavodniho
vykonu - osteotomie téla mandibuly)

e Jak vykazovano dosud?

OSTEOTOMIE TELA MANDIBULY - JEDNA STRANA

e Neni uveden vycet vykond, ke kterym je tento vykon priCitaci. - Uvedeno: “Pricti k zakladnimu
vykonu” K jakému?? K cemu se ma pricitat, aby neslo o duplicitu? Doposavad se Zadny vykon
nepricital, vykony staly samy o sobé. Budou se stavajici zakladni vykony zkracovat a redukovat?

Nutno ukotvit vykony, se kterymi by se vykazovalo a vykony, se kterymi nelze kombinovat.

XXX

« Neni v$ak pristupovd osteotomie jiz souédsti zékladniho vykonu? Rada stdvajich vykonti
odb. 605 jiZ osteotomii ¢i ostektomii obsahuje, riziko vykazovani s vykony, kde jiz
pristupova osteotomie je zahrnuta:

65329 orbitalni krkanialni osteotomie, intrakranialni pristup ,, Bikoronarni kozni rez.
Jednostranna kraniotomie. Subperiostalni uvolnéni obsahu oénice. Uvolnéni nadoc¢nicového
oblouku a stropu o¢nice. Odstranéni Tu oCnice (zapoclte se zvlast). Repozice mobiliz. ¢asti,
osteosutura, sutura rany, drenaz.“

65347 ostektomie téla mandibuly- jedna strana ,Z”

65327 Sagitalni osteotomie vétve mandibuly — jedna strana

65413 blokova resekce polovina obliceje

65415 resekce horni Celisti totalni (jednostranna)

65427 resekce horni celisti subtotalni (jednostranna) atd.

Z jakého duvodu je tedy potreba novy vykon? Pro oblast orofaryngu novy vykon odb. 701, 71756
transmandibularni pristup a feSeni patologického procesu hltanu a parafaryngu,10273 b.,

obl. VDN — vykon 71637 zevni rinochirurgicky vykon pro onemocnéni dutiny nosni, VFN a spodiny
lebni 13886 b. - upraveny vykon, PS k SZV 9/2025 autorské odb. 701 ... mozno sdilet.

¢ Nositelé : kolik nositeld je v tymu? Operatér a kolik asistujicich lékaft? Posledni asistence se
nekalkuluje, viz predchozi projednavani.

o PMAT: Pokud se jedna o priCitaci vykon, pak revidovat material, aby nebyl vykazovan dvakrat,

Sici material celkem 4 ks, proc¢ povlak na vrtacku 2 ks?, navic pokud ma byt pfi¢itan k vykonum,
které maji Sici material v.s. zahrnut

Pristroje. Nejsou zakladni vybavou salt nékteré, neni duplicitné pristroj pro bipolarni koagulaci x
elektrokauter

65349 OSTEODISTRAKCE OBLICEJOVYCH KOSTI

¢ VV Popisu ukotvit k jakému vykonu se pricita — aktualné pouze ukotveno, Ze k osteotomii
(tzn. 653477?)

e OF 1x na 1 distraktor... je klinicky predpoklad, Ze mohou byt vice jak 2 distraktory? (hl. pouZziti pro
dolni celist), OF nutno vztahnout na ¢asovou jednotku, co znamena OF 1x na 1 distraktor?

o Casova dotace 60 minut? — neni nadhodnoceno? (je to pricitaci vykon k osteotomii)

o Nositelé: kolik nositelti je v tymu? Operatér a kolik asistujicich lIékart? Posledni asistence se
nekalkuluje. Je skute¢né nutné mit zapocteno dva nositele L3? Proc¢ asistent L3?

e Pristroje: nejsou povinnou vybavou salu?

e ZUM polozka "Distraktor pro kraniomaxilofacialni chirurgii”

Jednd se o novou polozku ZUM nebo o polozku jiz zafazenou v Uhradovém katalogu VZP?
V tom pripadé nutno uvést kéd z Uhradového katalogu VZP.

V pripadé, Ze se jedna o novy nezarazeny ZUM, nutno také podat Zadost o zarazeni novéeho ZUM
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do katalogu ZP. Doplnit registraci pro pouZiti na ¢eském trhu a cenu/cenové rozpéti, HTA analyzu.

Nutno dolozit:

a) informaci, zda jsou v ¢iselniku zarazeny srovnatelné ZP a pokud ano, tak pod jakymi kddy,

b) navod k ZP (s uvedenou indikaci),

C) katalogovy list k ZP,

d) signovany cenik vyrobce nebo fakturu, za kterou byl ZP obchodovan,
informaci, zda je ZP jednorazovy, ¢i na vice pouZziti a to mit doloZzeno v navodu nebo v prohlaseni o
shodé

65431 ODSTRANENI TUMORU OCNICE

e Jak byla péce vykazovana doposud?

o Ukotvit OM: SH a do Podminky uvést KOC?

o Nejsou vykony tykajici se orbity v gesci predevsim odb. 705? PoZadujeme stanovisko odb.
705 - Navrhovany vykon je v.s. duplicitni — vykony jiz existuji, patfi odb. 705, maji vhodné v RL
uvedeni podminky vySetfeni ocnim Iékafem predoperacné, jsou ¢astecné sdileny pro odb. 605,

e Odb.725 ma vykon:

75373 PROSTA EXENTERACE OCNICE je sdilen pro odb. 605, 701, 704, 4503 b.

75319 LATERALNI OSTEOPLASTICKA ORBITOTOMIE, odstr.. tu, biopsie, je sdilen pro odb. 605,
701, 704, 6360 b.

Odb. 735 my vykon:

75371 ENUKLEACE A EVISCERACE BULBU, OM SH, neni sdilen, 2633 b.

Odb. 715 ma vykon:

75375 PREDNI ORBITOTOMIE sdilen pro odb. 701, OM — exstirpace tu, biopsie, 3023 b.

¢ [ épe vydefinovat popis, obsah a rozsah vykonu. NepovaZujeme za vhodné, aby vykon zaroveri
slouzil k celkové exstirpaci, nebo jen k biopsii.

o Nositelé: kolik nositelt je v tymu? Operatér a kolik asistujicich lékart? Posledni asistence se
nekalkuluje.

o Je skutec¢né nutné mit zapocteno dva nositele L3? Pro¢ asistent L3?

o PMATYy: vyznamny dopad, skutecné je vSe nezbytné, nejsou nékteré polozky soucasti rezie?,
nejsou nékteré polozky duplicitné? Napr. monopolarni koaguace vcetné noze s kabelem vs.
koagulacéni elektroda, pro¢ cepelka jednorazova 2x?, 4 ks Siciho materialu celkem?

e PLP: Nové uvedeno m.j. BETADINE (0062319) - jedna se o nehrazeny LP, ktery je z
vyrobnich ddvodi nedostupny a nahrazujici je LP BETADINE (0062318)

e ZUMy: nové poloZky

o A084667-Kontaktni coCka kryci - ZUM neevidovan v UK VZP
o Dolozit cenu, uvést vyrobce / distributora v CR

Viz poznamka vyse

65529 SEKUNDARNI REKONSTRUKCE OBLICEJOVYCH KOSTI IMPLANTATEM

o Alternativa laloku (?)... nové lalokové vykony odb. 605 Oro -Fac+ dosud vykon 65219 komplexni
oSetreni vétsich oblic¢ejovych defekti 11038 b. + 65959 autogenni implantace ... zakazana
kombinace?

Naopak Ize predpokladat, Ze bude navazovat na pfedevsim rozsahlejsi resekcni onkol. vykony?
napr. 65413 blokova resekce polovina obliceje, 65415 resekce horni celisti totalni (jednostranna),
65427 resekce horni celisti subtotalni (jednostranna) a provedeno v jedné ¢i ve druhé dobé?

—— hutno uveést indikace do Popisu

e OF 10 za zZivot??? Neni nadsazeno?

e Casové dotace 120 min?

o Nositelé : kolik nositelu je v tymu? Operatér a kolik asistujicich Iékaru?

» PMATYy skutecné vSechno potfeba? Pro¢. poviak na vrtacku 2x, Sici material celkem 4 ks, cepelka
Jednorazova 2x, proc¢ kabel bipolarni koagulace — opak. pouZiti, neni duplicitni monopolarni
koagulace a koagulacni elektroda?

¢ Pripravky skutecné vSe potreba?

e Pristroje nejsou nékteré v zakladni vybavé salu?, zahrnuty do pausalu?

e LP PEROXID VODIKU a LP BETADINE jsou nehrazené,

u LP FYZIOLOGICKY ROZTOK chybi v ndzvu VIAFLO a kod mé nahlaeno ukonéeni dodavek a
prechod na jinou velikost baleni
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e U ZUM polozek nutno podat spolu s navrhem vykonu také Zadost o zarazeni novych ZUM do
katalogu ZP. Doplnit registraci pro pouZziti na ¢eském trhu, cenu/cenové rozpéti, vyrobce /
distributora v CR, HTA analyzu. Pripadné vybrat adekvétni kédy z Uhradového katalogu VZP,

napr. polozka A000667 Material rekonstrukcni je naprosto nespecificka a zatim navazana pouze
na vykon 52213 - OPERACE OMFALOKELY NEBO GASTROSCHIZY - je dosti nepravdépodobné,
aby se stejny material pouzival pfi rekonstrukci mékkych tkani dutiny briSni a obli¢ejovych kosti...

ZUM nahrada kostniho defektu individualné zhotovena — kranioimplantat a forma pro
individualni vyhotoveni nahrady z kostniho cementu podiéha schvaleni revizniho Iékare! vhodné
toto doplinit do registr. listu vykonu, nejspise do Popisu (viz Metodika k ¢iselniku ZP str. 51 kéd VZP
0143180 kranioimplantat individualné zhotovena forma a kéd VZP 0143181 kranioimplantat
individualné zhotoveny z biokompatibilniho materialu)

Nutno dodat cenové rozpéti, dolozit cenu (napf. fakturou), uvést vyrobce / distributora v CR

Doplnit indikace, kdy se dany ZUM pouzije

A084692 Nahrada kostniho defektu individualné zhotovena-
kranioimplantat

A084691 Forma pro individualni vyhotoveni nahrady z kostniho
cementu

ORI s Al

Nutno vysvétlit polozku A000667 Material rekonstrukcni? Zatim je tato polozka pouze u vykonu
52231 OPERACE OMFALOKELY NEBO GASTROSCHIZY (repozice vyhfezlych organii a uzavéru
v8ech vrstev brisni stény) ??? Je to vibec vhodna polozka k tomuto vykonu??

Jedna se o novou polozku ZUM nebo o poloZzku jiz zafazenou v Uhradovém katalogu VZP? V tom
pfipadé nutno uvést kéd z Uhradového katalogu VZP.

V pfipadé, Ze se jednéa o novy nezafazeny ZUM, nutno také podat Zadost o zarazeni nového ZUM do
katalogu ZP. Doplnit registraci pro pouZiti na ceském trhu a cenu/cenové rozpéti, HTA analyzu.
Nutno dolozit:

informaci, zda jsou v Ciselniku zafazeny srovnatelné ZP a pokud ano, tak pod jakymi kody,
néavod k ZP (s uvedenou indikaci),

katalogovy list k ZP,

signovany cenik vyrobce nebo fakturu, za kterou byl ZP obchodovan,

informaci, zda je ZP jednorazovy, Ci na vice pouZiti a to mit doloZzeno v navodu nebo

VvV prohlaseni o shodé

Pripominky SZP CR:

65977 MEDIALNI KANTOPEXE

- Tazeme se, pro¢ je z nazvu odstranéno slovo ,jednostranna“? Vykon je minén jako
oboustranny? Nebo bude vykazovan s kédy laterality? ? Bylo by vhodné toto vysvétlit a
ukotvit v popisu vykonu, nebo ponechat nazev postaru.

- Frekvence 4x/1 rok je nastavena racionéalné?

- Jedna se o H vykon, dle novych pravidel jednaciho radu bychom tedy materialové poloZky,
pfistroje atd. neméli podrobné rozebirat. Zédame o podrobnéjsi zdivodnéni navrZenych
zmeén.

- Kolik je u vykonu asistujicich lékarG? Pokud jen jeden, prosime o odstranéni mzdového
indexu (je hrazen v ramci rezie).

65975 LATERALNI KANTOPLASTIKA
- Pro¢ je navrZeno vyskrinuti slova .jednostranna“ z nazvu? Je vykon zamySlen jako
oboustranny? Bylo by vhodné toto vysvétlit a ukotvit v popisu vykonu, nebo ponechat nazev
postaru.
- Dosud byl vykon omezen na H, nyni navrzeno BOM. Jaké je zdiuvodnéni?
- Je spravné nastavena frekvence 4x/1 rok?

Zapis z pracovniho jednani Pracovni skupiny k SZV ze dne 13. 11. 2025
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- Z&dame o podrobné zdivodnéni pfidanych material i leCivych pripravku. Diskuse nutna.
- Nesterilni materialy EX z PMAT (KOMPRESY Z GAZY NESTERILNI).

65349 OSTEODISTRAKCE OBLICEJOVYCH KOSTI

- Vykon obsahuje inovativni ZUM, pfislusné podklady k nému (dle Jednaciho fadu) ale nebyly
dodany. Doporucujeme odloZit.

- Jak byla tato péce realizovana a vykazovana dosud?

- Prosime o vysvétleni rozporu v registracnim listu, vykon je zarazen jako H, nicméné v typu
formulare uvedeno ,ambulantni*,

- Frekvenéni omezeni je vztaZzeno k distraktorim, prosime o upfesnéni v ramci 1 dne,
pfipadné del§iho ¢asového obdobi. V navrzeném znéni je obtizné kontrolovatelné.

- Jedna se o pric¢itaci vykon — do popisu vykonu nutno konrétné vymezit, ke kterym vykonum
se pricita.

- Kolik je u vykonu asistujicich lékara? Pokud jen jeden, prosime o odstranéni mzdového
indexu (je hrazen v réamci rezie).

65431 ODSTRANENI TUMORU OCNICE

- Jak byla tato péce realizovana a vykazovana dosud?

- Prosime o stanovisko odbornosti 705. Jaky je vztah k platnym oftalmologickym vykonum
(75319, 75373 ad.).

- Doporucujeme omezeni SH + vypsat odbornou specifikaci specializace pracovisté.

- Kolik je u vykonu asistujicich lékar(? Pokud jen jeden, prosime o odstranéni mzdového
indexu (je hrazen v réamci rezie).

- Materialy — diskuse nutna.

65529 SEKUNDARNI REKONSTRUKCE OBLICEJOVYCH KOSTI IMPLANTATEM

- Jak byla tato péce realizovana a vykazovana dosud?

- Jaké je zduvodnéni frekvenéniho omezeni 10x / Zivot?

- Z&dame o zdivodnéni asové dotace 120 min. &as vykonu mé byt nastaven podle primérné
obvyklé doby trvani vykonu, nikoli dle maximalniho ¢asu.

- Kolik je u vykonu asistujicich lékari? Pokud jen jeden, prosime o odstranéni mzdového
indexu (je hrazen v ramci rezie).

- Materialy — diskuse nutna.

65347 PRISTUPOVA OSTEOTOMIE NEBO OSTEKTOMIE OBLICEJOVYCH KOSTI
- Vykon dosud v kategorii Z, tedy hrazen po schvaleni zdravotni pojiStovnou. Je uveden v
priloze zakona ¢. 48/1997 Sb. Zména neni takto jednoduSe realizovatelna.
- Jaké je zdivodnéni OF — bez omezeni? Zadame o alespori rémcové vymezeni.
- Kolik je u vykonu asistujicich lékari? Pokud jen jeden, prosime o odstranéni mzdového
indexu (je hrazen v réamci rezie).
- Materialy — diskuse nutna.

65929 ANTROGRAFIE
65931 CYSTOGRAFIE
65512 ESOFAGOSTOMIE PUNKCNI
Souhlas se zrusenim.

Prabéh pracovniho jednani

Jednani probéhlo v nahradnim terminu za Gcelem dopracovani pripominek k navrhim vykonu
odbornosti 605 a k upresnéni jednotlivych technickych, medicinskych a ekonomickych parametri
vykonu. Cilem bylo zajistit jednoznacny odborny konsenzus, sladit navrhy se stanovisky zdravotnich
pojistoven a pfipravit vykony k predloZzeni na jednani pracovni skupiny k SZV dne 4. 12. 2025.
Jednani se zucastnili zastupci odborné spolecnosti, Ministerstva zdravotnictvi a zdravotnich
pojistoven.

65977Medialni kantoplastika
V ramci projednavani medialni kantoplastiky byla identifikovana potreba doplnéni laterality prfimo do
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popisu vykonu. Zastupci pojisStoven i MZ upozornili, Ze vykon se provadi na parovém organu (ocni
vicko / medialni kantopexe), a vykazovani bez vyznaceni strany vyvolava nejasnosti a muze vést k
nedorozuménim pfi kontrole uhrad. Doplnéni laterality do popisu také vyreSi problematiku
soucasného nastaveni frekvence, ktera byla plivodné uvedena jako 4x/rok. Po doplnéni laterality
bude frekvence jednoznacné stanovena jako 2x/rok, protoze pfi vykazani vykonu pro kazdou stranu
zvlast je vysledny pocet ekvivalentni pivodnimu zaméru.

Soucasné byla feSena poloZka kontaktni ¢ocky, ktera byla v navrhu uvedena jako ZUM, aktualné
neni zafazena v Uhradovém katalogu ZUM a s ohledem na nizkou cenu bude pfesunuta do PMAT. .
Personalni obsazeni vykonu — operatér, dva asistujici Iékafi a instrumentarka — bylo vyhodnoceno
jako odpovidajici béZné operacni praxi v maxilofacialni chirurgii.

65975 Lateralni kantoplastika

U lateralni kantoplastiky bylo potvrzeno, Ze v realné klinické praxi se vykon provadi prevazné
ambulantné, obvykle v lokalni anestezii, a pacient je po vykonu schopen odejit domd. Pdvodni
zafazeni mezi hospitalizacni vykony jiz neodpovida souc¢asnym medicinskym postupim. Z tohoto
ddvodu byla v registracnim listu ponechana zména klasifikace na vykon ambulantni.

Soucasné byla oteviena otazka omezeni mistem poskytovani. Poji§tovny upozornily, Ze pfechod na
ambulantni vykon mize vést k riziku, Ze o jeho nasmlouvani poZadaji i poskytovatelé bez
adekvatniho vybaveni, véetné absence operacniho salu nebo minimalniho materialné technického
zabezpeceni. | kdyz pouZiti vrtacky neni nezbytné u vsech pfipadu, vykon stale vyZaduje prostredi
odpovidajici malému operac¢nimu salu. Zastupci pojistoven proto navrhli implementaci omezeni S,
které zajisti, Ze vykon budou moci vykazovat pouze poskytovatelé s lizkovym oddélenim v prislusné
odbornosti. Pfedkladatel s timto omezenim souhlasil.

V ramci revize materialovych polozek bylo dohodnuto pomérové kraceni polozek, které nejsou
vyuzivany u v8ech pfipadl, zejména poviak na vrtacku. Kontakitni ¢ocka bude i zde pfevedena do
PMAT. Frekvence byla opravena analogicky dle vykonu medialni kantoplastiky, tedy 2x / 1 rok, za
predpokladu moznosti vykazani kédu laterality.

65349 Osteodistrakce oblicejovych kosti — ndvrh pricitaciho vykonu

Predkladatel vysvétlil, Ze osteodistrakce oblicejovych kosti pfedstavuje specificky chirurgicky postup,
neZ béZna osteosyntéza. Aktualni sazebnik neumoZriuje tuto éast vykonu samostatné zohlednit, coz
vede k nerovnomérnosti Ghrad u pacientl, ktefi vyZaduji komplexni rekonstrukéni postupy v
maxilofacialni chirurgii.

Zastupci zdravotnich pojistoven vSak upozomili, Ze pouZivané distraktory jsou jiz zarazeny v
Ciselniku zdravotnickych prostredkd, jsou bézné schvalovany reviznimi lékari a existuje nékolik
vykonu, u nichz se tyto prostfedky standardné vykazuji Dle OS Ize distraktor zaradit pod kategorii
ZUM ,osteosynteticky material, distraktor je v fadu 10 tis. K¢, titanové dlazky cca 1000K¢, distraktor
se naklada déle, ale vysledek je stabilnéjsi. V této souvislosti bylo poZadovano doplnéni:
— vyjmenovat seznam vSech vykonu, ke kterym se distraktor v soucasné dobé vykazuje |,
— doplnit do RL nového vykonu seznam vykonu, ke kterym by se mél novy pricitaci vykon pfricitat.
Pajistovny rovnéz upozornily, Ze je nutné potvrdit, zda zavedeni pfi¢itaciho vykonu neni v rozporu s
pravidly pro inovativni ZUM. Pokud by byl distraktor povaZovan za inovativni prostfedek, musel by byt
nejprve projednéan v ramci fizeni o ZUM a teprve nasledné by bylo moZné hlasovat o vykonu.
Ministerstvo vysvétlilo, Ze porfadi projednani je zavazné dle platného jednaciho Fadu PS SZV.
Zavérem bylo konstatovano, Ze definitivni rozhodnuti o dalsim postupu bude mozZné az po doplnéni
vSech pozadovanych podkladd.

65431 Odstranéni tumoru ocnice

Predkladatel uvedl, Ze vykon odstranéni tumoru oc¢nice je v Fadé pracovist provadén maxilofacialnimi
chirurgy, pricemz oftalmolog je do péce zapojen primarné v ramci pfedoperacéni a pooperacni
diagnostiky. V nékterych nemocnicich je vykon provadén spolecné, v jinych jej maxilofacialni
chirurgické tymy zajistuji zcela samostatné.

Zastupci zdravotnich pojiStoven upozomili, Ze v sazebniku existuje vykon odpovidajici provedeni z
pohledu oftalmologie. Zavedeni paralelniho vykonu v odbornosti 605 by znamenalo duplicitu, ktera je
v rozporu s principy sazebniku. Bylo proto jednoznacné poZadovano stanovisko vyboru Ceské
oftalmologické spolecnosti, zda souhlasi se sdilenim vykonu 75375 PREDNi ORBITOTOMIE nebo zda
existuji zasadni medicinské odliSnosti, které sdileni neumoZzriuji.

Ministerstvo doplnilo, Zze bez stanoviska odborné spoleénosti nelze pokracovat v projednavani

Zapis z pracovniho jednani Pracovni skupiny k SZV ze dne 13. 11. 2025

6




Pracovni skupina k SZV MZ CR

vykonu.

65529 Sekundarni rekonstrukce obli¢ejovych kosti implantatem

Predkladatel podrobné popsal typické klinické situace, kdy je vykon indikovan. Sekundarni
rekonstrukce se provadi v ¢asovém odstupu od primarni operace nebo urazu, ¢asto po zhojeni
mékkych tkani a Upravé kostnich okraji. Péce vykazovéna zéstupné vykonem 65219 KOMPLEXNI
OSETRENI VETSICH OBLICEJOVYCH DEFEKTU, ale toto je vétsi vykon, vZUM pouze
osteosynteticky material. Vykon se odliSuje od primarni rekonstrukce zejména pfistupem k tkanim,
technickou narocnosti a pouzivanim individualné zhotovenych implantata.

Diskuse se soustredila predevsim na otazku pfislusnych zdravotnickych prostifedkl. PouZzivané
implantaty mohou byt vyrabény z ruznych material( (titan, hydroxyapatit, cement), pficemz jejich
cena se odviji od rozsahu defektu i technologické narocnosti. Pfedkladatel konstatoval, Ze u primarni
operace se jiz individualné zhotovené implantaty pouZivaji a jejich pouziti pfedchazi schvaleni rev.
Lékafem. Pojistovny pozadaly o potvrzeni, zda Ize pouZit jednotnou nadfazenou polozku ZUM, ktera
by umoznila jednotny pristup napfi¢ poskytovateli a zabranila dvojimu vykladu. Z pohledu dhrad je
soucCasné nutné stanovit, v jakych pripadech a za jakych podminek bude individualni implantat
schvalovan.

65347 — PFistupova osteotomie

Predkladatel vysvétlil divody navrzené Gpravy vykonu. Ptvodni definice vykonu vychazela z techniky
pfistupu k nadordim v oblasti spodiny dutiny tstni nebo korene jazyka pomoci osteotomie téla
mandibuly. Tento pfistup umoZriuje rozevieni mandibuly a pfimy pristup k mékkotkariovému tumoru,
pricemz osteosyntéza je nasledné provedena v ramci ukonceni pristupu. U vykont na mékkych
tkanich vSak neni definovana moznost vykazat pouzity osteosynteticky materiél, vrtacky ani dal$i
technické prvky nezbytné pro vytvoreni pfistupu.

OS doplnila, ze klinicka praxe zahrnuje Sirokou Skalu pristupovych osteotomii, které se pouZzivaji pro
pfistup k nadorim nebo patologickym procesum v rliznych ¢astech obliceje ¢i baze lebni. Jedna se
napriklad o osteotomie horni Celisti s jejim pfeklopenim, do¢asné odstranéni licni kosti, pfistupové
osteotomie celni dutiny, nebo rozsahlejSi centralni osteoplastické pristupy k rhinobazi a spodiné
lebni. Tyto techniky se pouZzivaji zejména u onkologickych vykonu, ale také u nékterych benignich
lézi, kde jiny chirurgicky pfistup neni mozZny.

Z tohoto divodu predkladatel navrhuje zobecnéni vykonu tak, aby pokryl veSkeré pfistupové
osteotomie v oblasti obliceje a mohl byt pricitan ke vSem vykonum, u nichZ pristupova osteotomie
neni soucasti zakladniho vykonu. Zachovana zistava i moznost pouZiti pro ptvodni indikaci v oblasti
spodiny dutiny astni.

Zastupci pojistoven pripomnéli, Ze vykon je v sou¢asnosti zafazen v kategorii Z. Ministerstvo
zdravotnictvi potvrdilo, Ze tuto kategorii neni mozné ménit zménou registracniho listu, protoZe je dana
zékonem &. 48/1997 Sb. Uprava by tedy vyZadovala legislativni zménu a neni v kompetenci PS k
SZV.

K frekvencnimu omezeni pfedkladatel uvedl, Zze vykon maze byt indikovan opakované, napriklad pri
recidivach nebo pfi potiebé pristupu k jiné anatomické oblasti. Pojistovny doporucily ponechat
soucasnou frekvenci dvakrat ro¢né, s moznosti individualniho posouzeni reviznim lékafem. Po
diskusi bylo dohodnuto frekvenci ponechat.

Omezeni mista poskytovani

Pojistovny se dotazaly na zménu omezeni na ,S*. Pfedkladatel uvedl, Ze hospitalizacni pracovisté
maxilofacialni chirurgie jsou jiZz dnes centrovana na krajskou droveri a dalsi zpfisnéni by nebylo
pfinosné. PojiStovny vyslovily souhlas.

Pojistovny upozornily, Ze nékteré vykony jiz obsahuji pristupovou osteotomii, a je tedy nezbytné
predejit duplicitnimu vykazovani. Diskutovany byly dvé varianty: vycet vykonu, ke kterym vykon
pficitat nelze, nebo doplnéni obecného pravidla.

Po zvazeni byla schvalena formulace, ktera bude doplnéna pfimo do popisu vykonu:

,Pricti k zakladnimu vykonu pouze v pfipadé, Ze zakladni vykon neobsahuje pfistupovou osteotomii.”
Predkladatel potvrdil, Ze formulace je odborné spravna a odpovida realné klinické praxi.

Ukoly pro odbornou spoleénost
Termin: 20. 11. 2025
1. Dodat finalni upravy vsech vykoni (doplnéni laterality, Gprava frekvenci, technické polozky,
presuny do PMAT, omezeni S).

Zapis z pracovniho jednani Pracovni skupiny k SZV ze dne 13. 11. 2025

7




Pracovni skupina k SZV MZ CR

2. U osteodistrakce pfedlozit kompletni seznam vykonu, ke kterym se distraktor vykazuje nyni,
a vykonu, ke kterym by mél byt nové pficitan; soucasné uvést navrh dal§iho postupu
(ponechani, pfepracovani, stazeni).

3. Zajistit stanovisko Ceské oftalmologické spolednosti k vykonu ,odstranéni tumoru oénice*.

4. U vykonu sekundarni rekonstrukce doplnit navrh jednotné nadrazené polozky ZUM, pripadné
dolozZit, pro¢ je nutné zachovat vice poloZzek cenové rozpéti pouzitych implantatd, uprava OF
-z 10 na 5 rok.

Struény zavér

Jednani vedlo k dohodé na upravach medialni a lateralni kantoplastiky, které jsou po doplnéni
technickych detailti pripraveny k predloZzeni na PS k SZV. U vykonu osteodistrakce a odstranéni
tumoru ocnice bude dalSi postup zaviset na doplnéni odbornych podkladi a stanoviscich dalSich
odbornosti. U vykonu sekundarni rekonstrukce bude ve spolupraci s pojiStovnami sjednocen pfistup
k pouzivanym implantatum a k jejich zarazeni v ZUM.

VSechny vykony budou upraveny a pfedlozeny do 20. listopadu 2025, aby mohly byt projednany na
PS k SZV dne 4. prosince 2025.
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