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Informace o realizovaných aktivitách za 2. pololetí roku 2013 souvisejících s aktualizací Zdravotního plánu Kraje Vysočina


PRIORITA 1
LIDSKÉ ZDROJE ZDRAVOTNÍHO SYSTÉMU

1. Na základě schváleného příspěvku na provoz usnesením č. 2107/39/2012/RK probíhají ve zdravotnických příspěvkových organizacích semináře zaměřené na kvalitu vykazování zdravotní péče, benchmarking, komunikaci zdravotníků, legislativní změny, hospodaření příspěvkových organizací (účetnictví, daně, aplikace zákona č. 250/2000 Sb., finanční kontrola).
2. Průběžně, na základě žádostí zdravotnických příspěvkových organizací, jsou poskytovány příspěvky na osvětové akce a konference.
3. Usnesením č. 1698/31/2013/RK schválila rada kraje příspěvek na provoz za účelem krytí odměn zaměstnanců ICT oddělení poskytnuté za aktivní účast při realizaci projektů koncepce eHealth od roku 2009 (eAmbulance, eMeDocS, implementace jednotného ERP systému).
4. Usnesením č. 2077/38/2013/RK schválila rada kraje příspěvek na vzdělávací aktivity pro zdravotnické příspěvkové organizace – Syndrom vyhoření, komunikační dovednosti, ekonomika a finanční hospodaření příspěvkových organizací (aplikace úhradové vyhlášky na rok 2014, účetnictví, daně, aplikace zákona č. 250/2000 Sb., finanční kontrola, mzdová a personální agenda, veřejné zakázky atd.).
5. Usnesením č. 2154/39/2013/RK schválila rada kraje příspěvek na provoz za účelem krytí odměn kodérů nemocnic poskytnutých za aktivní přístup a za maximální součinnost při řádném vykazování péče zdravotním pojišťovnám v souladu s platnými metodikami.
6. Odbor zdravotnictví zpracovává veřejnou zakázku na vzdělávací aktivity:
a. Manažerské vzdělávání pro vrcholové a střední managementy nemocnic zřizovaných krajem a Zdravotnické záchranné služby Kraje Vysočina, příspěvkové organizace.
b. Školení kodérů nemocnic zřizovaných krajem.


PRIORITA 2
PROCESY – INFRASTRUKTURA ORGANIZACE A ŘÍZENÍ ZDRAVOTNÍHO SYSTÉMU

1. Po ukončení rozsáhlých projektů řešících rekonstrukce stávajících pavilonů, výstavbu nových pavilonů a pořízení přístrojového vybavení u vybraných nemocnic zřizovaných Krajem Vysočina, které byly spolufinancované z prostředků ROP NUTS II Jihovýchod, jsou průběžně zpracovávány monitorovací zprávy o udržitelnosti jednotlivých projektů a realizován výpočet finanční mezery eCBA u projektů, které nezakládají veřejnou podporu a generují příjmy.
2. Ukončena výstavba výjezdového stanoviště Zdravotnické záchranné služby Kraje Vysočina, příspěvkové organizace, v Moravských Budějovicích. 
3. Probíhá realizace  nového výjezdového stanoviště Zdravotnické záchranné služby Kraje Vysočina, příspěvkové organizace, v Habrech.
4. Radou kraje byl usnesením č. 2046/38/2013/RK schválen stavební záměr (projekt) Rekonstrukce pavilonu interny Nemocnice Jihlava, příspěvkové organizace.
5. V Nemocnici Pelhřimov, příspěvkové organizaci, probíhá stavební akce „Rekonstrukce oddělení hematologie a transfuziologie“.
6. Probíhá příprava veřejné zakázky k projektu „Standardy operačního řízení Zdravotnické záchranné služby kraje Vysočina“.
7. eHealth:
a. Probíhají jednání s firmou ICZ a.s., Fakultní nemocnicí Brno – Bohunice ohledně rozšíření projektu eMeDocS.
b. Ve spolupráci vybraných praktických lékařů okresů Jihlava a Pelhřimov se společnostmi ICZ a CompuGroup Medical Česká republika s.r.o. byl zahájen pilotní projekt výměny zdravotnické dokumentace. Do pilotního projektu jsou zapojeny též Nemocnice Jihlava, příspěvková organizace a Nemocnice Pelhřimov, příspěvková organizace.
c. Na základě výsledků analýzy stávajících nemocničních informačních systémů (NIS) v nemocnicích zřizovaných Krajem Vysočina a po projednání se zástupci kraje, řediteli nemocnic probíhají přípravné práce projektu „Jednotný NIS nemocnic Kraje Vysočina“.
d. Ve všech nemocnicích byla v praxi ověřena funkčnost svolávacího systému pořízeného zřizovatelem.
8. Podpora procesního řízení: spoluúčast zástupců odboru zdravotnictví v pracovním týmu pro řešení úkolu Návrh metodiky tvorby, procesu schvalování a správy organizačních řádů příspěvkových organizací Kraje Vysočina a identifikace souvislostí se zřizovacími listinami a katalogem veřejných služeb. Stanovení metodického rámce pro vnitřní předpisy příspěvkových organizací Kraje Vysočina.
9. Dnem 1. 1. 2014 nabydou účinnosti dodatky zřizovacích listin nemocnic zřizovaných Krajem Vysočina, ve kterých je nově definován(o): 
a. Pověření k poskytování služeb v obecném hospodářském zájmu ve smyslu Rozhodnutí Evropské komise ze dne 20. prosince 2011 o použití čl. 106 odst. 2 Smlouvy o fungování Evropské unie na státní podporu ve formě vyrovnávací platby za závazek veřejné služby udělené určitým podnikům pověřeným poskytováním služeb obecného hospodářského zájmu (2012/21/EU).
b. Rozsah a jednotlivé okruhy doplňkových činností.


PRIORITA 3
EKONOMIKA ZDRAVOTNÍHO SYSTÉMU

1. Dopad úhradové vyhlášky na roky 2012 a 2013 způsobuje nemocnicím výrazné problémy v hospodaření a úhradách svých závazků.
2. Ve spolupráci se Všeobecnou zdravotní pojišťovnou ČR je vyřešena struktura požadovaných dat pro stanovení potřebnosti jednotlivých druhů poskytované péče v Kraji Vysočina a zpracována Smlouva o spolupráci.
3. V Nemocnici Havlíčkův Brod, příspěvkové organizaci, Nemocnici Nové Město na Moravě, příspěvkové organizaci a Nemocnici Třebíč, příspěvkové organizaci, byl pořízen manažerský informační systém. V Nemocnici Jihlava, příspěvkové organizaci a Nemocnici Pelhřimov, příspěvkové organizaci, proběhne realizace této investiční akce za finanční spoluúčasti kraje na přelomu roků 2013 a 2014. Manažerský informační systém vyhodnocuje nákladovost a výnosovost jednotlivých DRG skupin, bází, případů, reaguje na aktuální úhradovou vyhlášku a platné úhradové dodatky uzavřené s jednotlivými zdravotními pojišťovnami.
4. V konfiguračním QI a QI jednotlivých nemocnic byl propojen vzorek položek v rámci procesu synchronizace dodavatelů, synchronizace a autorizace položek SZM.
5. Byly vypsány nové minitendry na dodávky spotřebního zdravotnického materiálu (Inkontinence, Obvazový materiál, Hygienické potřeby, Náplasti). 





PRIORITA 4
KVALITA SLUŽEB ZDRAVOTNÍHO SYSTÉMU

1. Lékařská pohotovostní služba: probíhají jednání ohledně sjednocení sazeb za poskytování jednotlivých druhů pohotovostních služeb včetně prohlídek těl zemřelých ve všech okresech Kraje Vysočina.
2. Zajištění ústavní pohotovostní služby s účinností od 1. 1. 2014 v souladu s ukončením výjimky dle § 93a Zákoníku práce: probíhají společná jednání ředitelů nemocnic k docílení jednotného postupu.
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