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Prehled agend NZIP

= Celkem v soucasné dobé 61 agend se stovkami datovych vystupu
= VSe na https:/lwww.nzip.cz/agendy-a-datove-zdroje-nzis
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Filtrovani: MNarodni registry a informaéni systémy Prevence a screeningy Statisticka &etfeni a prizkumy

Centralni evidence dat populaénich preventivnich programu +
Centralni evidence o¢kovani CR +
Datova podpora dohodovaciho Fizeni +
Informaéni systém CZ-DRG +
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Ukazka - prehled datovych agend NZIS — kategorie Narodni registry

* NR-01 Narodni registr poskytovatelli zdravotnich sluzeb (NRPZS)

* NR-02 Narodni registr zdravotnickych pracovniki: Zdravotnicky personal
a jeho kapacity (NRZP)

* NR-03 Narodni registr zdravotnickych pracovnik(: Modul pro hodnoceni a
predikce personalnich kapacit ve zdravotnictvi (NRZP)

* NR-04 Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS)
* NR-05 Narodni registr hospitalizovanych (NRHOSP)

* NR-06 List o prohlidce zemrelého: Databaze zemrelych (LPZ)

* NR-07 Narodni onkologicky registr (NOR)

* NR-08 Narodni onkologicky registr: Modul Narodni onkologicky program
(NOR-NOP 2030)

* NR-09 Narodni registr reprodukéniho zdravi: Modul asistované reprodukce
(NRRZ-AR)

* NR-10 Narodni registr reprodukéniho zdravi: Modul novorozencl (NRRZ-
NAR)

* NR-11 Néarodni registr reprodukéniho zdravi: Modul potratt (NRRZ-POT)
* NR-12 Narodni registr reproduk¢niho zdravi: Modul rodicek (NRRZ-ROD)

* NR-13 Nérodni registr reprodukéniho zdravi: Modul vrozenych vad (NRRZ-
VV)

* NR-14 Narodni registr kardiovaskularnich operaci a intervenci: Modul
kardiochirurgickych operaci (NRKOI-NKR)

* NR-15 Narodni registr kardiovaskularnich operaci a intervenci: Modul
kardiovaskuldrnich intervenci (NRKOI-NRKI)

NR-16 Narodni registr trazd (NRU)

NR-17 Narodni registr Grazd: Modul dopravnich traz (NRU-MDU)
NR-18 Narodni diabetologicky registr (NDR)

NR-19 Narodni registr kloubnich ndhrad (NRKN)

NR-20 Narodni registr nemoci z povolani (NRNP)

NR-21 Narodni registr |éCby uZivateld drog (NRLUD)

NR-22 Narodni registr pitev a toxikologickych vysetreni provadénych na
oddéleni soudniho lékarstvi (NRPATV)

NR-23 Ndarodni registr intenzivni péce (NRIP)

NR-24 Narodni registr intenzivni péce: Narodni informacni systém
anesteziologické péce (NISAP)

NR-25 Dispecink intenzivni péce (DIP)

NR-26 Informacni systém infekéni nemoci: COVID (véetné vakcinace) (ISIN
COVID)

NR-27 Informacni systém infekéni nemoci (mimo COVID) (ISIN)
NR-28 Centralni evidence ockovani (eVakcinace)

NR-29 Registr pohlavnich nemoci (RPN)

NR-30 Registr tuberkulézy (RTBC)

NR-31 Klasifika¢ni systém CZ-DRG (DRG)
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Ukazka - prehled datovych agend NZIS — odvozené informacni systémy *

* Informacni systém narodniho onkologického planu (NOP)
* Narodni kardiologicky informacni systém (NKIS)

* Narodni informacni systém péce o dusevni zdravi (NISDZ)
* Narodni informacni systém paliativni péce (NISP)

¢ Centralni evidence oékovani primarnich zdrojfj s dalsi

* Informacni systém pro management populacnich o v
sdravotnich hrozeb pridanou hodnotou, napr.
,real time" provoz

Komplexni informacni
systemy propojujici vice

* Datova podpora dohodovaciho fizeni

Datova podpora centralizace péce
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Narodni kardiologicky informacni systém

CZ ) ebgmen uzIs
NK-1S%

NZIS: z. 372 / 2011 Sb.

[\ \
Systém CZ-DRG: z. 48 / 1996 Sbh.

Epidemiologie
Populacni zateéz

eHealth: z. 372 / 2011 Sb.
Studie
Vybérova Setreni
Oteviena data

Kapacita
a predikce potreb Organizace
a dostupnost péce
Indikatory Ekonomika Prevence

vykonnosti a uhrady péée

a kvality @ |
UZIS




Casova dostupnost dat klicovych komponent a registri NZIS

1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

NRHOSP (hospitalizace)

Databaze zemrelych

NRRZ (reprodukéni zdravi, vrozené vyvojové vady)

NOR (onkologie), od 1976

VSechny datové zdroje jsou za ucelem analyz
a tvorby anonymizovanych otevrenych dat
vzajemneé propojitelné pres pseudonymni
identifikatory pacientl a identifikaci
zdravotnickych zafizeni.

1 poskytovatelé zdravotnich sluzeb
2 zdravotnicky personal, jeho odbornosti, specializace, vék a pohlavi

NRKI (kardiointervence)

NKR (kardiochirurgie)

NRHZS (vykazana péce)

NRPZS?

NRZP?
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Informacni potencial NKIS
z pohledu hodnoceni
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Informacni potencial NKIS
z pohledu procesu
a pacientu
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Ukazka dlouhodobé predikce populacni zatéze: srdecni selhani

Zdroj: NRHZS 2010-2022, IS Zemfeli 2010-2022, Demograficka projekce CSU

Predikce incidence

Incidence Rok 2022
2025 2030 2040
ScénaF 1: Konstantni 55 482 62 066 72 477
vékoveé specificka
 cidence (55 308-55580) | (61244-62501) | (69 553-74 002)
50 026
vékoveé specificka
cidence (54 431; 68 135) | (61533;76497) | (67 673; 83 482)
Predikce prevalence
Prevalence Rok 2022
2025 2030 2040
Scénar 1: Konstantni i ] ]
vékové specificka 390 tis. 443 tis. 531 tis.
incidence
e —1 365 195
Scénar 2: Dynamicka ] ] ]
vékové specifick 471 tis. 607 tis. 885 tis.
incidence
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2030 vs.2040

+ 36% za 15 let
+ 89% za 15 let
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Srdecni selhani jako hlavni pri¢ina umrti

Zdroj: IS Zemfreli 2010-2022 - Pacienti s diagndzou 150, 111.0, 113.0 nebo 113.2 jako hlavni pficinou umrti.
e/?/o
Poéet zemfielych Abolutni Stand. na 'fe
. 100 tisic _ - .
(.) 2 (.?OO 4 (?OO 6 O.OO 8 O.OO 10 (.)00 12 f)OO pocet obyvatel % 160 —o— Ceska republika
2010 R 545 % B Muii 2 165 20,6 % 140 - Rozsah hodnot kraji
v (@)
pI AN 47,1% 52,9% W Zeny 4797 45,7 S 120 -
o
pIo kWA 458%  542% 5210 49,5 § 100 7
pJONEIN 443% 557% 4 499 42,8 s 80 7
S 60 -
pAONT/S 459% 54,1% 4 438 42,1 %
= 40
pJOULIl 443%  552% 5335 50,6 %
pJOII 45,1 % 54,9 % 5902 558 *08'5 20 1
0
o @1 ¢ Yo iaazasieaggs
o O O O O O O O O 0O o o o
2018 43,9 % 56,1 % 7 493 70,4 N N N N N N N NN NN N N
2019 43,6 % 56,4 % 7 657 71,6 v
2020 EEERRD oot 0260 865 Populacni mortalita roste.
A4 e Y 4
2021 |ICYE 56,0% 8783 835 Presto i zde se vysledky
2022 SRl Ak 9559 888 lécby se zlepsuiji.
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Hospitalizacni mortalita dle véku pacienta: srdecni selhani

Zdroj: NRHOSP 1994-2022, IS Zemreli 1994-2022

-
Vsy
6661,

Selhani srdce 150 Hodnocené obdobi:
50 9% - < 2020-2022
O 2010-2019
45% [] 2000-2009
£35% - Lo :
= 0 Hospitalizacni mortalita Celkem <50 50-64 65-79 80+
tono kohorta 1994-1999 17.4%  13.8% 12.4% 15.8%  23.0%
030%
§ kohorta 2000-2009 16.5% 11.1% 10.7% 14.4%  22.0%
>§ 25% kohorta 2010-2019  156%  6.9%  84%  12.2%  21.5%
N
T20% - & kohorta 2020-2022  16.6%  52%  83%  13.1%  23.0%
‘a
S 15% i Pocet pacient(i/100 tis
X 0 X é P " Celkem
X obyv.
10% - [ E 1 kohorta 1994-1999 170,0 26,0 304,2 710,2 9325
. : kohorta 2000-2009 146,4 18,9 226,3  543,8  903,6
> % 7 kohorta 2010-2019 129,1 19,3 203,8 370,8  656,9
0% kohorta 2020-2022 114,1 20,1 178,2  297,4  483,2
Celkem Vék < 50 let Vék 50-64 let Vék 65-79 let Vék 80+ let




Vyvoj 5letého celkového preziti dle veku pacienta: srdecni selhani

Pacienti propusténi z hospitalizace
Zdroj: NRHOSP 1994-2022, IS Zemfreli 1994-2022

Selhani srdce 150

Hodnocené obdobi:
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270% - ®
< B
g 60% - Celkové pretiti Celkem <50  50-64 65-79 80+
n kohorta 1994-1999 0,311 0,637 0,457 0,324 0,181
= o/ |
§50 % é kohorta 2000-2009 0,316 0,647 0,493 0,345 0,180
§ 20% | kohorta 2010-2019 0,308 0,717 0,521 0,358 0,164
o
©30% @ R
>
(1]
a20% - W
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Celkem Vvék < 50 Vék 50-64 Vék 65-79 Veék 80+ let
let let let




Invalidita pacientl se srde¢nim selhanim ve srovnani s populaci CR

Zdroj: Ndrodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), Narodni socidlni informacni systém (NSIS)

P
%Py, Cn/

Invalidni a starobni dlichod pobirany pacienty se Invalidni a starobni diichod v populaci CR dopady
srdecnim selhdnim v roce 2022 dle véku: v roce 2022 dle véku:
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B starobni diichod
B Invalidni diichod 3. stupné
" Invalidni dichod 2. stupné
Invalidni dlichod 1. stupné
" Bezinvalidniho a starobniho ddchodu




Pracovni neschopnost pacientu se srdecnim selhdanim

Nejcastéjsi pfiCiny pracovnich neschopnosti u pacienti se SS v roce 2022, dle MKN-10: P Opu/a ‘,
Cnl'
Benchmark CR do aq
0% 10 % 20 % 30 % 40 % y
U07 COVID19 15,6%
J06 Akutni inf. h. dych.h cest na vice mistech a neurc. lok. 10,4%
M54 Dorzalgie 6,7%
220 Kontakt s pfenosnymi nem. (COVID-19 — karanténa) 4,7%
125 Chronicka ischemicka choroba srdecni 4,2%
I 150 Selhani srdce h 3,1% I
J20 Akutni zanét prtdusek 2,7%
21 2';”:,’;‘ ','I"f"‘"ktf’;“;‘t’ka","‘, 1,8% Pocet dnii DPN 50-64 let
ibrilace a flutter sini 1,8% ; T
110 Primérni hypertenze hm 1 6% Absolutni pocty CR 39 260 636
102 Akutni zanét hltanu jm 1,4% Dny na 100 tis. obyvatel 1939 438
J11 Chfipka, virus neidentifikovan 1,3% Absolutnf po(‘fty pacienti se SS 1291 629
K30 Funkéni dyspepsie m 1,2% - - o
Dny na 100 tis. pacientu se SS 3 140 281

M17 Artroza kolenniho kloubu — gonartroza m 1,2%
JOO Akutni zanét nosohltanu m 1,0% 62(y
JO4 Akutni zanét hrtanu a prtidusnice m 0,9% + L
38,7% @ i

JO3 Akutni zanét mandli m 0,9%

A09 Jina gastroenteritida a kolitida infekéniho a NS plivodu  0,8%
Jina diagnoza




Pacienti se srde¢nim selhanim: pokryti screeningem ZN 1
kolorekta (vék 50 - 59) Py

Analyza sleduje kohortu osob se srde¢nim selhanim Zijicich e'/ence

v roce 2022 a jejich ucast na screeningu v predchazejicich letech.

35% - i
° Zdroj: Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb, UZIS CR

Screeningova kolonoskopie (15105; 151017)
Screeningovy TOKS (15118; 15119; 15120; 15121)
(muzi a Zeny, 50-59 let)

25% - 22,4% 22,2% 22,1%

19,0% 19,3%

2017 2018 2019 2020 2021 2022 Rok

0% 20% 40%

Novotvary tlustého
stfeva a konecniku 23
(C18-C20)

Stadium: 1 2 3 4 nezndmo

B neznamo
— objektivni ddvody  — neuplny zaznam @ (jZIS

% Od roku 2015 bylo u pacientt se
I srde¢nim selhdnim zjisténo 20 022

zhoubnych nadoru, z toho 2 872 ZN
kolorekta a z nich 55% ve stadiu Ill+.




Portal Narodniho kardiologického informacniho systému

https://www.nzip.cz/nkis

Narodni kardiologicky informacni systém bude
plné dostupny on-line v samostatné sekci na
Narodnim zdravotnickém informacnim portalu
https://www.nzip.cz

Narodni kardiologicky informacni systém

ONZIP  Zapojené organizace Promédia Kdojsme

Mapa zdravotnipéée  Zivotnisituace Prevence azdravy Zivotnistyl Informaceonemocech Doporuéenéweby Rejstfik pojmi

nZip.cz

Narodni zdravotnicky informaéni portal

Mapa zdravotni péce > Zivotni situace > @ Prevence a zdravy Zivotni styl > m m m

w Najdi nejblizsiho lékare (f Rady a doporuceni’ Hlavni zésady \/ \/
e P L.
Informace o nemocech > @ Doporuéené weby > Rejstfik pojma >
Zakladni fakta Online informacéni servis Kratka vysvétleni pro laickou verejnest

Narodni kardiovaskularni plan Marodni kardiologicky informacni systém Populacni analyticka studie

Vybrané élanky ze svéta zdravi Mohlo by vas zajimat

Cukrovka 2. typu: co to je a jak se léCi?
- Hledéme kolegy do tymu NZIP
P Diabetes 2. typu je v sougasnosti jednim z nejzévaznéjsich onemocnéni Hledéme vyvojare pro rozvoj portalu NZIP.
Nejste to vy? Prejd&te na vice informaci o \\/ \\/ \\-/

hromadného vyskytu. Diabetiki v celém svété vyznamné pfibyva. Dnes dosahuje...

této pozici.

Vice informaci [

Mozkové aneurysma
Portil NRPZ5 a NRZP Portal zdravotnickych ukazateld Oteviend data



https://www.nzip.cz/nkis
https://www.nzip.cz/

Novy portal Narodniho kardiologického informacniho systému

Narodni kardiologicky informacéni systém

https://www.nzip.cz/nkis

Uvodni informace
Koncepce

Metodika otevirani
dat
Otevrend data (sady)

N

Datové souhrny

Standardni roc¢enky

Narodni kardiovaskularni plan

n

Rocenky a publikace

MNarodni kardiologicky informacni systém

h

¢

Oteviena data Datove souhrny

Q

Mapa poskytovatelj

Tiskové konference a
konferenc¢ni
vystoupeni

Zpravodajstvi NKIS

[} '

\

Analyticke studie

Analyticky souhrn
dat NKIS

CR v mezinarodnim
srovnani

Systém CZ-DRG

A >

Portél zdravotnickych ukazateld

* Vyhledavani poskytovatel( zdravotni péce v kardiologii
* Interaktivni mapa poskytovatel( zdravotni péce v kardiologii

Informace a odkaz na
samostatny portal
regionalniho
zpravodajstvi PZU

UZIs




Narodni kardiologicky informacni system: Otevrena data

NK-I1S% 1

Soucasti Marodniho kardiclogickeho informacéniho systemu (NKIS) je | modul zajistujici informacni servis, reporting a agendu publikace otevienych datovych sad. Systém pracuje v zasadé
se tiemi rezimy publikace dat: 1) zcela volné dostupna primarni data bez Uprav, 2) data zverejnitelna po nezbytnych Upravach -datove sady a souhrny, 3) data vyzadujici referencni
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interpretaci -referenéni statistiky.

Zatéz populace CR kardiovaskularnimi
onemocnénimi

Datova sada umoznuje hodnotit pocet osob
v populaci CR, u kterych bylo identifikovéno
kardiovaskularni onemocnéni (KVO). Data o...

Epidemiologie srde¢niho selhani
Datova sada umoznuje hodnotit epidemiologicke
charakteristiky srde¢niho selhani (incidence,

prevalence, mortalita) v populaci Ceské republiky...

Charakteristika hospitalizacnich
pripadu akutni péce - kardiologie
Primarnim cilem datove sady e poskytnout
uZivateldm mozZnost sumarizovat dle jejich potieby
pocet hospitalizovanych pacient...

Koncepce otevirani dat Narodniho
kardiologického informaéniho systému
Soucasti Narodniho kardiologického informacniho
systému (NKIS) je | modul zajistujici informadéni
servis, reporting a agendu publikace otevienych...
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Umrti osob na nemoci ob&hové soustavy
Cilem datové sady je poskytnout moznost
hodnoceni cetnosti Umrti osob na nemoci obéhové
soustavy od roku 1994 a7 do posledniho...

Hypertenze

Datova sada umoznuje hodnotit pocet osob

v populaci CR, u kterych byla identifikovana
hypertenze. Data o prevalenci jsou dostupna od...

Kardiostimulatory a implantabilni
kardioverter-defibrilatory

Datova sada umoznuje hodnotit poéet pacienti

v populaci CR, kterym byl zaveden kardiostimulator
(PM, pacemaker) nebo implantabilni...

https://www.nzip.cz/nkis )
&) vzis
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Narodni kardiologicky informacni systém: Datové souhrny N K- | SCZ /‘P

Datové souhrny: Epidemiologie pacientt
se srdeénim selhanim - prevalence
pacientu s historii onemocnéni

Datové souhrny: Epidemiologie pacientu
s ischemickou chorobou srdecni -
prevalence pacientu s historii
onemocnéni Report pfinsi zakladni tidaje o epidemiologii
pacientt s historii srdeéniho selhani z dat

Marodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb...

Report prinasi zakladni udaje o epidemiclogii

pacientl s historii ischemickeé choroby srdeéni z dat
Marodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb...

Datové souhrny: Provedené
kardiovaskularni intervence v obdobi
2005-2021

Report prinasi zakladni udaje o kardiovaskularnich

Datové souhrny: Provedené

kardiochirurgické operace v obdobi
2007-2021

Report pfindsi zakladni udaje o kardiovaskularnich
intervencich v Ceské republice v letech 2005 az
2021 z dat Marodniho registru kardiovaskularnich...

operacich v Ceské republice v letech 2007 az 2021
z dat Marodniho registru kardiovaskularnich...

Datové souhrny: Pocet zdravotnickych
zarizeni oboru kardiologie dle regionu ZZ
Report prinasi aktualni udaje (kveten 2023) z dat
Marodniho registru poskytovatel(l zdravotnich
sluzeb (NRPZS) o poétech zdravotnickych zafizeni...

https://www.nzip.cz/nkis
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Narodni kardiovaskuléarni plan CR:
souhrnna analyticka studie

Predlozena analyticka zprava shrnuje klicova
populacni a klinicka data nezbytna pro stanoveni
cild a méfitelnych ukazateld Narodniho...

Epidemiologie vybranych
kardiovaskularnich onemocnéni

Pripadové studie zahrnujici vwkazované diagnozy,

vykony, lécbu; hypertenze, poruchy srdeéniho
rytmu, akutni koronarni syndrom, ischemicka...

Akutni lGZkova péce pro nemoci a
poruchy obéhové soustavy v systému
CZ-DRG

Klasifikacni systém hospitalizacnich pfipadd CZ-
DRG predstavuje nastroj pro zafazovani (tfidéni)

pacientd do omezeného mnozZstvi skupin, v nichz...

——

Narodni kardiologicky informacni systém: Analytické studie N K_I CZ

V této sekci portélu jsou zvefejiiovany ucelené analytické studie, zpravy a publikace napliujici a podporujici cile Narodniho kardiovaskularniho pléanu CR.

Mezinarodni srovnani vyskytu
kardiovaskularnich onemocnéni,

rizikovych faktort a ukazateld Zivotniho
stylu

Predlozena analyticka zprava je zamérena
predeviim na srovnani vyskytu Kardiovaskularnich
onemocnéni v CR a v dalsich zemich Evropy a...

Kardiovaskularni prevence v CR

Analyza prevence arizikovych faktord pro vznik
kardiovaskularnich onemocnéni v ramci Ceské
republiky.

Srdeéni selhaniv CR

Priklad detailniho rozboru epidemiclogie s
komplexni definici v datech NEHZS zahrnujici
vykazované diagnozy, vykony, [E€bu.

https://www.nzip.cz/nkis

&) vzis



https://www.nzip.cz/nkis

Y
Narodni kardiologicky informacni systém: Zpravodajstvi N K_ | SC"Z/\P

N : 2 E , hd
& F 'f Tiskova konference k Narodnimu & H (

kardiovaskularnimu planu a NKIS (14. 6.

2023)

Ceska kardiologicka spoleénost buduje ve \
spolupréci s Ustavem zdravotnickych informaci a

statistiky a Ministerstvem zdravotnictvi...

Predstaveni NKIS a Narodniho
kardiovaskuldrniho plénu CR na X XXI.
vyroénim sjezdu Ceské kardiologické
spolecnosti

V prabéhu XX XI. vyroéniho sjezdu Ceské
kardiologicke spolecnosti konaného v Brné ve
dnech 13.-16. 5. 2023 byl v tzv. prezidentskem...

Narodni kardiologicky informacni systém: Rocenky a publikace

Struény prehled udaji z Narodniho
kardiochirurgického registru

Marodni kardiochirurgicky registr spolu s Narodnim

Struény piehled tdaji z Narodniho
registru kardiovaskularnich intervenci
Marodni registr kardiovaskularnich intervenci spolu

s Narodnim kardiochirurgickym registrem tvofi registrem kardiovaskularnich intervenci tvori

Marodni registr kardiovaskularnich operaci a... Marodni registr kardiovaskularnich operaci a...

https://www.nzip.cz/nkis

&) vzis



https://www.nzip.cz/nkis
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Priklad centralizace péce

4
o



Cilem centralizace je dlouhodobé zajistéeni dostupnosti kvalitni ‘
a bezpecné péce, ktera musi reagovat na soucasné trendy a inovace.

Centralizuje se vysoce nakladna technika, vybaveni a vysoce erudovany
personal = limitované zdroje.

INFRASTRUKTURA ? PERSONALNI KAPACITY

Vysoce kvalifikovaného
zdravotnického personalu
neni a v dalsich 20 letech
nebude nadbytek.

Hustota sité poskytovatell a
rozsah poskytovanych sluzeb
determinuji potrebné
personalni kapacity a dalsi
zdroje.

IDRAVI2030
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Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady




Centralizace vysoce specializované péce je béznym standardem
vyspélych zdravotnickych systému a je podloZena mezindrodnimi
standardy a doporuéenimi = proces zaloZzeny na dukazech.

Priklad hodnoceni objemu

péée u velkého spektra BJS
chirurgickych vykont e Seme sy smte roawe Awe  fons

JOURNAL ARTICLE
A systematic review of the impact of volume of

surgery and specialization on patient outcome
M M Chowdhury 2, H Dagash, A Pierro

British Journal of Surgery, Volume 94, Issue 2, February 2007, Pages 145-161,
https://doi.org/10.1002/bjs.5714
Published: 29 January 2007  Article history

. “os Volume 94, Issue 2

February 2007

PDF NN Splitview  ¢¢ Cite M Permissions 4 Share v

/ be % e Article Contents
C ~ “\ ec Abstract
<4 Q Qo(\) -'\Q‘e . ‘\‘ Q Abstract

Introduction

a\\ Background and methods

Q a ‘ > Methods Volume of surgery and specialization may affect patient outcome. Articles
Results examining the effects of one or more of three variables (hospital volume of
surgery, surgeon volume and specialization) on outcome (measured by length

Discussion of hospital stay, mortality and complication rate) were analysed. Reviews,
References opinion articles and observational studies were excluded. The methodological

quality of each study was assessed, a correlation between the variables analysed
<Previous Next> and the outcome accepted if it was significant.

Results

The search identitied 55 391 articles published between 1957 and 2002; 1075

A systematic review of the impact of volume of surgery and specialization on e SO T
. . . . criteria. These 1 examine: 2 ditferens surgical procedures, spanmngl
patient outcome https://academic.oup.com/bjs/article/94/2/145/6142715

IDRAVI2030
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https://academic.oup.com/bjs/article/94/2/145/6142715

Vybér z mnoha mezinarodnich guidelines s oporou v metodice
GRADE s vysokou kvalitou dukazu

Zavery k centralizaci ¢i doporucenému objemu péce
Dansky zdravotnicky systém Uspésné pokracoval v této implementaci
prostfednictvim redukce a nasledné regionalni centralizace sluzeb hrudni chirurgie
s prilehlymi satelitnimi centry pro mistni diagnostiku a systémovou terapii, to vse v
Uzké spoluprdci se spole¢nostmi a odborniky souvisejicimi s rakovinou plic (s. 23).

European Respiratory Society
guideline on various aspects of https://erj.ersjournals.com/content/eri/61/2/2103201.full.pdf
quality in lung cancer care 2023

Treatment of Locally Advanced Od té doby co se zménily systémy stagingu; zlepsil se vybér pacientll pro kurativni
Esophageal Carcinoma: ASCO  https://ascopubs.org/doi/pdf/10.1200/JC0.20.00866 [é€bu, vEetné chirurgického zakroku; a chirurgické vysledky se zlepsily diky
Guideline 2020 centralizaci. (s. 2691).
UEG and EAES rapid guideline:
Systematic review, Dulezitym parametrem, ktery urcuje smér doporuceni, je odbornost (persondlu
meta-analysis, GRADE chirurgie a operac¢niho sdlu). Externi validita relevantnich vyzkumnych diikazu je

d https://www.ncbi.nIm.nih.gov/pmc/articles/PMC8921163/pdf/4 v v db i chi o 1 nih 2lu. C li
assessment an i aide S uréena stupném odbornosti chirurgl a persondlu operacéniho salu. Centralizace
evidence-informed European |é¢by rakoviny konecniku mUZe byt nezbytna pro umoznéni akumulace zkusenosti,
recommendations on TaTME for které mohou hrat zasadni roli v operacnich vysledcich (tamtéz)."

rectal cancer (2022)

. . . Narodni onkologicka strategie 2017-2026 si stanovila cil, Ze do roku 2020 bude 95
Diagnosis and staging of N . , L ix s (.
. . ; https://assets.gov.ie/35816/10ebd64ch0334b15ad1259f3e0e 1d4 0 ONKologickych operaci provadéno ve schvalenych centrech. V ramci
patients with ovarian cancer, g o505090f ul%20Renort . " , . fos oy :
LoDl > implementacniho planu pro tento doporuceny postup se uznava, ze centralizace

2019 y : ‘v . . s s
sluzeb pro gynekologickou péci je nezbytna pro zavedeni nékterych jejich
doporuceni.
Existuji dikazy, Ze kdyzZ je prahova hodnota nastavena mezi 10 a 20 pacienty s
https://www.nice.org.uk/guidance/ng151/resources/colorectal- OPeraci rakoviny konecniku za rok, tak nemocnice s vyssim objemem maiji lepsi
Colorectal cancer 2021 cancer-pdf-66141835244485

vysledky nez nemocnice s nizsim objemem, pokud jde o celkové preziti, lokalni
recidivu, ¢etnost trvalych stomii a perioperacni mortalitu.



https://erj.ersjournals.com/content/erj/61/2/2103201.full.pdf
https://ascopubs.org/doi/pdf/10.1200/JCO.20.00866
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8921163/pdf/464_2022_Article_9090.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8921163/pdf/464_2022_Article_9090.pdf
https://assets.gov.ie/35816/10ebd64cb0334b15ad1259f3e0e1d486.%2020%20Full%20Report
https://assets.gov.ie/35816/10ebd64cb0334b15ad1259f3e0e1d486.%2020%20Full%20Report
https://www.nice.org.uk/guidance/ng151/resources/colorectal-cancer-pdf-66141835244485
https://www.nice.org.uk/guidance/ng151/resources/colorectal-cancer-pdf-66141835244485

R

Védecké dukazy a vysoce kvalitni mezinarodni doporuceni dokladaji
velmi pozitivni dopad centralizace vysoce specializované chirurgické
péce na vysledky lécby.

Nejde pouze o konecné vysledky lécby, ale také o to, aby se pacienti
plné dostali ke komplexni lécbe, k multidisciplinarnimu posouzeni
diagnozy, apod. PIné komplexni péci dle nejnovéjSich poznatku, véetné
moznosti zarazeni do klinickych studii, nabizeji centra.

V drtivé véetsiné jde o vysoce specializovanou péci, ktera je
centralizovana i ,,prirozené” praveé z duvodu jeji narocnosti.

-
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Chirurgie jicnu:
pocet pripadu s resekénim vykonem®* na jicnu pro nador v roce 2023

Hodnocené obdobi: rok 2023; Zdroj dat: Data NRHZS; Hodnoceny soubor: vsechny hospitalizace z DRG bazi 06-103 nebo 06-111%*, u kterych byl
na pozici hlavni dg. identifikovan MKN-10 kéd pro zhoubny (ZN) nebo nezhoubny (NN) novotvar

V roce 2023 tyto vykony vykazalo 16 nemocnic, ve kterych byla realizovana alespon 1 tato operace u
pacienta s nadorem.

75 Fakultni nemocnice

gg - B specializované resortni ustavy

60 - Velké krajské nemocnice
55 -
50 - Ostatni nemocnice
45
40
35 -
30 -
25 -
20 -
15
10 A

o ]
; —

Pocet HP za rok 2023

N oY % ) ) © A ) o KN Ny N > > O
Jednotlivi poskytovatelé sefazeni dle poctu pripadi

* DRG baze 06-103 Odstranéni nebo resekce jicnu; 06-111 Chirurgicky vykon na jichnu mimo resekce



90denni mortalita po resekci karcinomu jicnu . ]K

https://puk.kancelarzp.cz/90denni-mortalita-po-resekci-karcinomu-jicnu/

Report Kanceladfe zdravotniho pojisténi (data zdravotnich pojistoven),
Obdobi 2020-2022 verifikovano Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky. Spolupréace v rdmci
Narodniho institutu kvality a excelence zdravotnictvi (NIKEZ).

NARODNI INSTITUT
KVALITY A EXCELENCE
ZDRAVOTNICTVI

(Velkoobjemové =>10 hospitalizanich pfipadi/rok ; maloobjemové <10 hospitalizacnich pfipadt/rok)

Velikost Podet P R Lk e e Bl I s
atele pipadd vek délka délky 90dennl 90denni mortalita komplikace
pos hospitalizace hospitalizace mortalita mortalita
Velkoobjemové 289 62 18.72 14 4.84% (14) ‘ 4.94% 3.46%(10) |  23.88%(69)
Maloobjemové 160 62.63 20.823 16 |  11.25%(18) 10.86% 8.76% (14) |  30.00% (48)

Centra s vyssSim poctem vykonu (10 a vice operaci rocné) vykazuji vyznamné
nizsi 90denni mortalitu a vyznamné nizsi podil komplikaci.



Resekce rekta:
pocet pripadu s resekénim vykonem®* na konec€niku pro nador v roce 2023

Hodnocené obdobi: rok 2023; Zdroj dat: Data NRHZS; Hodnoceny soubor: vSechny hospitalizace z DRG bazi 06-105*, u kterych byl na pozici
hlavni dg. identifikovan MKN-10 kéd pro zhoubny (ZN) nebo nezhoubny (NN) novotvar

V roce 2023 tyto vykony vykdazalo 79 nemocnic, ve kterych byla realizovana alespon 1 tato operace u pacienta s nadorem.

Fakultni nemocnice

120 - . Specializované resortni Ustavy
110 A Velké krajské nemocnice
100 - , .

n Ostatni nemocnice

Q 90 A

] 80 -

<

o 70 -

8 60

T 50

=)

()]

bS]

]

o

—ANN<TLNONOOO

Jednotlivi poskytovatelé serazeni di

* DRG baze 06-105 Odstranéni nebo resekce konecniku



90denni mortalita po resekci karcinomu rekta

https://puk.kancelarzp.cz/90denni-mortalita-po-resekci-karcinomu-rekta/

1]

Obdobi 2020-2022

a) Planované operace

Report Kanceladfe zdravotniho pojisténi (data zdravotnich pojistoven),
verifikovano Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky. Spoluprace v ramci
Narodniho institutu kvality a excelence zdravotnictvi (NIKEZ).

Poéet pHipadti Poéet Primérny Poéet Hrubé Standardizovna
zarok pripadu vék zemielych mortalita 90denn( mortalita
Referenéni hodnoty 3514 149 4.24%
Vice neZ 50 pripadd 1673 64.58 53 3.17% 3.38%
30 aZ 50 pfipadu 438 65.67 18 4.11% 4.06%
840 65.98 24 4.05% 3.98%
563 67.60 44 7.82%
b) Akutni operace
Pocet pipadu Pocet Prumérny Pocet Hrubé Standardizovna
zarok pHpadd vék zemielych mortalita 90denn( mortalita
Referenéni hodnoty 2598 314 12.09%
Vice ne? 50 pFipadt 1016 65.87 72 7.09%
30 aZ 50 pHipada 395 66.30 47 11.90% 12.26%
625 68.98 50 14.40% 13.20%
562 69.81 105 18.68%

Prumérna Laparoskopicky Sfinkter /
délka / Amputace /
hospitalizace Oteviené Paliace
12.49 | 68,44%/31,56% 82,37%/8,79% /8,85%
1536 | 40,64%/59,36% | 62,10% /23,9734 13,93%
13.45 | 48,57%/51,43% | 70,36% /11,434 18,21%
14.09 | 2522%/74,78% | 61,81%/15.28%Q 22,91%
Primérn4 Laparoskopicky Sfinkter /
délka / Amputace /
hospitalizace Oteviené Paliace
13.55 | 57,58%/42,42% | 70,08% /152654 14.67%
17.42 | 27.59%/72,41% | 5519% /27,599 17,22%
16.65 | 32,96%/67,04% | 5584%/ 11,3654/ 32,80%
15.83 | 13,88%/86,12% | 48,22%/11.39°4/40,39%

NARODNI INSTITUT
KVALITY A EXCELENCE
ZDRAVOTNICTVI

Centra s vyssim
poctem vykonti
(50 a vice operaci
rocné) vykazuji
vyznamneé nizsi
90denni mortalitu
a vyznamne nizsi
podil vykonu s
pouze paliativhim

efektem.
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Priklad centralni evidence
ockovani .. a navazujici systémy




Nova centralni evidence ockovani je ....

.. plné automatizovana

.. funkcni v realném case

.. plosné implementovana

.. urécena pro vsechna ockovani

.. Zpéetné kontrolovatelna proti NZIS

Systém naplnuje koncepci elektronizace zdravotnictvi dle zakona
325/2021 Sb. a odpovida zasadam digitalné privétivé legislativy.

D




Plosna implementace probéhla rychle a bez problému

= MINIMALIZOVANY sbér dat zahajen s1.5. 2028
1.1.2023 . oo
PRIPOJENi =

= Aktualne obsahuje databaze 5,5milionu  posSKYTOVATELE .
Zzaznamu o ockovani

UUUUUUU

= Sber dat probiha kontinualné od data s
zahajeni. Probiha priprava na sjednoceni ZAPSANE o
zadavani vSech typu ockovani (COVID) DAVKY -

0000000

= Zjednodus$eni prace dodavateld IS a lékaftkim .
= Dokonceni do konce roku 2024

31. 5. 2024

Implementace dominantné stoji na automatizovaném hlaseni
primo z KIS poskytovatell, idealné s podporou ctecek




Celkové pocty ockovani v case: srovnani NRHZS a ISIN (vSechny ZP)

Zdroj dat: ISIN, NRHZS; ISIN 2023-2024, data NRHZS jsou k dispozici do brezna 2024
Ockovani pro Tuberkoldza, Hexavakcina, Hexavakcina preoockovani, 5 let, Hexavakcina preoockovani, 10 let, Tetanus, MMR, Meningokok
B, Meningokok ACWY, Pneumokok, HPV, Chfipka, Haemophilus influenzae typ b, Encefalitida, Hepatitida A, Hepatitida B, Vzteklina.

ISIN vs. NRHZS:
180 000

Zpétnd kontrola dat proti zaznamim
zdravotnich pojistoven doklada témér 100%
140 000 uplnost centralni evidence ockovani.

— ISIN (SZP + VZP)
120 000 —— NRHZS (SZP + VZP)

160 000

ani

rd

100 000

80 000

Pocet oCkov

60 000

40 000

20 000

Tyden v roce 2023
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Funkce propojeni systému v rezimu ,real time | minimalizovane
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- ﬂ Pacient -> EZkarta
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portal a validace obsahu
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Funkce propojeni systému v rezimu , real time”

.
portal
ocko.uzis.cz

Lékovy zaznam
Eé | (+ sprava souhlast)

Organy
ochrany VZ

eZkarta (EZK)

o
ﬂ Pacient -> EZkarta

Zdravotni =~ -~ Eé
pojistovny Eé
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A
l

Administrativné
minimalizované
a automatizované
hlaseni primarnich dat
od PZS

Sdileni dat v ramci
resortni infrastruktury
a validace obsahu

Reporting a
benchmarking pro PZS

Automatizované
predavani dat pro
eRecept a zpristupnéni
v lékovém zaznamu

Jednorazovy prevod dat
o ockovani hrazenych z
v.z.p.od r. 2010

Automatizované
zpristupnéni e-ockovani
pro aplikaci EZK




Funkce propojeni systému v rezimu , real time”

1_ _—e— o Em = = = == == == eZkarta (EZK)

o
ﬂ Pacient -> EZkarta

portal
ocko.uzis.cz
Lékovy zaznam
& g (+ sprava souhlasli)
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ochrany VZ

eRecept

/
/
/
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\
Zdravotni =~ ~ @ z @

pojistovny

Poskytovatelé

A Administrativné
minimalizované

I a automatizované

I hlaseni primarnich dat
od PZS

Sdileni dat v ramci
resortni infrastruktury

a validace obsahu

Reporting a
benchmarking pro PZS

Automatizované
predavani dat pro
eRecept a zpristupnéni
v lékovém zaznamu
A Jednorazovy prevod dat
l o ockovani hrazenych z
I v.z.p.od r. 2010

Automatizované
zpristupnéni e-ockovani
pro aplikaci EZK
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Doplnéni o€kovaci priukazky o vypis o€kovani ‘,*
z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) §

& Ockovaci prikazka

NOVAK PETR

* Dne 22. 9. 2024 bylo do EZK nahrano 12 481 108 davek oc¢kovani z NRHZS
pro osoby nad 18 let véku (dospéli) vykazané pojistovham od roku 2010
véetné

« Dne 13. 10. 2024 bylo do EZK nahrano ZBYVAJICICH 13 462 887 davek

Zobrazit i otkovani z registru NRHZS [ )

Tetanus
Ockovano 5.1.2023

v ” re v v g , , nw gy , Hepatitida B
oékovani z NRHZS pro osoby do 18 let véku (déti) vykdzané pojistovnam od 2
roku 2010 vcetne », Spalniéky, pfiusnice, zardénky

Ockovano 14.1.2024

Kligtova encefalitida
Ockovéno 20. 2. 2024

* Jsou dostupna pouze ockovani hrazena ze zdravotniho pojisteni (nikoliv ta, co
si pacient sam uhradil)

« Jedna se informativni vypis oCkovani, jak byl vykazan zdravotnimi pojiStovnami
do NRHZS a nelze v ném provadét zpetné korekce

 Tato data jsou od ostatnich oCkovani zapsanych pfimo Iékarem graficky
odliSena modrou ikonou % a je mozne si je uzivatelsky v EZK skryt posuvnikem

Celkové EZK obsahuje 52 272 663 davek oékovani od r. 2010 do souéasnosti




Priklad funkénosti CEO: vakcinace proti HPV

Hrazené ockovani ve véku 11 — 15 let zapocalo ihned po zacatku roku 2024 a pocet takto
ockovanych divek a chlapcu v prabéhu roku 2024 nartsta. V celkovém poctu ockovanych
tak postupné klesa zastoupeni vékové kategorie 13 — 14 let, ackoli tato stale tvori
nadpolovicni podil ockovanych v détském veéku.

Tyden 1/2024

Vék
11 23 (1,7 %)
I 12 46 (3,3 %)
2 13 925 (66,5 %)
O 14 232 (16,7 %)
Vék
g)_ 11 13 (1,4 %)
= 12 18 (1,9 %)
e 13 693 (73,1 %)
O 14 157 (16,6 %)

Tyden 49/2024
Vék
11 305 (14,5 %)
12 298 (14,2 %)

13 1064 (50,7 %)
14 235 (11,2 %)

vek
11 223 (13,7 %)
12 184 (11,3 %)

13 854 (52,7 %)
14 212 (13,1 %)
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Zdroj dat: ISIN 2023 - 2024, NRHZS do 31.3.2024, * aktualizovdno 9.12.2024;

Dominantni pocet ockovanych je na podzim daného roku

Priklad funkcnosti CEO
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Aktualni data o proockovanosti ceské populace: COVID-19 a chfipka
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COVID-19: proockovanost populace v aktuadlni sezdné
Sezéna 2024/2025 - stav k 1.12. 2024

25 % T A4 Vé r, 4
] m ockovani v sezoné 2024/2025
20% -
15 % -
| 12,40
] 10,16
10 % -
] 6,59
5%
| 3,40 3,26
y 1,92
’ 1,41
1 ’ 0,98 0,77 0.63
i ’ ) 0,47 0,23 0.05
0% - . - - I e s e ! 0,03
80+  70-79 65-69 60-64 55-59 50-54 45-49 40-44 3539 30-34 16-29  12-15  5-11 18+ CELKEM  V&k
Populace k 31.12.2023 491972 1107775 637575 609832 683047 790357 946120 800414 744494 705795 1528966 491663 822773 8806478

Pocet podanych ockovani
od 1.9. do 01.12.2024 60989 | 112506 | 42015 20 757 13 098 6131 4 681 3 327 287 212
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Proockovanost populace v aktudlni sezoné
Obdobi 1. 9. 2024 -> 1. 12. 2024 (Mapovy piehled dle okresi)

Ve véku 18 a vice let Poéet ockovanych Ve véku 65 a vice let
na 100 obyvatel
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COVID-19: proockovanost populace diabetika* v aktudlni sezéné
Sezdna 2024/2025 - stav k 1.12. 2024

25 % A4 v ’ 4
] m ockovani v sezoné 202/2025
20% A
15% A
1 1118 40981
10% A
] 7,22
5% -
] z 53 . 9 6
| 1,48
1 ’ 0,20 0,07
0% 4 - - _ —
80+ 70-79 65-69 60-64 55-59 50-54 45-49 40-44 3539 30-34 1629 12-15  5-11 18+ CELKEM vek
Populace diabetikG*
210449 418 131 181 636 136 960 112 532 91 037 69 339 43511 38520 37 375 39641 3076 3063 1377 200

k 30.4.2024

*|dentifikovani diabetici mezi lety 2020 a 2024, Zijici k 1.12.2024

Pocet podanych ockovani
od 1.9. do 1.12.2024 15091 | 6850 1358 99 401

IDRAVi2030

1 %4
[ 3 ) z i p C Z m Va " MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI o CESKA VAKCINOLOGICKA
Aktualni data o proockovanosti ¢eské populace: COVID-19 a chfipka == ° =M CESKE REPUBLIKY SROLECNOSTCLS,JEP




R

REALITA INFORMACNI A ANALYTICKE

PODPORY SOCIALNE ZDRAVOTNICH SLUZEB




Pocet osob v zarizenich s pobytovou socialni sluzbou v letech 2014-2023

Zdroj: Ndrodni socidlni informacni systém (NSIS) - data o pobytovych socidlnich sluzbdch

Pocet osob v zarizenich Vék osob v zarizenich s pobytovou socialni
s pobytovou socidlni sluzbou sluzbou v roce 2023
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Pobytové socialni sluzby: proockovanost proti chripce: vék 65+

Zdroj: Ndrodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), Ndrodni socidlni informacni systém (NSIS) - data o pobytovych socidlnich sluzbdch prevzatd z MPSV

Podil klientd pobytovych socialnich sluzeb, ktefi byli ockovani proti chfipce v dané sezéné:

Sezéna Sezéna Sezéna Sezéna Sezéna Sezéna
2018/2019 2019/2020 2020/2021 2021/2022 2022/2023 2023/2024
Celkem 57,7 % 57,6 % 52,2 % 56,1 % 52,0 % 55,8 %
Podle kraje zafizeni:
Hlavni mésto Praha 39,4 % 38,4 % 41,5 % 39,3 % 39,9 % 51,0 %
Stfedocesky kraj 57,0 % 59,3 % 49,5 % 57,3 % 55,0 % 60,8 %
JihoCesky kraj 55,0 % 56,9 % 54,1 % 56,4 % 53,1% 55,4 %
Plzensky kraj 45,5 % 46,4 % 38,3 % 42,8 % 40,3 % 44,6 %
Karlovarsky kraj 56,6 % 59,0 % 49,1 % 62,4 % 53,8 % 57,9 %
Ustecky kraj 54,4 % 53,6 % 49,7 % 56,6 % 50,0 % 54,2 %
Liberecky kraj 57,3% 60,7 % 55,3 % 52,8 % 49,2 % 54,0 %
Kralovéhradecky kraj 64,6 % 60,0 % 53,4 % 61,2 % 56,1 % 61,7 %
Pardubicky kraj 63,3 % 61,5 % 55,3 % 56,9 % 53,6 % 54,7 %
Kraj Vysocina 63,5 % 62,8 % 57,9 % 58,9 % 54,5 % 54,7 %
Jihomoravsky kraj 66,4 % 64,9 % 57,1 % 62,1 % 57,1 % 58,1 %
Olomoucky kraj 61,4 % 62,0 % 57,3 % 62,6 % 60,0 % 59,9 %
Zlinsky kraj 58,1 % 62,1 % 52,7 % 56,8 % 48,6 % 53,5 %
Moravskoslezsky kraj 60,2 % 58,5 % 55,8 % 56,8 % 52,8 % 55,5%
ZI]RAVI'ZAIIC‘»'U . | , o '
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Novy portal Centralni evidence ockovani
https://www.nzip.cz/kategorie/261-centralni-evidence-ockovani
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Centralni evidence oékovani v CR Oteviena data Datové souhrny

Vakcinaéni zpravodajstvi: COVID-19 Vakcinaéni zpravodajstvi: chfipka o , . ,
* Specifické analytické

studie a vystupy
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Analytické studie

* Standardni rocenky
* Populaéni reporty

Chlibek R., Cabrnochové H., Prymula R., Jarkoygky 1., Komenda M., Klimes D., Kubat 1., Blaha M., Dusek L. CenXgalni evidence oékovani v CR. Narodni
zdravotnicky informaéni portél [online]. PrahafMinisterstvo zdravotnictvi CR a Ustav zdravotnickych informaci a Matistiky R, 2023. Dostupné z: https://

WWW.nzip.cz/ceo.

* Metodika otevirani » Specifické analytické
dat, oteviena data studie a vystupy
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Zkusenost z epidemie COVID-19

Datova struktura vazana na potvrzeny pripad nebo provedeny test
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Zkusenost z epidemie COVID-19
Datova struktura vazana na potvrzeny pripad nebo provedeny test

Typ testu & “Pracovité (Skola,
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Centralni evidence dat v rezimu ,,real time*

Centralni evidence ockovani

Dispecink intenzivni péce
Real-time denni

nemochicni surveillance
(SARI a dalsi infekce)

Hlaseni o poétech

onemocnéni (ARV/ILI a dalsi) ‘ Early-warning _

ISIN Real-time denni laboratorni ARI
f surveillance /

ISIN
ARI ISIN ARI Modul klinika
Spektrum infekci dle Ciselniku Spektrum infekci dle éiselniku Spektrum infekci dle éiselniku
PL PLDD
P7S PZS- i PZS-
PZS
lab lab | em nem
Pocty hlasené pres API Davkami, HL-7 API / Davkami, HL-7

Roc¢ni validace: NR-HZS Meésicni validace: NR-HOSP

Nezavislé kontrolni (plosné) informacni systémy: Narodni zdravotnicky informacni system




Strategickym cilem je dobudovat informacni zazemi plné elektronizovaného
a automatizovaného narodniho systému surveillance infekcnich onemocnéni

s C o P E - I s Strengthening the Capacity and Capability
of National Public Health Information Systems
Data collection and integration of data sources, feedback to reporting units
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Hosputals / \ Measures, Training
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Akutni respiracni onemocnéni ARI/ILI: datova struktura

Poskytovatel
e ICO
o P(CZ
o ICP

Hlaseni ARI/ILI

o Cislo pacienta (resortni ID pacienta)

e Datum narozeni (validacni kontrola
pro resortni ID)

e Datum vysetreni (datum)

e Diagnodza ARI / ILI (Ciselnik)

Ukazka

Kod Nazev
J[0]0) Akutni zanét nosohltanu [nasopharyngitis acuta] (prosté nachlazeni)
J02 Akutni zanét hltanu [pharyngitis acuta]
J02.0 Streptokokovy zanét hltanu
J02.8 Akutni zanét hltanu zplsobeny jinymi uréenymi organismy
J02.9 Akutni zanét hltanu NS
JO3 Akutni tonsilitida
J03.0 Streptokokova tonsilitida
J03.8 Akutni tonsilitida zplsobena jinymi organismy
J03.9 Akutni tonsilitida NS
J04 Akutni zanét hrtanu a prlidusnice [laryngitis et tracheitis acutal]
J04.0 Akutni zanét hrtanu
J04.1 Akutni zanét prlidusnice
J04.2 Akutni zanét hrtanu i pridusnice
JO5 Akutni obstrukéni zanét hrtanu (krup) a hrtanové priklopky
J05.0 Akutni obstrukeéni zanét hrtanu (krup)
J05.1 Akutni epiglotitida
JO6 Akutni infekce hornich dych.cest na vice mistech a neurc.lokalizaci
J06.0 Akutni zanét hltanu i hrtanu - laryngopharyngitis acuta
J06.8 Jiné akutni infekce hornich dychacich cest na vice mistech
J06.9 Akutni infekce hornich dychacich cest NS
J09 Chfipka zplsobena identif. zoon6zami nebo pandemickych chfipkovym virem
J10.0 Chripka se zanétem plic, jiny sezénni chfipkovy virus identifikovan
J10.1 Chripka s jinymi projevy na dychacim ustroji, sezonni chfipkovy virus identifikovan
J10.8 Chfipka s jinymi projevy, sezénni chfipkovy virus identifikovan
J11 Chfipka, virus neidentifikovan
J11.0 Chfipka se zanétem plic, virus neidentifikovan
J11.1 Chripka s jinymi projevy na dychacim ustroji, virus neidentifikovan
J11.8 Chfipka s jinymi projevy, virus neidentifikovan
J12 Virovy zanét plic (pneumonie) nezafazeny jinde




Infekcni onemocneéni v primarni péci

Pacient

Resortni ID pacienta (povinné)

Datum narozeni (povinné, validac¢ni kontrola pro resortni ID)
Aktudlni bydlisté (nepovinné)

Udaje o zaméstnavateli a povoldni (nepovinné)

Udaje o izolaci (nepovinné)

Kontakt (nepovinné)

O 0O O O O O

Infekéni onemocnéni

o Datum vysetreni

o Diagndza, zpusob stanoveni (Ciselnik diagndz infekénich onemocnéni — 8
definovanych diagndz) - povinné

o Podezreni / potvrzeny pripad (default je podezieni, které bude hldaseno vzdy
automaticky) — (povinné)

o Datum 1. pfiznakl (nepovinné, do budoucna i v souvislosti se zavadéni
elektronické laboratorni Zadanky je nezbytné zvazit povinnost u vybranych
Dg., kde je tento udaj podstatny)

o Poznamka (nepovinné)

Kéd Nazev dle MKN-10

A02.0 Salmonelova enteritis

A04.5 Enteritida, pavodce: Campylobacter
A37 Davivy kasel [pertussis]

BO1 Plané nestovice [varicella]

B02 Pasovy opar [herpes zoster]

B05 Spalnicky

B15 Akutni hepatitida A

B26 Pfiusnice [parotitis epidemica]

B86 Svrab [scabies]




Akutni respiracni onemocnéni ARI/ILI: obdrzena data k 8.12.2024

- Do 8.12.2024 v ramci pilotniho provozu hladeno Celkem 607 260 pripadu s identifikovanym ARI/ILI

- Do 8.12.2024 v ramci pilotniho provozu se do hlaseni zapojilo 4 676 poskytovatelu*

- Nejcastéji nahlasené diagnézy: Celkem: N = 607 260
0 50000 100000 150000 200000 250000
- J069 (Akutni infekce hornich dychacich cest NS), 223 487 pacientu ' ' ' ' . )

J069 223 487

- J209 (Akutni bronchitida NS), 58 118 pacientt

_ J029 (Akutni zanét hitanu NS), 53 603 pacienti 1209

- J00 (Akutni zanét nosohltanu [nasopharyngitis acuta] 1029

(prosté nachlazeni), 52 235 pacienttl 100

- J039 (Akutni tonsilitida NS), 41 720 pacientu

JO39

J10, J11

Ostatni 157 302

*definovanych jako unikatni kombinace 1CO x RUIAN




2024

Akutni respiracni onemocnéni ARI/ILI: obdrzena data k 8.12.

- Hlaseni dle vékovych skupin:

90 000 Celkem: N = 607 260
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Otevrena data v ,,exekutivni” roli

Priklad
Datova podpora dohodovaciho rizeni

)

‘ IDRAV{2030
) Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady S A Screone o UZIS




Nova agenda NIKEZ a Narodniho
zdravotnickéeho informacniho systemu

Datova Z 8 Dimenzi
podpora

dohodovaciho ‘

rizeni Z 27 Datovych sad

Predstaveno téz na konferenci Hospodarské komory 14.10. 2024
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Pripravované dimenze nové datové podpory !

DIMENZE 1. Ceny a objemy

DIMENZE 2. Vyvoj personalnich nakladu

DIMENZE 3. Nakladova struktura poskytovatelu zdravotnich sluzeb
DIMENZE 4. Seznam vykonu

DIMENZE 5. Struktura pojisténcti a naklady zdravotnich pojistoven
DIMENZE 6. Produkce a naklady segmentu luzkové péce

DIMENZE 7. Produkce a naklady komunitnich osetrovatelskych sluzeb

o O O O O O O O

DIMENZE 8. Produkce a naklady jednodenni péce



Priklad pripravované podpory: DIMENZE 1. Ceny a objemy

Celkové naklady na centrové léky za predchozi kalendarni roky, véetné
vyvoje Uhrad za jednotlivé pfipravky. Podil cen a objemu péce (¢lovéko-
meésice na léché, pocet léCenych UOP) na zméné/ristu nakladi.
Predikce na dalSi kalendarni rok s relaci k referen€nimu obdobi
pfedchoziho kalendarniho roku.

Zdroj dat: NZIS (NRHZS) + horizon scanning dle dostupnych zdroj(

1.2 Genové 3 Celkové naklady na jednotlivé preparaty za predchozi kalendarni roky.
Predikce na dalSi kalendarni rok s relaci k referenénimu obdobi
predchoziho kalendarniho roku.

1.1 Centroveé leky

personalizované kurativni

terapie Zdroj dat: NZIS (NRHZS) + horizon scanning dle dostupnych zdroj(
Celkové naklady véetné vyvoje za predchozi roky. Podil cen a objemu
1.3 PZT (ZUM) péce na zméné/riistu nakladl. Kategorizace dle Eiselniku VZP.
Zdroj dat: NZIS (NRHZS)
1.4 Pﬁ'stroje Narust kategorie zejmena v systemu luzkove peéece s podporou dat

referencnich nemocnic DRG. Dostupnost dle hlaseni vykazu T.
Zdroj dat: vykaz T, data referencnich nemocnic DRG
Celkové naklady v€etné vyvoje za predchozi roky. Podil cen a objemu

(CT, MR, dalsi)

1.5 PZT (poukaz) péce na zméné/rastu nakladd.
Zdroj dat: NZIS (NRHZS)
1.6 Léky Celkove naklady vcetne vyvoje za predchozi roky. Podil cen a objemu

. . 3 péce na zméné/ristu nakladu.
(na predpis a podane v ZZ)  744i dat: NzIS (NRHZS)

)

Dostupné:
VEE

Konecna revize:
cerven

Dostupné:
kvéten

Dostupné:
kvéten

Dostupné:
kvéten

Dostupné:
kvéten

Dostupné:
kvéten




Zaverem

POZOR NA KVALITU DAT A INTERPRETACI 111

S komplexnosti problému roste riziko ,,komplexni chyby“

Kazdy ma pravo na nazor, nikdo ale nema pravo
na absolutni pravdu

Kdyz reprezentativni data ukazuji ze ,,to“ klesa
.... tak ,,to” proste klesa!



Vybrané aspekty akutni luzkové péce

/ J(,z

<
: ((\Q Dlouhodobeé klesa

) )
0\o ... a to je DOBRA zprava!



Dlouhodoby klesajici trend v objemu akutni lUzkové péce:
(vSichni pacienti: pocet osetrovacich dnu)

Fakultni nemocnice a spec. ustavy

Celkovy pocet osetrovacich dni

Rok Akutni HP HP s operaci
2010 4058 746 1497 392
2011 4 040 252 1525919
2012 3987 617 1503 946
2013 3848311 1471704
2014 3 846 816 1436204
2015 3756534 1408 468
2016 3701763 1385944
2017 3625798 1342914
2018 3554534 1309 622
2019 3534574 1312932
2020 3133274 1135 437
2021 3206 791 1129272
2022 3323614 1247 752
2023 3356274 1266571

—————

2010 -> 2023:
-17% [ - 13%

Krajské nemocnice

Celkovy pocet oSetrovacich dni

Rok Akutni HP HP s operaci
2010 1665 619 547 127
2011 1527 302 509 423
2012 1493719 510 129
2013 1448 969 492 305
2014 1457 645 494 507
2015 1410 673 473 218
2016 1387 640 469 826
2017 1332783 456 185
2018 1308 000 452 618
2019 1298 462 453 834
2020 1157 400 387 510
2021 1201 388 387 720
2022 1236 067 430 210
2023 1239 800 432 538

T

2010 -> 2023:
-26% [/ - 21%

Ostatni nemocnice

Celkovy pocet oSetrovacich dni

Rok Akutni HP HP s operaci
2010 8842 542 2 401 837
2011 8 585 669 2 359 097
2012 8301 800 2 269 716
2013 7 814 529 2 100 945
2014 7 888 977 2119 631
2015 7672927 2 055 309
2016 7512 067 2 029 853
2017 7 237 867 1951 742
2018 7100 210 1914 075
2019 6942 437 1882478
2020 5972 642 1556 888
2021 6 006 176 1471548
2022 6 256 409 1765 502
2023 6 255 670 1787 448

————

2010 -> 2023:
-29% [ - 26%




Objektivni data sice ukazuji pokles produkce ....

ALE

POZOR NA PECI O SENIORY A ZEJMENA
NA CHIRURGICKOU PECI




Dlouhodoby trend v objemu akutni luzkové péce: *
hospitalizacni pripady v CR

Pacienti ve véku vék 65 — 84 let Pacienti ve véku 85+

Celkovy pocet hospitalizaci Celkovy pocet hospitalizaci Celkovy pocet hospitalizaci
Rok Akutni HP HP s operaci Rok Akutni HP HP s operaci Rok Akutni HP HP s operaci
2010 1978 481 586 871 2010 557 038 131478 2010 83430 10 253
2011 1966 892 584 406 2011 563 498 134771 2011 87 644 10980
2012 2014 207 599 244 2012 596 028 143 111 2012 95034 11625
2013 1990 457 585219 2013 604 733 145 756 2013 99 134 11919
2014 2021573 594 376 2014 624 692 151973 2014 104 750 12 367
2015 1990123 582 604 2015 626 766 152 055 2015 107 203 12 594
2016 1977 521 584 819 2016 627 848 157 463 2016 107 838 12 602
2017 1949 514 577 546 2017 628 420 159 823 2017 109 392 13 099
2018 1931 006 572 603 2018 631795 162 177 2018 108 957 13166
2019 1919 607 572 359 2019 635 265 165 670 2019 109 729 13234
2020 1648 347 470770 2020 562 791 140 485 2020 98 943 12 114
2021 1657 165 459 683 2021 568 306 138 926 2021 94 595 11 562
2022 1800427 555928 2022 621121 171 379 2022 102 546 12 436
2023 1801 861 564 963 2023 636 300 176 876 2023 101 387 12 718

2010 -> 2023: 2010 -> 2023: 2010 -> 2023:
-9% /[ -4% +14% / + 35% +22% / + 24%




Pocet operaci kloubt dle NRHZS v case — velké klouby

Zdroj: Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) 2010-2023
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Celkovy pocet vr. 2023: 51 535

Pocet u pacientl ve véku 65+: 35 795
Pocet u pacient( ve véku 75+: 15 775
Primérny ro¢ni narust: + 1 759
Relativni rocni rust: 6,1 %
Absolutni ndrdst od r. 2013: 19 998
Relativni narlst od r. 2013: 63,4 %

65+: 69%

V roce 2018 zména vykazovadni, od roku 2019 identifikace operaci na zdkladé nové metodiky v ramci DRG. Rok 2019 je podhodnoceny v disledku postupného zavadeéni této metodiky.
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