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Kdo prednasi?

e Konzultant Narodniho referencniho centra
* Oponent vétsiny vystupu DRG (napt.
relativnich vah DRG)

e Konzultant mensich i vetsich nemocnic (FN
Plzen, FN Brno, VFN Praha)



Cile prezentace

. Orientace v systému DRG (jak z hlediska
»Klasifikacniho®, tak ,uhradoveho®)

... kK tomu patri vyvraceni nebo opraveni
nékterych tradovanych a zazitych predstav

2. Specifické zna
3. Specifické zna

osti o DRG pro management
osti (,,ohrozeni“) o DRG pro

fakultni nemocnice



Co to je DRG? (DRG’s)

* Je to klasifikace , hospita
e Kazdy hospitalizovany je

izaCnich pripadu”

nacient je zaraditelny

na zakladeé svych , atributi” do jedné (do
prave jedné) DRG skupiny

 DRGs = Diagnosis-related groups = ,,skupiny

vztazené k diagnoze”



DRG patri mezi tzv. case- mix
systémy

Co jsou case mix systemy?

* Jsou to klasifikace, které pripady zdravotni
péce se klasifikuji na zakladé klinicke a
nakladové podobnosti.

* Limitujici podminkou, ze pocet skupin, do
kterych se pripady klasifikuji, nesmi byt
nadmeérny; musi byt tak zvané ,,zvladatelny”.



DRG je hierarchicka klasifikace
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Priklad DRG skupin

. VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU

BEZ KOMPLIKACI A KOMORBIDIT

. VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU S

KOMPLIKACI nebo KOMORBIDITOU

zahrnuje

resekce tenkého streva, tlustého streva, rekta ...
pri ruznych diagnozach (divertikly, nadory ...)
zahrnuje celou hospitalizaci

o ,,komplikaci“ rozhoduje ,,dalsi” diagnoza



Priklad — definicni podminky DRG
skupiny

DRG 0601 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU
VYKONY jsou presné vyjmenovany:

51355 DVOJ - A VICENASOBNA RESEKCE A ...

51357 JEJUNOSTOMIE, ILEOSTOMIE NEBO KOLOSTOMIE...
51359 RESEKCE A ANASTOMOZA TLUSTEHO STREVA ...
51361 KOLEKTOMIE SUBTOTALNI S ILEOSTOMII ...

51363 KOLEKTOMIE TOTALNI S ..ILEOANALN{ ANASTOMOZOU...
atd



Komplikace/komorbidity — priklady
,malé“=1, stredni“=2 a ,velké“=3

Zanet jicnu - oesophagitis

Chripka s jinymi projevy na dychacim uUstroji, virus
neidentifikovan

Dvanactnik. vied akutni bez krvaceni nebo perforace 2
Zlomenina lebecni klenby - 2

Dvanactnik. vired akutni s krvacenim 3

Chripka se zanétem plic, chfipkovy virus identifikovan 3



Jiné role => jiné znalosti DRG

Specifické znalosti pro:
* kodéra
e case managera (ovlivnuje realitu péce)

* kontroling — plan, efektivita, trendy,
benchmarking, tvorba vysledovky

* management nemocnice
* management zdravotnictvi vibec
 platce (pojistovny)



Zakladni orientace v pojmech

Ctyfi vyznamové Grovné
pojmu ,,DRG”



Je potreba rozlisovat

. DRG koncept (koncept ,,case mix“)

2. DRG klasifikace (napr. némecka, , ceska”
australska ... varianta)

3. DRG parametrizace (vahy DRG)

4. Uhradovy systém DRG
4a) uhradova vyhlaska
4b) smlouvy se ZP
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1) DRG koncept (koncept case mix)

rika zhruba toto:

* jednotlivé hospitalizace (,,case”) lze
klasifikovat s pouzitim jejich klinickych
charakteristik do skupin tak, aby ve skupiné
byly pripady klinicky podobné a nakladove
podobné

* tuto klasifikace lze pouzit pro ruzné ucely,

jako napr. pro rizeni zdravotnictvi, rizeni
nemocnice, benchmarking nebo uhrady.



1. DRG koncept (koncept ,, case mix“)

. DRG parametrizace (vahy DRG)

. Uhradovy systém DRG (Uhradova vyhlaska,
smlouvy se ZP)
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2) (jednotlive) DRG klasifikace

... vCZ ,ceska“ varianta IR-DRG verze 1.2

se lisi

e pouzivanymi primarnimi klasifikacemi; napf. v
CZ je uzivan (znacné nedokonaly) Seznam
vykonu, v US bude pouzivan ICD-10-PCS

* algoritmem (sledem rozhodovacich podminek)

6.12.2012 15



1. DRG koncept (koncept ,, case mix“)

2. DRG klasifikace (napr. némecka, , ceska”
australska ... varianta)

3.] DRG parametrizace (vahy DRG)

4. Uhradovy systém DRG (Uhradova vyhlagka,
smlouvy se ZP)
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je

3) DRG parametrizace

narodni (relativni vahy jsou z ceskych dat)
kazdorocneé aktualizovana
zajiStovand pokud mozno nezavislou instituci

(...v CR zajistuje Narodni referenéni centrum)



3) DRG parametrizace

obsahuje

(kod a nazev DRG)
relativni vahy DRG
stredni délku pobytu a dva ,mezni body“

pripadné (doporuceny) zpusob Uhrady
jednotlivych DRG (napr. DRG alfa, ,,balicky”
apod.)



3) DRG parametrizace
Relativni vahy = tabulka o 1000 radcich

\7e_kd cc| DRG_KOD | DRG_NAZ | w | alos | kp | htp | dhrada |

0601 |1 06011 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU BEZ = 3,3212 16 5 a7 A
cc

0601 2 06012 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU 5 3,9606 19 6 52 A
cc

0601 3 06013 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU 5 5,9249 23 7 71 A
MCC

‘0502 1 oe021 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A 3,1468 13 4 a0
DVANACTNIKU BEZ CC

0602 2 06022 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A 4,3838 16 5 49
DVANACTNIKU S CC

‘0602 3 06023 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A 5,5431 19 & 55
DVANACTNIKU 5§ MCC

0603 1 06031 MENSI VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU BEZ  1,5396 11 3 33
cc

0603 2 06032 MENSI VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU S 2,2202 14 4 a1
cc

‘0603 3 06033 MENSI VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU S 4,3199 19 & 64
MCC

0604 1 06041 UVOLNOVANI SRUSTU POBRISNICE BEZ CC 0,9200 5 1 16

0604 2 06042 UVOLNOVANI SRUSTU POBRISNICE S CC 1,2993 7 4 19

‘0604 3 [06043 UVOLNOVANI SROSTU POBRISNICE S MCC 2,0945 10 4 28

0605 1 06051 VYKONY NA APENDIXU BEZ CC 0,7566 6 2 19 A

‘0605 2 oe0s2 VYKONY NA APENDIXU S CC 0,9897 8 4 22 A

F F F -



3) Parametrizace - Pouziti rel. vah pro uhradu - inlier

Priklad: VELKE VYKONY NA TL. A TEN. STREVE BEZ CC

| DRG_KOD | DRG_NAZ rv. |N\alos | Itp | htp | dhrada |
06011 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU BEZ = 3,3212 6 5 47 A
CC

Relativni vaha = 3,3
Zakladni sazba = ZS = 33 000 CZK (indiv. pro nemicnici)
Uhrada jednoho pfipadu

=3,3x2S=3,3x33000CZK =108 900 CZK (Za
predpokladu, ze je pripad inlier*)

* inlier = statisticky obvykla délka pobytu
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3) Parametrizace - Pouziti rel. vah pro uhradu - outlier

Priklad: VELKE VYKONY NA TL. A TEN. STREVE BEZ CC
Vliv délky pobytu = LOS

 Pokud je doba pobytu kratsi nez LTP=5 — uhrada
se snizuje

 Pokud je doba pobytu delsi nez HTP=47 —
uhrada se zvysuje

LDRG_KOD| DRG_NAZ v | algf | Itp f|\ htp | GPyada |

06011 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU BEZ  3,3212 1 5 47
CC
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3) Parametrizace - Pouziti rel. vah
pro uhradu — kratky outlier

Priklad: VELKE VYKONY NA TL. A TEN. STREVE BEZ CC:;
Délka pobytu =

| DRG_KOD | DRG_NAZ | | alom htp | Ghrada |

06011 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A/MENKEM STREVU BEZ  3,3212 1 5 47 A
CC

Koeficient = 3/ 54

Uhrada = 3,3 x koeficient x ZS = 65 340 CZK
(namisto puvodnich 108 900 CZK)
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3) Parametrizace - Pouziti rel. vah

pro uhradu
Co rozhoduje o uhradé? Rekapitulace:

e Zakladni sazba

e Relativni vaha vysledné skupiny
— Klasifikace do baze DRG
— Stupen CC => klasifikace do skupiny DRG

 Deélka pobytu (versus LTP ; HTP)
» Uhradova vyhlaska (regulace apod.)



3) DRG parametrizace — jak se liSi RV podle
stupné komorbidity/komplikace ?

 Nekdy hodpe; nekdy malo
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3) DRG parametrizace — jak se liSi RV podle
stupné komorbidity/komplikace ?

» Nékdy vubec

N 02 OKO; 03 ORL

EpCC ECC NBEZCC
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1. DRG koncept (koncept ,, case mix“)

2. DRG klasifikace (napr. némecka, , ceska”
australska ... varianta)

3. DRG parametrizace (vahy DRG)

4] Uhradovy systém DRG (Uhradova vyhlagka,
smlouvy se ZP)
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4) Uhradovy systém DRG

muze byt urcen

e zakonem (,nafizenim®) — nikoliv v CZ

* Uhradovou vyhlaskou — v CZ neni povinna

* smlouvou mezi nemocnici a ZP

tyto specifikuji

* rozsah pouziti (ktera péce je hrazena pres DRG a ktera ne)

 jak budou ,parametry” (rel.vahy) prepocteny na CZK

* regulace; ¢im (napr. poctem) a jak (napf. % odecet; linearné
nebo degresivné)

* priplatky (co se hradi ,mimo“ DRG); mimo - napf. centrové
léky; chron. dialyza (od 20137?), terapie vroz. poruch
koagulace (od 20137?) ....
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Klasifikujici atributy pripadu

Které vlastnosti pripadu se uplatnuji
pri zarazeni pripadu do DRG?



Klasifikujici atributy pripadu

- Zakladni diagndza pripadu
- Soubor vedlejsich diagnoz pripadu®
- Soubor rozhodujicich (urcujicich) vykonu *

- Doplnujici informace o poskytnuté péci
prostrednictvim DRG markeru

* - vykazan je soubor, ale DRG grouper si vebere
jen jednu vedl. diagnézu a jeden vykon



Klasifikujici atributy pripadu

Dale také (nekdy):

- Vék pri prijeti (v IR-DRG jen pro vymezeni
novorozence)

- Porodni vaha novorozence

Vyjimecne klasifikuje i:

- Zpusob ukonceni (preklad, umrti)

- Délka hospitalizace (preklad do 5 dnu)



Casto kladena otazka

e Zatyvsechny ZUMy, ZULPy (=samostatné
vykazovany material s cenami), osetrovaci dny s
TISS body (=informace o intenzivni péci)
nedostaneme od pojistovny nic?“

* ,Ne, pokud je smlouva s pojistovnou v DRG,

nedostane nemocnice za ZUMy, ZULPy, TISS body
apod. ani halir”

e (vysveétleni: tyto informace nevstupuji do
grouperu)



Princip uhrady DRG

Uhrazeny jsou ,,obvyklé”
naklady , obvyklého produktu
produktu — Ize to ukazat
na analogii:

Obvyklé naklady obvyklého

S/
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Klasifikace produktu podle

Vas produkt a vaase nakla,d:y kll(lgst\xc)h udaju (podle



,Kostra“ hospitalizacniho pripadu DRG

Vedlejsi
diagnozy

Kritické vykony



Princip uhrady DRG

Pokud se nezmeni ,kostra“
informaci o pripadu,
nemeni se Uhrada

Teprve jestlize se zmeéni
Jkostra” informaci, muze
(ale nemusi) se zmeénit
klasifikace a s ni i Uhrada
DRG




Totéz z hlediska nakladu

Objem péce a tedy i naklady
|ze snizovat, aniz by se
zmensila uhrada.

To plati do okamziku, kdy by
se ,kostra“ informaci
zmeénila natolik, ze dojde
ke zmeéneé klasifikace a
snizeni uhrady.




Nekteré casto kladené otazky a mylné
nazory (,,povery“) spojené s DRG
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DRG a ,,povéry“

,DRG system ma spravné uhradit jednotlivy
pripad hospitalizace” (?)

NEN| TO PRAVDA

DRG systém ma spravne uhradit opravnéné
naklady vsech hospitalizaci nemocnice (=
,Smesi pacientu”); => krizové financovani
pripadu

DRG systém predikuje (ne moc spolehlive)
naklady jednotlivych pripadu, ale spolehlivéji
naklady za celek nemocnice



DRG a ,,povéry“

,Relativni vahy vytvareji urednici” (?)
NENi TO PRAVDA
Relativni vahy jsou , otiskem reality“

Vychazeji z realnych nakladu na pripady
jednotlivych DRG v ceskych nemocnicich
Jsou ,,postizeny” vsemi chybami, které

nemocnice délaji (kddovani, nevykazovani
materialu, variabilita v poskytovani péce)



DRG a ,,povéry“

,DRG se v radée zemi opousti; neosvedcilo se”
(?)
NENI TO PRAVDA

Opak je pravdou; DRG (case-mix uhrady)
ziskavaji pomalu ale jisté prevahu

Reéi se a zkousi se zavedeni do ambulanci,
vytvareni , super-pripadu”



DRG a ,,povéry“
* ,Skupiny DRG jsou klinicky a nakladove
homogenni, protoZe tak byly definované”
Nebo naopak

e Skupiny DRG jsou klinicky a nakladoveé zcela
nehomogenni, tedy k uhradé nepouzitelné”

 ANIJEDEN Z EXTREMU NENI PRAVDIVY

e Skupiny DRG jsou nezridka klinicky a
nakladove nehomogenni, ale presto
pouzitelné k Uhradam (pri splnéni nékterych
predpokladu)



DRG a ,,povéry“

* ,DRG uhrada je v CR od roku 2012 (2013
apod.)”

 NENi TO PRAVDA

* DRG je do uhrad zavadéno postupné a ma od

roku 2009 stale vétsi podil na uhradé luzkové
péce



DRG a ,,povéry“

* ,DRG zvysuje kvalitu péce”
 NENi TO PRAVDA

 DRG dava motivaci k ,,podléceni”. Kvalitu je
treba se zavadenim hlidat. (Az teprve pokud je
DRG spojeno se systematickym a kvalitnim
benchmarkingem, muze prispét ke kvalité.)



Terminologie DRG je jednoducha

Vystacite (mimo pojem DRG)
- scca 13 pojmy ,nadnarodnimi”
- a se 3 pojmy specificky ceskymi



Terminologie 1

Relativni vaha (RV) DRG skupiny

e Relativni vaha DRG je index (bezrozmeérné
Cislo) popisujici miru obvyklé spotreby zdroju
(nakladu) na péci poskytnutou pacientum
dané DRG.



Terminologie 2

Casemix (CM)

1.(Ukazatel) casemix je suma relativnich vah

pripadu nemocnice a obdobi.
Do hodnoty ukazatele zahrnuty vSechny pripady ukoncené ve

sledovaném obdobi.



Terminologie 4

Zakladni sazba (ZS) = Base Rate (BR)

e Zakladni sazba je penézni ohodnoceni pripadu
hospitalizace s relativni vahou 1.



Terminologie 5

Individudlni zakladni sazba (1ZS);

* je zakladni sazba uplatnéna (v daném roce)
pro individualni nemocnici

* v CR je uréena vypoétem (danym Uhradovou
vyhlaskou);

e ve vypoctu se uplatnuje (predevsim)
-Uhrada nemocnice z referencniho obdobi

-referencni (narodni) ZS
-priblizovaci koeficient



Terminologie 6

Délka pobytu (LOS = Length Of Stay)

e LOS = datum ukonceni hospitalizace — datum
zaCatku hospitalizace + 1

 Lisi se tedy od délky pobytu pro statistickeé
ucely



Terminologie 7

Primeérna délka pobytu (ALOS= Average Length
Of Stay)

e Aritmeticky prumeér délky pobytu

* Pozor: V tabulce relativnich vah mize (nékteré roky) byt
uvedena jako ,, ALOS” stredni hodnota délky pobytu spocitana
jinak nez jako aritmeticky prumeér:

- Median
- Geometricky primeér
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Terminologie 8

Inlier(s)

* Pripad se statisticky obvyklou délkou pobytu
z hlediska DRG, do které je zarazen

* [Inlier je vymezen dolnim a hornim meznim
bodem (LTP; HTP)

 Statistické vymezeni je ruzné (napr. pomoci
SD)



Terminologie 9

LTP = Low Trim Point
HTP = High Trim Point

LOS
(parametr pfipadu)

OUTLIER
(dlouhy)

dobg pobytu <
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Terminologie 10

Outlier(s)

* (Pripad s neobvyklou délkou pobytu
z hlediska DRG, do které je zarazen)

* Pripad, ktery neni inlier

* Dolni outlier = pripad s kratsSim LOS nez inlier

* Horni outlier = pripad s delsim LOS nez inlier



Terminologie 11

Relativni vaha (RV) pripadu

e ...jeindex (bezrozmeérné Cislo) popisujici miru
obvyklé spotreby zdroju (nakladu) na péci
poskytnutou pacientim dané DRG, s ohledem
na to, zda je to

e -inlier
e - dolni outlier (prepocet dolu)
* - horni outlier (prepocet nahoru)



Vypocet RV pripadu (a)

Relativna vaha pripadu je stanovena na zakladé:
* relativni vahy DRG, do které je pripad zarazen
e délky pobytu pro konkrétni pripad (LOS)
* metodiky vypoctu relativni vahy pripadu



Vypocet RV pripadu (b)

* Inlier — RV pripadu = RV prislusné DRG
skupiny
e Outlier — RV pripadu vypocten dle

- LOS
- metodiky vypoctu relativni vahy pripadu
(muze se lisit rok od roku)
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Vypocet RV pripadu (c)

Vypocet RV outliertd naznacuje graf:

RVA N

Strmost mize byt rdzng

OUTLIER
(kratky)

r

I

OUTLIER
(dlouhy)

ripadu

LTP

ALOS

HTP

doba pobytu
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Uhrada pfipadu DRG

PFiklad:

RV pripadu=1,5

ZS = 22 000 K&

Uhrada = 1,5 x 22 000 = 33 000 K¢

To by byla definitivni uhrada, pokud by
neexistovaly regulace
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Terminologie 11

MDC (Major Diagnostic Categories)

e 25+2 sdruzeni DRG skupin

* zlepsuji orientaci v systému

* jsou zapojeny do klasifikacniho algoritmu
* obvykle podle organovych systému

* napl. MDC 01 = Nervovy system



Terminologie 12

CC = komplikace a komorbidity

 komorbidita = (vedlejsi) stav, ktery existuje v
okamziku prijmu

* komplikace = (vedlejsi) stav, ktery vznika béhem
pobytu

MCC = vyznamneé komplikace a komorbidity
e CCa MCC jsoudany ,tabulkou” (priloha A)



Terminologie 13

Grouper

e software, ktery realizuje klasifikacni
algoritmus DRG

e 1 kalendarni rok =1 grouper

e v CZje zadarmo; jeden vyrobce

e =>vystupni veta pro grouper

. =>vystupni véta grouperu



Terminologie — Ceska specifika 1

DRG markery

- kody, které se vykazuiji jako vykony (v rozhrani
pro vykony), ale nemusi predstavovat vykony

Informace

- doplnujici kod vykonu (laparoskopie,
kardiochirurgie)

- 0 pocCtu dnu um. ventilace
- 0 materialu (stenty)



DRG markery - priklady

Piehled DRG markeru z ¢iselnika VZP

51711 - VYKON LAPAROSKOPICKY A TORAKOSKOPICKY

W
90780 cilend punkce organu nebo loziska laparoskopicky nebo thorakoskopicky
90781 cileny odbér biopsie laparoskopicky nebo thorakoskopicky
90782 lavaz a odsati dutiny peritonedlni laparoskopicky
90783 laparoskopicky nebo thorakoskopicky lyze adhezi pies 10cm?2
| | atd.
QY784 lenent aroann lanarnskonicky nehn thorakock amickw
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DRG markery - priklady

UMELA PLICNI VENTILACE
¥

90901 doba trvani umélé plicni ventilace do 24 hodin (max.1 den)

90902 doba trvani umélé plicni ventilace vice nez 24 az maximalné 96 hodin (2-4 dny)

doba trvani umelé plicni ventilace vice nez 96 az maximalné 240 hodin (5-10

dnu)
atd.

90903
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DRG markery - priklady

PORODNI VAHY U DETI DO 28 DNU VEKU

34450 porodni vaha pod 750 ¢

T
34451 porodni vaha od 750 g do 999 ¢
34452 porodni vaha od 1000 g do 1499 g
34453 porodni vaha od 1500 g do 1999 ¢

atd.
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Terminologie — Ceska specifika 2

ALFA DRG - Mnozina DRG bazi, definovanych
(poprvé) uhradovou vyhlaskou 2008, vybranych
pro

* relativné vysokou nakladovou homogenitu
* arelativné nizkou manipulovatelnost

jako DRG baze vhodné pro (primou) dhradu
pomoci DRG.

BETA DRG - Mnozina DRG bazi nevhodna pro DRG
uhrady (napr. chemoterapie)




Struktura IR-DRG



~Makrostruktura® IR-DRG

e 25 hlavnich diagnostickych kategorii MDC
(Major Diagnostic Categories). Vétsina techto
MDC je vytvorena podle organovych systému.

e 1tzv. Pre-MDC zahrnuijici urcité vyjimecné
typy pripadu jako jsou transplantace, UPV

e 2 ,Post-MDC” zahrnuijici jednak chybové
skupiny (,,error groups®), jednak stavy, kdy
,nhesouvisi“ hlavni diagndza a vykon (,,non-
related-0O.R.).

25+1+2=28 MDC



~Makrostruktura® IR-DRG

e 25 hlavnich diagnostickych kategorii MDC
(Major Diagnostic Categories)..

* Pre-MDC zahrnuijici urcité vyjimecné typy
pripadu jako jsou transplantace, UPV



Struktura klasifikace IR-DRG

e Cca 333 bazi DRG (zakladnich DRG skupin),

* Cca 1000 DRG skupin - naprosta vetsina bazi
se deli dale na tri DRG skupiny* , které se lisi
poslednim Ciselm kodu (1-2-3), vyjadrujicim
,miru komorbidit/komplikaci

e * cca 10 bazi se nedéli



Struktura kodu skupin IR-DRG

Prvni dvée Cislice kodu DRG- XXxxx

Prvni dveé Cislice oznacuji MDC (hlavni diagnostické
kategorie), s nasledujici vyznamem:

* 00 znamena Pre-MDC

* 01-25 znamena MDC

88 znamena , nesouvisejici“ operacni vykon
* 99 znamena chybové DRG



MDC - seznam

01 Nervova soustava

02 Oko

03 ORL

04 Respiracni systém

05 Kardiovaskularni systém

06 Gastrointestinalni trakt

07 Jatra, pankreatobiliarni systém



MDC - seznam

08 Pohybovy systém
09 Kuze, podkozi, prs
10 Endokrinni a metabolické

11 Mocovy systém
12 Muzsky pohlavni systém
13 Zensky pohlavni systém



MDC - seznam

14 Gravidita
15 Novorozenec

16 Krvetvorba
17 Nesolidni nadory a lymfomy

18 Infekce
24 HIV
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MDC - seznam

* 19 Mentalni poruchy

e 20 Zavislosti

e 21 Zranéni, otravy

e 22 Popaleniny

e 23 Jiny kontakt....

e 25 Polytrauma

MDC jsou mezinarodné srovnatelné
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Struktura kodu skupin IR-DRG

Druhé dveé Cislice kddu DRG — xxXXx
¢ 01-29 znamena chirurgické DRG
e 30-59 znamena nechirurgické DRG

e 60-86 znamena téhotenstvi, porod a
sestinedéli (pro MDC 14) a neonatologii (pro
MDC15)

. 87-89 znamena, ze diagndza nesouvisi s
operachim vykonem

. 98-99 znamena chybové DRG
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Struktura kodu skupin IR-DRG

Posledni Cislice kodu DRG — xxxxX

* 0 znamena DRG skupinu bez stépeni (,,splitu®)
podle zavaznosti (je priblizné 10 bazi DRG,
které se z ruznych duvodu dale nedéli)

e 1 znamena BEZ CC(bez komplikaci a
komorbidit)

* 2 znamena CC (s komplikaci a/nebo
komorbiditou)

 3znamena MCC (s vyznamnymi
komplikacemi nebo komorbiditami)



Priklady DRG bazi a skupin

DRG 06011 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU bez CC
DRG 06012 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU s CC
DRG 06013 VELKE VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU s MCC

DRG 06021 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A DVANACTNIKU bez CC
DRG 06022 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A DVANACTNIKU s CC
DRG 06023 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A DVANACTNIKU s MCC

DRG 06031 MENSI VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU bez CC
DRG 06032 MENSI VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU s CC
DRG 06033 MENSI VYKONY NA TLUSTEM A TENKEM STREVU s MCC

DRG 06041 UVOLNOVANI SRUSTU POBRISNICE bez CC

DRG 06042 UVOLNOVANI SRUSTU POBRISNICE s CC
DRG 06043 UVOLNOVANI SRUSTU POBRISNICE s MCC
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Algoritmy IR-DRG
e sestaveni pripadu
e klasifikacni algoritmus



Sestaveni pripadu

Vymezeni pripadu (1)

Za pripad se povazuje veskera akutni
nemocnicni zdravotni péce (tj. nikoliv
nasledna) poskytnuta jednim zdravotnickym
zarizenim (identifikovanym identifikacnim
cislem organizace podle registru organizaci)
od prijeti pacienta do jeho propusténi z
nemocnice véetné vyzadané péce ( u jiného
zdravotnického zarizeni)
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Sestaveni pripadu

Vymezeni pripadu (2)

Pokud je pacient propustén a znovu prijat tyz
nebo nasledujici den, nebo ob den tymz
zdravotnickym zarizenim, pak z hlediska
klasifikace IR-DRG se tyto pobyty povazuji za
jediny pripad.



Klasifikacni algoritmus

Vyplati se zapamatovat si zjednoduseny*
algoritmus rozhodovaciho stromu grouperu

IR-DRG
* znamena, zZe existuji vyjimky



Dvé casti procesu , klasifikovani“

1. Stanoveni baze DRG
XXXXX

2. Stanoveni miry komplexnosti
(,,komplikovanosti“)

XXXXX



Prvni €ast procesu

1. Stanoveni baze DRG
XUXXx
Napt.:

06022 VELKE VYKONY NA ZALUDKU,
JICNU A DVANACTNIKU S CC



Zjednoduseny algoritmus 1

Prvni etapa (sekvence kroku)

* Novorozence => MDC 15
* Transplantaci => MDC 00

* Umeélou plicni ventilaci 5+ dni => MDC 00
* Polytrauma => MDC 25

NEBO
* Jiné =>MDC 1-14, 16-24
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Zjednoduseny algoritmus 2

* Prvni etapa - Jde o Novorozence (MDC 15), Pre-MDC
(Transplantace, Plicni ventilaci 5+ dni), Polytrauma (MDC 25)?

Druha etapa - Pokud odpovéd na podminku

prvniho kroku je ,,NE“, pak nasleduje zarazeni
do MDC podle zakladni diagnozy
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P

riklad zarazeni do MDC

D

KOD DG.7|POPIS

E

-]

AD00
C1

Chaolera, plvodce: Vibrio cholerae 01, biotyp cholerae

F

L

T=Tall

=

D01d
|34%
K31

ME2]
F543
39
F’..EEJ
T18

2437

[l

M

A34

F530
0020
0082
0750
0861
0921
Z350
2360

Tetanus porodnicky

Lehké duSevni poruchy a poruchy chovani v souvislosti s puerperiem, nezazazené jinde
Zaniklé vejce a nehydatidézni mola

Embolie po potratu, mimodéloZnim téhotenstvi a mola hydatidosa

Tisen matky pfi porodu

Jiné infekce genitalniho traktu po porodu

Prasklina bradavky spojena s porodem

Dohled nad téhotenstvim s anamnézou neplodnosti

Predporodni screening chromosomalnich anomalii

Napr. tyto hlavni diagnozy radi do
MDC 14 - Gravidita, porod, Sestinedéli




Zjednoduseny algoritmus 3

* Prvni etapa - Jde o Novorozence (MDC 15), Pre-MDC
(Transplantace, Plicni ventilaci 5+ dni), Polytrauma (MDC 25)?

ANO; NE

* Druha etapa - Pokud odpovéd na podminku prvniho kroku je
,NE“ pak nasleduje zarazeni do MDC podle zakladni diagndzy

* Treti etapa- Existuje u pripadu kriticky
(urcujici)vykon*?

Pokud ANO => zarazeni do baze DRG podle
vykonu

* Kriticky vykon = vykon, ktery je v seznamu = Priloze B

87



Priklad definice ,,chirurgickych” bazi

MENSI VYKONY NA ZALUDKU, JICNU A DVANACTNIKU BEZ CC o . v

MDC 88
SEZNAM SKUPIN IR-DRGs:

DRG 88871 ROZSAHLE VYKONY, KTERE SE NETYKAJI HLAVNi DIAGNOZY BEZ CC
DRG 88872 ROZSAHLE VYKONY, KTERE SE NETYKAJi HLAVNI DIAGNOZY S CC
DRG 88873 ROZSAHLE VYKONY, KTERE SE NETYKAJi HLAVNI DIAGNOZY S MCC

DRG 88881 PROSTATICKE VYKONY, KTERE SE NETYKAJi HLAVNi DIAGNOZY BEZ CC
DRG 88882 PROSTATICKE VYKONY, KTERE SE NETYKAJi HLAVNI DIAGNOZY S CC
DRG 88883 PROSTATICKE VYKONY, KTERE SE NETYKAJI HLAVNi DIAGNOZY S MCC

DRG 88891 VYKONY OMEZENEHO ROZSAHU, KTERE SE NETYKAJi HLAVNI DIAGNOZY BEZ CC
DRG 88892 VYKONY OMEZENEHO ROZSAHU, KTERE SE NETYKAJI HLAVNI DIAGNOZY S CC
DRG 88893 VYKONY OMEZENEHO ROZSAHU, KTERE SE NETYKAJi HLAVNI DIAGNOZY S MCC

Pokud se v ramci MDC 06 nenajde ani jeden vykon
(tedy vykon zarazujici do nektere baze MDC 06), je

pripad zarazen do jedné z bazi MDC 88.
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Zjednoduseny algoritmus 4

Prvni etapa- Jde o Novorozence (MDC 15), Pre-MDC
(Transplantace, Plicni ventilaci 5+ dni), Polytrauma (MDC 25)?
ANO; NE

Druha etapa - Pokud odpovéd na podminku prvniho kroku je
,NE“ pak nasleduje zarazeni do MDC podle zakladni diagnozy

Treti etapa- Existuje u pripadu urcujici vyvkon? ANO; NE;
Pokud ,,ANO“ pak zarazeni do baze DRG podle vykonu

Ctvrty etapa- Pokud je tfeti etapa ,NE“ pak

diagnozy
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Priklad definice ,,nechirurgickych” bazi

DRG 06331 DIVERTIKULITIDA, DIVERTIKULOZA A ZANETLIVE ONEMOCNENi STREVA BEZ CC
DRG 06332 DIVERTIKULITIDA, DIVERTIKULOZA A ZANETLIVE ONEMOCNENI STREVA S CC
DRG 06333 DIVERTIKULITIDA, DIVERTIKULOZA A ZANETLIVE ONEMOCNENi STREVA S MCC

H'—H-ﬂ.l-l-ﬂ-l-l-ﬂ.l-l-ﬂﬂ"
K| DRG 06351 OBSTRUKCE GASTROINTESTINALNIHO SYSTEMU BEZ CC
ﬁ DRG 06352 OBSTRUKCE GASTROINTESTIN#}LNEHO SYST@MU SCC
k{ DRG 06353 OBSTRUKCE GASTROINTESTINALNIHO SYSTEMU S MCC
K
K{ HLAVNi DIAGNOZA
K{ K315 Neprichodnost dvanactniku K565 Strev. adheze s neprachodnosti
E K560 Paralyticky ileus K566 J.a neuré.stfev_neprichodnost
K K561 Intususcepce K567 lleus, NS
K562 Volvulus P75 Mekoniovy ileus
K563 lleus zpas.Zluéovym kamenem P760 Syndrom mekoniove zatky
K564 Jiné ucpani stieva P762 Strev. nepruch. zp.zhust.mlék.
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Druha cast procesu klasifikace

2. Stanoveni miry komplexnosti

] XXXXX

06022 VELKE VYKONY NA ZALUDKU, JICNU
A DVANACTNIKU S CC
1
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Priloha (Seznam) A

Seznam (Apendix) A obsahuje
1.soupis diagnostickych kodu podle MKN-10

2.uroven komplikaci a komorbidit (pokud je dg
v roli vedlejsi dg.)

3.kod baze DRG (pokud je dg v roli hlavni dg. a
neuplatni se vykon)
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riloha A — priklad

Oesophagitis = BezCC

Fanét jicnu - oesaphagitis

(sastroezofagealni refluxni onemocnéni s ezofagitidou
(Gastroezofagealni refluxni onemocnéni bez ezofagitidy
Achalazie kardie

Wred [icny

Meprichodnost - obstrukce - jichu

Ferfarace jicnu

Dyskineze jicnu

Divertikl jicnu, ziskany

(Gastroezofagealni laceracné hemoragicky syndram
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riloha A - priklad

V¥ed jicnu = CC

Zanét jichu - oes
(Gastroezofageai refluxni onemacnéni s e
(Gastroezofagedlni refluxni onemacnéni bez ezo
Achalazie kgfdie
Wred [icny
Meprichodnost - obstrukce - jichu

Ferfarace jicnu

Dyskineze jicnu

Divertikl jicnu, ziskany

(Gastroezofagealni laceracné hemoragicky syndram
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riloha A - priklad

Laceracné hemoragicky syndrom = MCC

Fanét jicnu - oesophagilis
(Gastroezofagealni refluxhi onemodzéni = ezofagitidou
(Gastroezofagealni refluxbi onemaocneMy
Achalazie kardie

Wred [icny

Meprichodnost - obstrukde - jichu
Ferfarace jicnu

Dyskineze jicnu

Divertikl jicnu, ziskany
(Gastroezofagealni laceracné hemoragicky syndram
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riloha A - priklad

Soucasné nam priloha A rika, ze pokud neni
zadny kriticky vykon, zaradi HDG =
oesophagitis do baze 0632 (PORUCH
JICNU)

fanét jichu - oesophagitis

(sastroezofagealni refluxni onemaocnéni s ezofagitidou
(sastroezofagealni refluxni onemaocnéni bez ezofagitidy
Achalazie kardie

Wred [icny

Meprichodnost - obstrukce - jichu

Ferfarace Jichy

Dyskineze jicny

Divertikl jichu, ziskany

(Gastroezofagealni laceracné hemoragicky syndram
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