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NARIZENI KOMISE (EU) 2021/1901
ze dne 29. fijna 2021,

kterym se provddi nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) & 1338/2008, pokud jde o statistické
ddaje tykajici se vydajii na zdravotni pé¢i a financovani zdravotni péce

(Text s vyznamem pro EHP)

EVROPSKA KOMISE,
s ohledem na Smlouvu o fungovani Evropské unie,

s ohledem na nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 1338/2008 ze dne 16. prosince 2008 o statistice SpoleCenstvi
v oblasti vefejného zdravi a bezpecnosti a ochrany zdravi pfi prici ('), a zejména na ¢l. 9 odst. 1 a p#ilohu II pism. d)
uvedeného nafizeni,

vzhledem k témto ddvodiim:

(1) Z nafizeni (ES) ¢. 1338/2008 vyplyvd, Ze idaje a metadata ohledné vydajii na zdravotni péci a financovéni zdravotni
péce by mély byt stanoveny provadécimi opatfenimi.

(2)  Vsouladu s ¢l. 6 odst. 2 nafizeni (ES) ¢. 1338/2008 provedla Komise analyzu ndkladii a pfinosd, pficemz zohlednila
piinos dostupnosti Gidajti o vydajich na zdravotni pé¢i a financovani zdravotni péce. Proménné tykajici se vydaji na
zdravotni pé¢i a financovani zdravotni péce by mély byt shromazdovény, aby se zajistila dostupnost celounijnich
dajt pro rozhodnuti o zdravotni a socidln{ politice.

(3)  Komise (Eurostat) vypracovala spolecné s Organizaci pro hospodaiskou spoluprici a rozvoj (OECD) a Svétovou
zdravotnickou organizaci statistickou referen¢ni ptirucku, Systém zdravotnickych 6ctd 2011 (3, s cilem zajistit
relevanci a srovnatelnost tdaji. Tato pirucka, jez stanovi pojmy, definice a metody zpracovani adaji tykajicich se
vydajii na zdravotni pé¢i a financovani zdravotni péce, by méla tvofit zdklad podrobného dotazniku spolu s pokyny
doprovazejicimi spole¢né kazdoro¢ni shromazdovani adaji.

(4)  Opatieni stanovend timto nafizenim jsou v souladu se stanoviskem Vyboru pro Evropsky statisticky systém
z¥{zeného ¢lankem 7 nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 223/2009 (%),

PRIJALA TOTO NARIZENT:

Cldnek 1

Toto nafizeni stanovi pravidla pro rozvoj a vypracovavani evropskych statistik v oblasti vydaji na zdravotni péci
a financovani zdravotni péce, jednoho z témat statistiky v oblasti zdravotni péce uvedenych v piiloze II nafizeni (ES)
¢. 1338/2008.

Cldnek 2

Pro acely tohoto nafizeni se pouziji definice stanovené v pifloze 1.

() Uf. vést. L 354, 31.12.2008, s. 70.

() OECD, Eurostat a Svétovd zdravotnickd organizace, Systém zdravotnickych ti¢td 2011.

() Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 223/2009 ze dne 11. bfezna 2009 o evropské statistice a zruSeni nafizeni (ES,
Euratom) ¢. 1101/2008 o pfeddvéni tidajd, na které se vztahuje statistickd divérnost, Statistickému tfadu Evropskych spolecenstvi,
nafizeni Rady (ES) ¢ 322/97 o statistice SpoleCenstvi a rozhodnuti Rady 89/382/EHS, Euratom, kterym se zfizuje Vybor pro
statistické programy Evropskych spolecenstvi (Uf. vést. L 87, 31.3.2009, s. 164).
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Cldnek 3

Clenské staty poskytnou tdaje pro oblasti a na drovni agregace stanovené v piiloze IL.

Cldnek 4

1.  Clenské stity poskytuji pozadované tdaje a souvisejici standardni referenc¢ni metadata kazdorocné. Sledovanym
obdobim je kalendafni rok. Prvnim referen¢nim rokem je rok 2021.

2. Udaje a referenéni metadata za referencni rok N se predaji do 30. dubna roku N+2.

3. Udaje a referenéni metadata se Komisi (Eurostatu) poskytnou prostiednictvim sluzeb jednotného kontaktniho mista
nebo jsou Komisi (Eurostatu) zpFistupnény elektronickymi prostredky.

Cldnek 5

Clenské staty poskytnou nezbytna referen¢ni metadata, zejména metadata tykajici se:

&

zdrojii Gidaji a jejich rozsahu;

=z

metod pouZitych pii jejich sestavovani;

informaci o zvldstnostech vnitrostatnich vydaji na zdravotni péci a financovéni zdravotni péce, které jsou specifické pro
dany ¢lensky stat a odchyluji se od definic uvedenych v ptiloze I;

o
-~

d) odkazii na vnitrostdtni pravni pfedpisy, pokud tyto pfedpisy tvoii zdklad pro vydaje na zdravotni péci a financovani
zdravotni péce;

e) informaci o veskerych zméndch statistickych koncept uvedenych v piiloze I.

Cldnek 6

Toto naifzen{ vstupuje v platnost dvacitym dnem po vyhlaseni v Urednim véstniku Evropské unie.

Toto nafizeni je zdvazné v celém rozsahu a piimo pouZitelné ve vSech ¢lenskych statech.

V Bruselu dne 29. fijna 2021.

Za Komisi
predsedkyné
Ursula VON DER LEYEN
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PRILOHA I

Definice

7% 76

1. ,Zdravotni pé¢i“ se rozumi veskeré ¢innosti, jejichz hlavnim cilem je zlepSovani, udrzovéni a ptedchdzeni zhorsovani
zdravotniho stavu osob a zmirfiovdni nasledkdl zdravotnich potizi prostfednictvim uplatiiovani kvalifikovanych
zdravotnickych poznatkd;

2. ,béznymi vydaji v oblasti zdravotni péce“ se rozumi kone¢né spottebni vydaje rezidentskych jednotek v oblasti
zdravotnickych vyrobka a sluzeb, véetné zdravotnickych vyrobki a sluzeb poskytovanych pfimo fyzickym osobdm
i sluzeb kolektivni zdravotni péce;

1N«

3. ,druhy zdravotni péce“ se rozumi typ potieby, kterou maji zdravotnické vyrobky a sluzby uspokojit, nebo druh
sledovaného zdravotniho cile;

¥ 76

4. lazkova lé¢ebna a rehabilita¢ni péce”: ,lizkovou péci se rozumi 1é¢eni ajnebo péce poskytovand ve zdravotnickém
zaf{zen{ pacientim formdlné pfijatym a vyZzadujicim prenocovani; ,lé¢ebnou péci“ se rozumi zdravotnické sluzby,
béhem nichz je hlavnim zdmérem vylé¢it ptiznaky nebo snizit zdvaznost nemoci nebo zranéni nebo chrénit pred
jejich zhor$enim nebo pfed komplikacemi, které by mohly ohrozit Zivot nebo normalni funkce; ,rehabilitaéni péci“ se
rozumi sluzby, jejichz cilem je stabilizovat, zlepsit nebo obnovit poskozené télesné funkce a struktury, nahradit
chybéjici nebo ztracené télesné funkce a struktury, zlepsit ¢innosti a zapojeni a pfedchdzet poskozenim, zdravotnim

komplikacim a rizikaim;

77k

5. ,denni léCebnd a rehabilitacni péce”: ,denni péci“ se rozumi pldnované zdravotnické a oSetfovatelské sluzby
poskytované ve zdravotnickém zaf{zeni pacientim, ktef{ byli formalné ptijati za G¢elem diagndzy, lé¢eni nebo jinych
druhil zdravotni péce a téhoZz dne jsou propusténi; ,lécebnou péci“ se rozumi zdravotnické sluzby, béhem nichz je
hlavnim zdmérem vylé¢it ptiznaky nebo sniZit zdvaznost nemoci nebo zranéni nebo chrénit pred jejich zhorSenim
nebo pfed komplikacemi, které by mohly ohrozit Zivot nebo normdlni funkce; ,rehabilitaéni péci“ se rozumi sluzby,
jejichz cilem je stabilizovat, zlepsit nebo obnovit poskozené télesné funkce a struktury, nahradit chybéjici nebo
ztracené télesné funkce a struktury, zlepsit ¢innosti a zapojeni a pfedchdzet poskozenim, zdravotnim komplikacim
a rizikGm;

6. ,ambulantni 1é¢ebnd a rehabilitaéni péce”: ,ambulantni pé¢i“ se rozumi zdravotnické a dopliikové sluzby poskytované
ve zdravotnickém zafizeni pacientovi, ktery nebyl formdlné pfijat a nepfenocuje; ,lé¢ebnou péci“ se rozumi
zdravotnické sluzby, béhem nichz je hlavnim zdmérem vyléit p¥iznaky nebo sniZit zdvaznost nemoci nebo zranéni
nebo chrénit pfed jejich zhorSenim nebo pfed komplikacemi, které by mohly ohrozit Zivot nebo normdlni funkce;
rehabilitaéni péci* se rozumi sluzby, jejichz cilem je stabilizovat, zlepsit nebo obnovit poskozené télesné funkce
a struktury, nahradit chybgjici nebo ztracené télesné funkce a struktury, zlepsit ¢innosti a zapojeni a predchdzet

poskozenim, zdravotnim komplikacim a rizikiim;

7. ,domdci 1é¢ebnd a rehabilitacni péce: ,domdaci péci“ se rozumi zdravotnické, doplikové a oSetfovatelské sluzby, které
jsou pacienttim poskytovdny u nich doma a zahrnuji fyzickou pfitomnost poskytovateld; ,lé¢ebnou péci se rozumi
zdravotnické sluzby, béhem nichz je hlavnim zdmérem vylécit ptiznaky nebo sniZit zdvaznost nemoci nebo zranéni
nebo chrénit pfed jejich zhorSenim nebo pred komplikacemi, které by mohly ohrozit Zivot nebo normalni funkce;
rehabilitaéni péci* se rozumi sluzby, jejichz cilem je stabilizovat, zlepsit nebo obnovit poskozené télesné funkce
a struktury, nahradit chybéjici nebo ztracené télesné funkce a struktury, zlepsit ¢innosti a zapojeni a predchdzet

poskozenim, zdravotnim komplikacim a rizikiim;

2 v 7

8. ,luzkové dlouhodobd péce (zdravotni)“: ,lizkovou péci“ se rozumi lé¢eni ajnebo péce poskytovand ve zdravotnickém
zaf{zeni pacientim formdlné pHjatym a vyZzadujicim pfenocovdni; ,dlouhodobou pé¢i (zdravotni)* se rozumi
spektrum zdravotnich ¢i pecovatelskych sluzeb a sluzeb osobni péce, které pomahaji s kazdodennimi ¢innostmi
a jsou poskytovény s hlavnim cilem zmirnit bolest a utrpeni a zpomalit nebo zvrdtit zhorSovéni zdravotniho stavu
pacientd s ur¢itym stupném dlouhodobé zavislosti na pomoci;
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9. ,denni dlouhodobd péce (zdravotni)*: ,denni péci“ se rozumi pldnované zdravotnické a oSetfovatelské sluzby
poskytované ve zdravotnickém zafizeni pacientiim, kteff byli formalné pfijati za tielem diagnézy, lé¢eni nebo jinych
druht zdravotni péce a téhoZ dne jsou propusténi; ,dlouhodobou pé¢i (zdravotni)“ se rozumi spektrum zdravotnich
¢i pecovatelskych sluzeb a sluzeb osobni péce, které pomdhaji s kazdodennimi ¢innostmi a jsou poskytovany
s hlavnim cilem zmirnit bolest a utrpeni a zpomalit nebo zvratit zhorSovani zdravotniho stavu pacientil s ur¢itym
stupném dlouhodobé zavislosti na pomoci;

10. ,ambulantni dlouhodobd péce (zdravotni)“: ,ambulantni péci“ se rozumi zdravotnické a doplikové sluzby
poskytované ve zdravotnickém zatizeni pacientovi, ktery nebyl formdlné pfijat a nepfenocuje; ,dlouhodobou pé¢i
(zdravotni)“ se rozumi spektrum zdravotnich ¢ pecovatelskych sluzeb a sluzeb osobni péce, které poméhaji
s kazdodennimi ¢innostmi a jsou poskytovany s hlavnim cilem zmirnit bolest a utrpeni a zpomalit nebo zvrétit
zhorSovéni zdravotniho stavu pacientd s ur¢itym stupném dlouhodobé zévislosti na pomoci;

776

11. ,domadci dlouhodoba péce (zdravotni)*: ,domdci péci“ se rozumi zdravotnické, doplitkové a o3etiovatelské sluzby, které
jsou pacientim poskytovany u nich doma a zahrnuji fyzickou pfitomnost poskytovateli; ,dlouhodobou péci
(zdravotni)* se rozumi spektrum zdravotnich ¢i peCovatelskych sluzeb a sluzeb osobni péce, které pomdhaji
s kazdodennimi ¢innostmi a jsou poskytovany s hlavnim cilem zmirnit bolest a utrpeni a zpomalit nebo zvratit
zhorSovéni zdravotniho stavu pacientd s urcitym stupném dlouhodobé zévislosti na pomoci;

12. ,doplnkovymi sluzbami (nespecifikovanymi podle druhu)* se rozumi sluzby souvisejici se zdravotni pé¢i nebo
dlouhodobou péci, nespecifikované podle druhu a zptisobu poskytovéni, které jsou pacientovi poskytovany p¥imo,
zejména béhem samostatného kontaktu se zdravotnim systémem, a které nejsou nedilnou soucdsti urcitého souboru
sluzeb péce, napt. laboratorni sluzby nebo zobrazovaci sluzby ¢i pfeprava pacientd a zdchrannd sluzba;

13. ,léky a jinymi zdravotnickymi vyrobky krdtkodobé spotfeby (nespecifikovanymi podle druhu)* se rozumi léky
a zdravotnické vyrobky kratkodobé spotteby, ur¢ené pro pouZiti pro diagnostické nebo lé¢ebné acely, ke zmirtiovani
a léceni nemoci, véetné 1ékii pfedepsanych lékafem a lé¢iv ve volném prodeji, u nichz neni specifikovan druh
a zpusob poskytovani;

14. terapeutickymi pomtickami a jinymi zdravotnickymi vyrobky (nespecifikovanymi podle druhu)* se rozumi
zdravotnické vyrobky dlouhodobé spotfeby véetné ortetickych pomucek, které slouzi jako opora nebo napravuji
télesné deformace a/nebo anomidlie, ortopedické prostiedky a pfistroje, protézy nebo umeélé ndhrady, jez nahrazuji
chybéjici ¢ast téla, a dali protetické pomucky veetné implantétt, které nahrazuji nebo dopliuji funkénost chybéjici
biologické struktury, a zdravotni technické prostedky, u nichz neni specifikovdn druh a zptsob poskytovant;

77

15. ,preventivni péci“ se rozumi veskerd opatieni, jejichz cilem je zamezit zranénim a nemocem, jejich nasledkiim
a komplikacim nebo sniZit jejich pocet & zdvaznost;

° «

16. ,provadénim a finan¢ni spravou zdravotnickych programt“ se rozumi sluzby, které jsou zaméfeny na systém
zdravotnictvi, a nikoli pfimo na zdravotni péci, fidi a podporuji fungovéni systému zdravotnictvi a jsou povazoviny
za kolektivni sluzby, jelikoz nejsou poskytovany konkrétnim fyzickym osobdm, ale pfindseji prospéch vsem
uZivateldm systému zdravotnictvi;

17. ,ostatni zdravotnické sluzby, které nejsou klasifikovany v jiné kategorii“, zahrnuji vSechny ostatni zdravotnické sluzby,
jez nejsou zafazeny pod HC.1 az HC.7;

]

18. ,systémy financovani zdravotni péce“ se rozumi riizné zpusoby financovani, jejichZ prostfednictvim lidé ziskavaji
zdravotnické sluzby, véetné ptimych plateb domdcnosti za sluzby a vyrobky a financovéni tretimi stranami;

19. ,vlddnimi systémy“ se rozumi systémy financovani zdravotni péce, jejichZ charakteristiky jsou stanoveny zdkonem
nebo vladou a u kterych je stanoven oddéleny rozpocet na program a vladni resort, ktery za n& nese celkovou
odpovédnost;
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20. ,systémem socidlniho zdravotniho pojisténi“ se rozumi zptsob financovani, ktery ma zarucit p¥istup ke zdravotni péci
pro konkrétni skupiny obyvatelstva prostfednictvim povinné ucasti stanovené zdkonem nebo vlddou
a prostfednictvim zpusobilosti zalozené na platbé pi{spévka na zdravotni pojisténi uskute¢fiované piislusnymi
fyzickymi osobami nebo v jejich prospéch;

76

21. ,povinnym systémem soukromého pojisténi“ se rozumi zptsob financovani, ktery md zarucit p¥istup ke zdravotni
péci pro konkrétni skupiny obyvatelstva prostfednictvim povinné ucasti stanovené zdkonem nebo vlddou
a prostiednictvim zptsobilosti zaloZené na nakupu zdravotniho pojisténi;

22. ,dobrovolnymi systémy zdravotniho pojisténi“ se rozumi systémy zaloZené na zakoupeni smlouvy o zdravotnim
pojistént, které vldda nestanovi jako povinné a kdy pojistné mize byt pfimo nebo nepfimo subvencovéno vlidou;

23. ,systémy financovdni prostfednictvim neziskovych instituci“ se rozumi nepovinnd ujedndni a programy financovani,
kde ndrok na ddvky nevznikd na zdkladé piispévka a které jsou zalozeny na darech od Siroké veiejnosti, vlady nebo

podnikd;

24. ,systémy podnikového financovani“ se rozumi pfedev$im ujedndni, kdy podniky p¥imo poskytuji nebo financuji
zdravotnické sluzby pro své zaméstnance bez pouziti systému typu pojisténi;

25. ,piimymi vydaji domdcnosti“ se rozumi pfimd platba za vyrobky a sluzby zdravotni péce z primdrniho p¥jmu nebo
uspor domdcnosti, kdy tthradu provadi uZivatel pfi ndkupu danych vyrobkd nebo pii vyuziti danych sluzeb;

26. ,systémy financovani z ostatniho svéta“ se rozumi finan¢ni ujedndni zahrnujic{ instituciondlni jednotky nebo fizené
instituciondlnimi jednotkami, které sidli v zahranici, avSak které shromazduji a sdruzuji zdroje a nakupuji
zdravotnické vyrobky a sluzby zdravotni péce ve prospéch rezidenttl, aniz by ptevadély své finan¢ni prostiedky skrze
systém pro rezidenty;

27. ,poskytovateli zdravotni péce“ se rozumi organizace a subjekty, které doddvaji zdravotnické vyrobky a sluzby
zdravotni péce jako svoji hlavni ¢innost, i ty, pro néz je poskytovéni zdravotni péce pouze jednou z Fady ¢innosti;

28. ,nemocnicemi“ se rozumi autorizovand zafizeni, kterd se zabyvaji pfedeviim poskytovinim Iékaiskych,
diagnostickych a lé¢ebnych sluzeb zahrnujicich 1ékafské, osetfovatelské a dalsi zdravotnické sluzby pro
hospitalizované pacienty a specializované ubytovaci sluzby, které hospitalizovani pacienti potiebuji, a kterd mohou
rovnéz poskytovat sluzby denni péce, ambulantni péce a domdci zdravotni péce;

X

29. ,zaf{zenimi dlouhodobé tstavni péce” se rozumi zafizeni, kterd se predevsim zabyvaji poskytovinim dlouhodobé
Ustavni péle, kterd zahrnuje oSetfovani, dohled a dalsi druhy péce, kterou rezidenti potiebuji, kdy znacnd cast
vyrobniho procesu a poskytované péce je smési zdravotnickych a socidlnich sluzeb, pficemz zdravotnické sluzby jsou
z vEt3i asti poskytovany na Grovni oSetfovatelské péce spolu se sluzbami osobni péce;

sy«

30. ,poskytovateli ambulantni zdravotni péce“ se rozumi zafizeni, kterd se ptedev§im zabyvaji poskytovanim sluzeb
zdravotni pée pfimo ambulantnim pacientiim, ktefi nevyzaduji lizkové sluzby, vcetné ordinaci vSeobecnych
praktickych lékatt a odbornych 1ékat a zafizeni specializovanych na léceni béZnych piipadi a na poskytovani sluzeb
domdci péce;

31. ,poskytovateli dopliikovych sluzeb® se rozumi zafizent, jez poskytuji specifické sluzby dopliikového charakteru ptimo
ambulantnim pacientim pod dohledem zdravotnikéi, které nejsou soucdsti léCeni v nemocnicich, zafizenich
oetfovatelské péce, u poskytovatelti ambulantni péce nebo jinych poskytovateld;

32. ,maloobchodnimi prodejci a dal§imi poskytovateli zdravotnickych vyrobki“ se rozumi zafizen, jejichz hlavni ¢innosti
je maloobchodni prodej zdravotnickych vyrobkd Siroké vefejnosti pro individudlni nebo domdci spotiebu a vyuziti,
vCetné pfizptsobeni a oprav provadénych spolu s prodejem;
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33. ,poskytovateli preventivni péce” se rozumi organizace, které uskute¢niuji pfedevsim kolektivni preventivni programy
a kampané/programy v oblasti vefejného zdravi zaméfené na konkrétni skupiny fyzickych osob nebo na celou
populaci, jako jsou agentury na podporu a ochranu zdravi nebo ustavy vefejného zdravi, jakoZ i specializovana
zaf{zeni poskytujici primdrni preventivni péci jako svoji hlavni ¢innost;

34. ,poskytovateli spravy a financovani zdravotnictvi“ se rozumi zafizeni, kterd se zabyvaji pfedevs§im regulaci ¢innosti
agentur poskytujicich zdravotni pé¢i a celkovou spravou odvétvi zdravotni péce, vcetné spravy financovani
zdravotnictvi;

35. ,zbytkem ekonomiky*“ se rozumi dal3i v daném stdté usazeni poskytovatelé zdravotni péce nezarazeni do jiné skupiny,
v¢etné domdcnosti jako poskytovateld sluzeb osobni domaci zdravotni péce ¢lentim rodiny, pokud odpovidaji platbdm
v rdmci socidlnich transferti vénovanych na tento téel, jakoz i v§echna ostatni odvétvi, jez nabizeji zdravotni pé¢i jako
svoji vedlejsi ¢innost;

36. ,ostatnim svétem" se rozumi viechny nerezidentské jednotky, které poskytuji zdravotnické vyrobky a sluzby zdravotni
péce, jakoz i nerezidentské jednotky zapojené do ¢innosti souvisejicich se zdravim.



PRILOHA II

Témata, kterd je tfeba zahrnout, a jejich charakteristiky, kiiZov4 klasifikace Gdajii a jejich ¢lenéni

(1) Kiizovd klasifikace béznych vydaji v oblasti zdravotni péce podle druhu zdravotni péce (HC) a systému financovani (HF)

Veskeré tidaje se preddvaji v milionech ndrodni mény.
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Systémy financovan{ HF.1.1 HF.1.2.1 HF.1.2.2 HF.2.1 HF.2.2 HF.2.3 HE.3 HF.4
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HC.1.1; HC.2.1 | Lizkova 1écebnd a rehabilitacni péce

HC.1.2; HC.2.2 | Denni lé¢ebnd a rehabilitacni péce

HC.1.3; HC.2.3 | Ambulantni lé¢ebnd a rehabilitacni péce

HC.1.4;HC.2.4 |Domaici lé¢ebnd a rehabilitacni péce
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HC.3.1 Lazkové dlouhodobd péce (zdravotni)

HC.3.2 Denni dlouhodobd péce (zdravotni)

HC.3.3 Ambulantni dlouhodobaé péce (zdravotni)

HC.3.4 Doméci dlouhodobd péce (zdravotni)

HC.4 Doplikové sluzby (nespecifikované podle
druhu)

HC.5.1 Léky a jiné zdravotnické vyrobky kratkodobé

spotieby (nespecifikované podle druhu)

HC.5.2 Terapeutické pomticky a jiné zdravotnické
vyrobky (nespecifikované podle druhu)
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120CIT°¢E

HC.6 Preventivni péce

HC.7 Provadéni a finan¢ni sprava zdravotnickych
programti

HC.9 Ostatn( sluzby zdravotni péce jinde
neklasifikované

[S0]

Bézné vydaje v oblasti zdravotni péce
HC.1-HC.9

Ktizova klasifikace béznych vydaji v oblasti zdravotni péce podle druhti zdravotni péce (HC) a poskytovatelti zdravotni péce (HP)

Veskeré tidaje se preddvaji v milionech ndrodni mény.
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Poskytovatelé zdravotni péce HP.1 HP.2 HP.3 HP.4 HP.5 HP.6 HP.8
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aun 9

HC.1.1;HC.2.1 |Lazkovd lé¢ebnd
a rehabilitacni péce

HC.1.2; HC.2.2 Denni 1écebnd a rehabilita¢ni
péce

HC.1.3; HC.2.3 | Ambulantni lé¢ebna
a rehabilitacni péce

HC.1.4; HC.2.4 |Domadcilécebna a rehabilitac¢ni

péce

HC.3.1 Lizkovd dlouhodobad péce
(zdravotni)

HC.3.2 Denni dlouhodobd péce
(zdravotni)
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HC.3.3 Ambulantni dlouhodobd péce
(zdravotni)

HC.3.4 Doméci dlouhodoba péce
(zdravotni)

HC.4 Dopliikové sluzby
(nespecifikované podle druhu)

HC.5.1 Léky a jiné zdravotnické
vyrobky kratkodobé spotieby
(nespecifikované podle druhu)

HC.5.2 Terapeutické pomticky a jiné
zdravotnické vyrobky
(nespecifikované podle druhu)

HC.6 Preventivni péce

HC.7 Provaddéni a finan¢ni sprdva
zdravotnickych programt

HC.9 Ostatni sluzby zdravotni péce

jinde neklasifikované

Bézné vydaje v oblasti zdravotni
péce
HC.1-HC.9
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(3) Kiizova klasifikace béznych vydaji v oblasti zdravotni péce podle poskytovatelt zdravotni péce (HP) a systémdi financovani (HF)

Veskeré tidaje se preddvaji v milionech ndrodni mény.
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v
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aun 9

Systémy financovani HF.1.1 HF.1.2.1 HF.1.2.2 HF.2.1 HF.2.2 HF.2.3 HE.3 HF.4
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HP.1 Nemocnice
HP.2 Zafizeni dlouhodobé tstavni péce
HP.3 Poskytovatelé ambulantni zdravotni péce
HP.4 Poskytovatelé doplitkovych sluzeb
HP.5 Maloobchodni prodejci a dalsi poskytovatelé
zdravotnickych vyrobka
HP.6 Poskytovatelé preventivni péce
HP.7 Poskytovatelé spravy a financovani
zdravotnictvi
HP.8 Ostatni odvétvi (zbytek ekonomiky)
HP.9 Ostatni svét

Bézné vydaje v oblasti zdravotni péce
HP.1-HP.9
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