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Hlavni trendy financovani

>BISMARK

>SEMASKO

>BEVERIDGE

>NOMINALNI POJISTENI

> KOMBINOVANA FORMA POJISTENI




Predstaveni ZP M-A

Zalozena: 20. 5. 1993

Sidlo: Kladno,
Cermakova 1951

Kéd ZP: 217
WWW.Zpma.cz

400 000 pojisténcu




Predstaveni ZP M-A

Prijmy z pojistného po prerozdeleni r. 2008: 6 273 149 tis. K¢
Pocet pojisténcu k 31. 12. 2008: 385 516 osob

Z toho statem hrazeni: 204 924 osob
Pocet smluvnich luzkovych ZZ k 31. 12. 2008: 256
Pocet smluvnich ambulantnich ZZ k 31. 12. 2008: 7872

Pocet zaméstnancu k 31. 12. 2008: 224 osoby




Predstaveni ZP M-A

> Motto ZP M-A

> Cil

> Smerovani ZP M-A




Predstaveni ZP M-A

SYSTEM MANAGEMENTU JAKOSTI
Rizeni dokumentti a zdznamu

ODPOVEDNOST MANAGEMENTU
Rizeni zdravotni pojistovny

MANAGEMENT ZDROJU
Zabezpeceni finan¢nich zdroji
Rizeni lidskych zdroji
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REALIZACE SLUZBY
P1 — Zajisténi sluZeb pojisténcim Vysledky
P2 — Zajisténi poskytovani zdravotni péce
a jeji financovani
Procesy vztahujici se k zakaznikim

r

ZAKAZNIK

r

ZAKAZNIK

Pozadavky

v 7 , 0,0

>

MERENI, ANALYZA A ZLEPSOVANI
Proces internich audita




Historicky vyvoj v CR

> 1918 — 1938 Bismark
» 1950 — 1990 Semasko

» 1991 — navrat k tradicim prvni republiky




Historicky vyvoj v. z. p. v CR
Rok 1991

» Nastartovani zmeény financovani
zdravotnictvi

» Vznik VZP k 1. 1. 1992

» Po 1. 9. 1992 postupny vznik
zameéstnaneckych zdravotnich pojistoven

> Casteény navrat k tradicim prvni republiky




Historicky vyvoj v. z. p. v CR
Roky 1993 - 1995

» Start pluralitniho sytému v. z. p.
> Uplna decentralizace uhrad zdravotni péée
» Postupny vznik az 27 zdravotnich pojistoven

» Fakticky vznik konkurencniho prostredi
= Prinosy
=« Problemy




Historicky vyvoj v. z. p. v CR
Rok 1996 - 1997

» Omezovani poctu zdravotnich pojistoven
» Vysoka rozkolisanost systému
» Priprava zmeny legislativy
» Nastartovani zmeén ridicich procesu
v uspésnych ZZP

« Marketingové rizeni ZZP

= Rizeni prostfednictvim cash flow

= Rizeni nakladu

= Redukce provoznich vydaju

» Prijeti zakona c. 48/1997 Sb. o verejném
zdravotnim pojisteni




Historicky vyvoj v. z. p. v CR
Roky 1998 - 2006

> Vladnuti CSSD na MZ

» 6 ministru

»4 koncepce

»>12 novel zakonu o v. z. p.
»Vysledek - opakované krize systému




Historicky vyvoj v. z. p. v CR
Davody krizi

» Zasahy statu v tzv. verejném zajmu
» Omezovani pravomoci ZP

» Rust korupcéniho prostredi

» Snizovani statni platby za pojisténce
» Nekoncepcni investicni cinnost

» Netransparentni cenotvorba

» Pretrvavajici autonomie zdravotniho
a hemocenskeho pojisteni




Historicky vyvoj v. z. p. v CR
Dopady krizi

» Neefektivni vyuzivani zdroju

» Nedostupnost zdravotni péce

» Odkladani zdravotni péce

» Nizka cena prace

> Spatné diagnostikovani pacienti
»Rust Sedé ekonomiky




Reforma zdravotnictvi -
- propasnuta sance

1. Krok
=« Poplatky

2. Krok
= Zmeéna postaveni pojistence
= ZvySeni efektivity procesu
= Transparentnost
= Udrzitelna financovatelnost

3. Krok

= Zmena financovani

!
Kulaty stul




Julinkova reforma

< Konkurence < |Informace
<Decentralizace = Pravni prostredi
= Pluralita +Respektovani roli

= Solidarita




Reforma zdravotnictvi

Poplatky a doplatky

» Administrativhé narocneé

»Neprehledneé

»Zasahujici 1 skupiny, které nemohou péci
naduzivat

»Prijmem lékaru a lékaren (napr. SRN —
prijmem zdravotniho pojisteni)

»Neuspech — nebyla definovana pridana
hodnota




Reforma zdravotnictvi

»Zamery
»Krajske volby
»Pad ministra
»Zmeéna poplatku




Reforma zdravotnictvi
Nutnost?

Kolik mame casu?




»Demograficky vyvoj
»Naduzivani péce
»Outovani pacienta
» Neefektivita

>Seda ekonomika




Krizovy balicek —
— reakce viady

»Umelé a ucelove
»Vytvorene bez analyz

> Politikum - direktivni viadni
reseni




» Platba statu

»Omezeni provozu a konkurence ZP
»Definice standardu

»Zvyseni spolulicasti

»Generikum

»Kontrola ZP

»Zmena prerozdelovani

»Indikatory kvality

»eHealth




Hlavni reformni trendy v EU

» Trend smeruje ke komercnimu pripojisteni
» Volny pohyb obéanu v EU za zdravotni péci

» Zvysovani konkurence mezi poskytovateli
zdravotni péce

> Stabilizace fondu

» Vetsi pruznost a rozmanitost
v organizovani zdravotni pece

» Posilovani prvku osobni zodpovédnosti
vsech ucastniku v systemu

» Vytvareni prostoru pro necenovou
konkurenci




Vychodiskem z bludného kruhu
krizovych obdobi je vytvoreni
optimalnich vztahu
mezi rozhodovanim a zodpovednosti
s jasnym definovanim prav
a povinnosti pro jednotlive ucastniky
systemu, pri respektovani jejich
moznosti realizovat opravnéné
ekonomicke zajmy.




Dekuji
Vam
za pozornost




