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Cestné prohlaseni

Prohlasuji, Ze jsem svoji seminarni praci na téma ,Zdravotnictvi“ vypracoval samostatné
a veskeré pouzité prameny a informace uvadim v seznamu poufZité literatury. Souhlasim, aby
moje prace byla zvefejnéna v souladu se zakonem ¢.121/2000 Sb., o pravu autorském, o
pravech souvisejicich s pravem autorskym a zméné nékterych zakon( (autorsky zdkon)

v platném znéni.
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Seznam pouzitych zkratek

CLK Ceska lékaFskd komora

CR Ceska republika

DPH dan z pridané hodnoty

EU Evropska unie

HDP hruby domaci produkt

mld. miliarda

OECD Organizace pro hospodarskou spolupraci a rozvoj
OSN Organizace spojenych narod

p.b. procentni bod



Uvod

Zdravotnictvi je v Ceské republice ¢astym ndmétem réznych debat, které jsou viak bohuzel
vedeny Cisté z politického pohledu, ¢imz se opomiji to nejdilezitéjsi - redlnd ekonomicka fakta.
Zdravotnictvi se tak stdvd obéti politickych her a vefejnost je torpédovana rlznymi
dezinformacemi. Neni nutno doddvat, Zze Ceskému zdravotnictvi takovyto stav rozhodné
neprospiva.

Ve zdravotnictvi se stfetavaji zajmy mnoha zdjmovych skupin, coz znacné komplikuje
hledani feseni v rlznych oblastech tohoto odvétvi. PoZzadavky pacient(, Iékafl, manaZerd
nemocnic a zdravotnich pojistoven, ¢i ministerstva zdravotnictvi totiz ¢asto byvaji navzdjem
neslucitelné.

Cilem mé prace bude definovat, co zdravotnictvi vlastné je a zmapovat dnesni stav
tohoto odvétvi z ekonomického hlediska, aby si ¢tendf mohl udélat predstavu o tom, jak
efektivni nase zdravotnictvi vlastné je. S tim samoziejmé souvisi historicky vyvoj tohoto
odvétvi, diky kterému budeme moci Iépe odlvodnit to, proc jsou rizna Cisla zrovna takova a
ne jind. Nebude chybét ani srovnani s jinymi zdravotnickymi systémy ve svété.

Tuto, v Ceské republice a Evropé nepostradatelnou, sluzbu vefejnosti budu rozebirat i
z hlediska zdroji financovani. Mnohda odvétvi jsou jednoznacné financovana z verejnych
penéz, jind zase ze soukromych. U zdravotnictvi je vSak financovani otazkou diskuze, jez ma
fadu aspektd. Adam Smith ve svém Pojednani o podstaté a plvodu bohatstvi narod( napsal,
Ze spolecnost si odjakZiva zasluhuje nejopravdovéjsi péci, ,aby se mezi obyvatelstvem
nerozsifilo malomocenstvi nebo nékterd jina osklivd a odpornd nemoc, byt i nemoc nikoliv
smrtelnd nebo nebezpecnd, tfebaZe by jediné obecné dobro z takové péce bylo jen zabrdnéni
tak velkému obecnému zlu. "

V praci budou déle obsazena shrnuti ze tfi ¢lank( o zdravotnictvi ze zahrani¢ni odborné
literatury, které doplni a dokresli ostatni informace v mé praci. Diky tomu bude prdce mnohem
komplexnéjsi, jelikoZz bude zahrnovat i celosvétovy pohled na problematiku financovani

zdravotnictvi od nejrtiznéjsich odbornika.

1SMITH, Adam. Pojedndni o podstaté a plivodu bohatstvi ndrodu. Praha: Statni nakladatelstvi politické literatury,
1958. ISBN 80-86389-15-4. s. 697.



1 Definice zdravotnictvi

Zdravi kazdého z nas je velmi individudlni, jelikoz existuje mnoho faktor(, které ovlivnit
mulzeme, jako napriklad jak moc budeme koufit nebo pit alkohol a naopak faktoru, které
ovlivni nase zdravi nedobrovolné, naptiklad vrozené vady. Vyznamny dansky lékaf a byvaly
generalni rfeditel Svétové zdravotnické organizace Halfdan T. Mahler jednou rekl, ze ,zdravi
neni vsechno, ale vsechno ostatni bez zdravi nestoji za nic.? Z téchto slov jasné plyne, Ze zdravi
je statek, kterého bychom si méli vazit snad nejvice.

Proto se béhem staleti postupné vyvinula zdravotni péce, ktera je garantovana statem
pro své obcany. Tato péce zahrnuje ¢im dal vice oblasti, zdravotnictvi se tak stalo jednou
z nejdulezitéjSich sluzeb poskytovanych statem a rozrostlo se do obfich rozmér( - primérna
vy3e vydajd na zdravotnictvi v zemich OECD byla v roce 2013 8,9 % HDP.3

Toto odvétvi tak zahrnuje prevenci, samotné oSetfovani pacientd, dale boj s nemocemi
a s tim souvisejici vyzkum. Zdravotnictvi se tak stdva nepostradatelnym prvkem vyspélé
spolecnosti, jelikoz pomaha lidem tesit jejich zdravotni problémy, coz vede ku prospéchu
celého hospodaftstvi.

Jifi Stétina ve své knize dokonce uvadi, ze ,uméni vylécit je v o&ich lidi posvdtné od
vekl. Zde miuZeme bez nadsdzky konstatovat, Ze zdravotnictvi je od nepameéti pilifem ochrany
obyvatelstva a tim i dnesniho moderniho pojeti bezpecnosti prostrednictvim ndstroju krizového

fizeni. "
2 Historicky vyvoj

2.1 Obdobi do 16. stoleti
Kultura v nasi zemi je jednoznacné spjata s kifestanstvim, které se velmi vyrazné podilelo
na vyvoji politickém, ekonomickém, socidlnim a duchovnim. S tim souvisi vznik klaster(, kde

mulzZeme mluvit o prvni organizované lékarské péci, ktera tak postupné zacala nahrazovat

2 NAVRATILOVA, Véra. Subjektivni détské pojeti zdravi a nemoci. Diplomova préce. Brno, 2007. s 6. Masarykova
univerzita, Pedagogicka fakulta, Katedra psychologie. Vedouci prace: PhDr. Mgr. Iva Zaloudikova.

3 OECD: Focus on Health Spending, OECD Health Statistics 2015 [online]. Paftiz: sidlo OECD, ¢ervenec 2015 [cit.
5. listopadu 2016]. s. 2. Dostupné na: <https://www.oecd.org/health/health-systems/Focus-Health-Spending-
2015.pdf>

4 STETINA, Jifi a kolektiv. Zdravotnictvi a integrovany zdchranny systém pfi hromadnych nestéstich a
katastrofdach. GRADA Publishing, a.s., 2014. Prvni vydani. ISBN 978-80-247-4578-7. s. 96.
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pohanské (lidové) lécitelstvi. Pravé klasterni péce o nemocné, postizené a chudé se rozmohla
diky cirkevnimu koncilu v Cachach roku 817, ktery byl svolan na popud Benedikta Anidanského
(747-821). Tento muz nechtél, aby byly klastery zneuZivany svétskymi vlastniky, a proto
apeloval na to, aby klastery slouzZily k bohulibé &innosti.”

Diky velkému vlivu kfestanstvi na nasem Uzemi se zacinaji objevovat i prvni Spitaly.
Sv. Vojtéch (956-997) prived| do ¢eskych zemi benediktinské mnichy, ktefi postupné zakladali
tyto Spitdly v Bfevnové, Rajhradé, Opatovicich, Trebici, Postoloprtech a Vilémové. V Praze pak
byly vystavény Spitaly: ve vySehradském podhradi (v 11. stoleti), jeruzalémskych bratfi (roku
1159 - dar Vladislava I.) a fadu strazct BoZiho hrobu (roku 1190).°

Béhem 12. stoleti zacalo dochdzet k rozvoji lazenstvi. Prvni tzv. lazebny, slouzici
predevsim k ocisté - myti, horkovzdusné a parni lazné ¢i masaze, vznikaly v Praze, Brné a Plzni.
Toto odvétvi vsak bylo brzy tvrdé zasazeno disledkem prenostd nemoci jako mor nebo syfilis.

V obdobi stfedovéku se spole¢nost nesnazila vytvaret urcité zdravotnické systémy,
financované centralni vladou a to navzdory ¢astym epidemiim dymeéjového a plicniho moru a
velmi Spatnym hygienickym podminkam. Dlvod byl prosty - nemoci byly brany jako vile bozi,
tudiz do nich ¢lovék nemél pravomoci zasahovat. To vSak nebrdnilo tomu, aby se béhem
13. stoleti v ¢eskych zemich nezacaly rozvijet alesponi verejné lékdarny.

Béhem 13. a 14. stoleti se zacaly Spitaly rozsSifovat do nejvétSich mést v zemi, tedy
do Brna, Jihlavy, Chebu, Kromé&tize, Usti nad Labem a Mostu. O nemocné se zde staralo $pitdlni
bratrstvo. Celkové v této dobé dochazelo k boomu Ié¢ebnych a charitativnich Ustavl, které
délime na tfi typy:’

e klasterni a svétské Spitaly (nejprve hospice, poté utulky pro staré a nemocné)

e klasterni nemocnice (oSetrovani a |éCeni reholnik()

e nemocnice pro malomocné (izolace nemocnych od zdravych).

V obdobi 15. a 16. stoleti spadaji Iékarny do dvou rliznych forem vlastnictvi. Majitelem
byl bud" podnikajici soukromnik anebo méstska rada, ktera verejné prostory Iékarnikiim

pronajimala.

5 KAZIMOUR, Ivan. Historie ¢eského zdravotnictvi. Martin Kolaéek - E-knihy jedou, 2016. s. 15. ISBN 978-80-7512-
595-8.

6 KAZIMOUR, Ivan. Historie ceského zdravotnictvi. Martin Kolacek - E-knihy jedou, 2016. s. 16, s. 18. ISBN 978-
80-7512-595-8.

7 KAZIMOUR, Ivan. Historie ¢eského zdravotnictvi. Martin Koldcek - E-knihy jedou, 2016. s. 54. ISBN 978-80-
7512-595-8.



2.2 Obdobi Habsburkt

V pribéhu 16. stoleti postihlo ¢eské zemé Sest velkych morovych epidemii, dale pak
tuberkuldza, lepra a respiracni onemocnéni, coZz prudce zhorSovalo zdravotni stav
obyvatelstva.

V dlsledku téchto tragickych uddlosti se zemské stavovské snémy rozhodly zfidit
institut zemskych lékard, jejichz ¢innosti bylo pecovat o zdravotnictvi v jednotlivych ¢astech
zemé. Situace byla natolik vazna, Ze viibec poprvé vznikla funkce celostatniho epidemiologa,
kterym se stal pfirodovédec a lékai Tadeds Hajek z Hajku (1525-1600).2 Bylo také zfizeno
nékolik Spitald, napriklad kamenny Spital s kostelem Sv. Trojice a Obraceni Sv. Pavla, Spital
s kostelem Sv. Bartoloméje, Zidovsky $pital na Zidovském mésté, $pital vedle kostela sv. Jana
Nepomuckého a mnoho dal3ich.®

V této dobé se popularnim trendem stdva alchymie, z které se pozdéji vyviji chemie.
Vyznamné |ékare, alchymisty a védce mél na svém dvore Cesky kral Rudolf II. (1552-1612),
témi byli napriklad Edward Kelley, Tycho de Brahe nebo John Dee.

S ptichodem jezuitd do Cech zacaly problémy mezi jejich klasternimi lékdrnami a témi
méstanskymi. Statni sprava tak byla nucena zasdhnout a zavedla jednotné ceny na zboZi,
pficemz byly zfizeny i komise, které mély vSe kontrolovat. Obdobi 16. a 17. stoleti je celkové
plné zasah( ze strany statu nebo mést do odvétvi |ékarenstvi za Ucelem udrZeni provozovani
jejich Cinnosti.

Po bitvé na Bilé hore, tj. po roce 1620, doslo k velkému rozmachu $pital( a nemocnic
v ramci klasterq, jejich pocet se zvysil béhem 50 let ze 16 na 27.1°

Béhem vlady Marie Terezie (1740-1780) a Josefa Il. (1780-1790) dochazelo k mnoha
reformam v oblasti zdravotnictvi, pficemz hlavnim cilem bylo dosaZzeni zlepSeni zdravotniho
stavu obyvatelstva. Neslo vSak o bohulibou myslenku téchto panovnik( a starost o poddané,
nicméné o uvédomovani si toho, Ze lepsi zdravotni péce povede k vysSimu pracovnimu vykonu
a tim vy$Simu vynosu pro stat. Hlavni myslenkou vSech reforem byla centralizace zdravotni

péce, kterd tak byla vynata z pravomoci jednotlivych Slechtickych a méstskych vrchnosti.

8 DRABEK, Pavel. Tadeds Hdjek z Hdjku. Spolecnost pro déjiny véd a techniky, 2000. Prvni vydani. ISBN 80-238-
6688-5. s. 96.

9 KAZIMOUR, Ivan. Historie ceského zdravotnictvi. Martin Kolacek - E-knihy jedou, 2016. s. 74, s. 75. ISBN 978-
80-7512-595-8.

10 kAZIMOU R, lvan. Historie ¢eského zdravotnictvi. Martin Kolacek - E-knihy jedou, 2016. s. 97. ISBN 978-80-
7512-595-8.



NejvysSim zdravotnickym Ufadem byla zfizena Dvorskd zdravotni deputace, ktera
sidlila v hlavnim mésté monarchie - ve Vidni. MGzZeme zde tak mluvit o verejném zdravotnictvi
a o masivnim zakladani verejnych nemocnic, porodnic a psychiatrickych ustavi. S tim souvisi
i postupny zdanik Spital( jakoZto charitativni Ustavy pro socialné slabé. Od této doby mame
také podrobné statistiky o demografii obyvatelstva - pocet narozenych, zemrelych, atd.

Béhem 19. stoleti dochazelo k postupné decentralizaci, kdy rostl pocet nemocnic
méstskych, okresnich a soukromych. Prilomovy byl pak nemocnicni zakon ¢. 19/1888, ve
kterém stalo, Ze |ékarfskd pomoc musi byt poskytnuta vSem bez ohledu na jejich plvod nebo
nabozenské vyznani. Pocet nemocnic prudce rostl, jestlize jesSté v roce 1848 jich bylo 50, tak
roku 1896 jiz 249.1!

Za zminku zde stoji tzv. kupeckd nemocnice, kterd byla financovdna vyhradné
ze soukromych zdroju (jak stavba, tak provoz) a uréena primo jedné profesni skupiné a to
prazskému obchodnictvu. Oteviena byla roku 1862.

V obdobi 18. a 19. stoleti dochazi k zakladani rlznych specializovanych ustavd a
nemocnic, jako napriklad détské nemocnice, vojenské nemocnice, nalezince, slepecké ustavy,
Ustavy hluchonémych a dalsi.

AZ do zacatku 19. stoleti bylo lazenstvi brano jako sluzba pro nejvyssi vrstvy obyvatel,
nicméné v prabéhu tohoto stoleti dochazi k vystavbé novych lazenskych domu i pro stredni
vrstvy. Mésta jsou navic propojovana Zeleznicemi, coz znamena lepsi dostupnost lazenskych
center.

Béhem 19. stoleti se také velmi méni postaveni |ékarl ve spolecnosti, kdy na konci
tohoto stoleti jsou jiz IékaFi chapani jako experti a podle toho se také chovaji. V druhé poloviné
19. stoleti silily hlasy o zaloZeni Iékafské komory, ta byla nasledné zaloZena roku 1894.

Roku 1887 doslo v celé rakouské monarchii k zavedeni povinného Urazového pojisténi,
které nejprve platilo sice jen pro délniky v pozicich s vysokou pravdépodobnosti urazu,
nicméné postupné se aplikace Urazového pojisténi rozsifovala. Jeho vyse cinila 2/3 mazdy,
kterou délnik pobiral rok pred Urazem. V potaz zde byly brany i smrtelné drazy, v tomto

pfipadé vdova pobirala 20 % mzdy pozustalého a dité 15 %.12

11 kazZIMOU R, Ivan. Historie ¢eského zdravotnictvi. Martin Kolacek - E-knihy jedou, 2016. s. 162. ISBN 978-80-
7512-595-8.

12 NEMEC, Jifi. Principy zdravotniho pojisténi. Grada Publishing, a.s., 2008. s. 15. ISBN 978-80-247-2628-1.
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V roce 1888 byl pak pfijat i zdkon o nemocenském pojisténi a to ve vysi 60 % obvyklé
mzdy v odvétvi prdmyslu, Zivnosti a obchodu. Toto pojisténi se vSak nevztahovalo
na zemédélské a lesni délniky a na nezaméstnané.

Roku 1913, tedy zhruba rok pred vypuknutim prvni svétové valky, byl vydan
zékon €. 67, ktery byl oznacovén jako Epidemicky.'® Zabyval se protiepidemickymi opatfenimi

a ohlasovanim infekcénich chorob.

2.3 Obdobi od vzniku prvni republiky

Dne 28. fijna 1918 byla v Praze Zivelné vyhlaSena nase prvni republika, ktera zfidila
ministerstvo verejného zdravotnictvi a télesné vychovy, ¢imz se ¢innost v odvétvi zdravotnictvi
vy€lenila z pUsobnosti ministerstva vnitra. Ceskoslovenska republika pFevzala systém
zdravotniho pojisténi formou nemocenskych pokladen. Od roku 1919 byli pojisténi vSichni
pracujici lidé a jejich rodinny pfrislusnici. Zdravotni péce se tak otevrela skoro vsem.

V roce 1919, tedy rok po vzniku prvni republiky, byl vydan prvni zakon na nasem uzemi,
ktery zavadél povinné ockovani proti néjaké nemoci. Jednalo se o zdkon ¢. 412/1919 a tykal
se konkrétné nestovici, kde oc¢kovani proti této nemoci ,jest povinno ditko v kalenddarnim roce,
ve kterém dovrsi prvni rok Zivota. Prvnim a druhym preockovdnim jest povinno ditko
v kalenddrnich letech, kdy dovrsi 7. a 14. rok Zivota. “**

V letech 1918-1920 se pres Evropu prehnala Spanélska chfipka, kterd zabila desitky
milion( lidi v Evropé a nevyhnula se ani nasi nové vzniklé republice.

Od roku 1924 byly nemocenské pokladny (plivodné zaloZzené na dobrovolné bazi)
nahrazeny zakonem ¢. 221/1925 zavedenim nemocenského pojisténi a to i pro verejné
zaméstnance.

Béhem vleklé hospodarské krize let 1929-1933 se vétSina systému socidlniho a
zdravotniho pojisténi dostala do obrovskych problém( a to kvali fatdlnimu vypadku svych
prijma dusledkem snizeni zaméstnanosti na strané jedné a kvlli nemalému narastu
vydajovych polozek disledkem nezaméstnanosti (v desitkdch procent) a bidy na strané druhé.

Po druhé svétové vdlce se ocitlo ¢eské zdravotnictvi v tézké krizi a to jak persondlni,

tak ekonomické. Lékarl bylo malo disledkem zavreni vysokych Skol nacisty a pacientt pfilis.

13 KAZIMOUR, Ivan. Historie ceského zdravotnictvi. Martin Kolacek - E-knihy jedou, 2016. s. 264. ISBN 978-80-
7512-595-8.

14 73kon ze dne 15.7.1919 o povinném ockovani proti nestovicim [online]. ASPI, epravo.cz [cit. 2016-11-12].
Dostupné z: http://www.epravo.cz/vyhledavani-aspi/?ld=1313&Section=1&I|dPara=1&ParaC=2
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Komunisté prosadili revolucni zdkon ¢. 99/1948, ktery vsechny predchozi zdkony
v oblasti pojisténi zrusil a bylo jim zaloZeno tzv. ndrodni pojisténi®®, které mélo byt zdkladem
pro socialisticky model pojisténi v zemi, a které rusilo nemocenské a socidlni pojistovny.

Dalsim dulezitym momentem bylo schvaleni zdkona ¢. 185/1948, ktery od 1. ledna
1949 prevedl| veskera zdravotnicka zatizeni do rukou statu, cituji ,,do vlastnictvi statu prechdzi
dnem 1. ledna 1949 vsechen majetek, ktery slouzi nebo jest urcen k provozu lécebnych a
oSetfovacich ustavu s vyjimkou majetku nositelt verejnoprdvniho socidlniho pojisténi. “16

V Cervenci 1950 byla vynosem ministra zdravotnictvi zastavena cinnost lékarskych
komor. Roku 1953 byly vytvoreny zdravotnické obvody a byly definovény typy zdravotnickych
zarizeni. Veskeré kroky vlady v oblasti zdravotnictvi vedly v obdobi let 1946-1989 k vétsi
koncentraci moci do rukou statu, odvétvi se tak postupné stalo plné socialistickym.

Po roce 1989 se do Ceskoslovenské republiky navratila svoboda, kterd znamenala
i dynamické zmény v oblasti zdravotnictvi. V roce 1991 byl pFijat zdkon o vzniku Ceské Iékafské
komory (CLK), Ceské stomatologické komory a Ceské Iékarnické komory. Zacalo dochazet
k privatizaci nemocnic a celkové k vyssi spolutiasti pacienta na financovani systému, cozZ nesla
a stdle nese Ceska verejnost velmi Spatné a to i pfesto, Ze spolulast pacienta je podle Cisel

DaleZitym meznikem pro zdravotnictvi v Ceské republice bylo zrudeni okresnich Gradd
ke konci roku 2002, jelikoZ od 1. ledna 2003 tim byly okresni nemocnice prevedeny na zdkladé
zékona ¢. 290/2002'8 do kompetence noveé vzniklych 14 kraju, jez zahajily plsobnost k 1. lednu
2000. Krajské samospravy se tak stavaji jednim z nejdulezitéjSich hybateld zdravotnictvi,
jelikoz spravuji pres 80 nemocnic, coz znamena zhruba polovinu vSech nemocnic na Uzemi nasi
republiky. Ctvrtina nemocnic pak pfipadd Ministerstvu zdravotnictvi CR a zbytek je bud v

majetku obci, soukromnik( nebo cirkvi.*®

15 80 let socidiniho pojisténi [online]. Ceska sprava socidlniho zabezpedeni, 2004 [cit. 2016-11-12]. Dostupné z:
http://www.cssz.cz/stranky/konference-80let/brozura_c.pdf

16 73kon ze dne 19. 7. 1948 o zestatnéni |éCebnych a oSetfovacich Ustav(l a o organisaci statni Ustavni |[é¢ebné
péce [online]. Zakony pro lidi [cit. 2016-11-12]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1948-185

z: http://zpravy.el15.cz/domaci/udalosti/spoluucast-pacientu-v-cesku-patri-k-nejnizsim-mezi-zememi-oecd-
687948

18 74kon ze dne 1. 7. 2002 o pfechodu né&kterych dal3ich véci, prav a zavazk( Ceské republiky na kraje a obce, ...
[online]. Zakony pro lidi [cit. 2016-11-12]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2002-290

19 KAZIMOUR, Ivan. Historie éeského zdravotnictvi. Martin Kolagek - E-knihy jedou, 2016. s. 443. ISBN 978-80-
7512-595-8.
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3 Soucasna podoba a problémy odvétvi

3.1 Dnesni stav
Zakon ¢&. 592/1992 zfizoval v zemi povinné pojistné na vSeobecné zdravotni pojisténi?°,
pri¢emz tento socialni model vychazi z krokd Otto von Bismarcka koncem 19. stoleti. Hlavnimi
rysy ¢eského modelu zdravotnictvi je existence zdravotnich pojistoven.

V soucasné dobé plsobi na tzemi Ceské republiky celkem 7 zdravotnich pojistoven,
které maji své specifické kody. Tyto zdravotni pojistovny jsou pilifem ¢eského zdravotnictvi a
maji ,funkci pldtci a ndkupcich zdravotni péce pro své pojisténce. Mezi zdravotnimi
pojistovnami dochdzi k vyrovndvdni rizika na zdkladé pohlavi a véku pojisténcd. “?* Zdravotni
pojistovny tedy jinymi slovy provadi uhrady za poskytovanou zdravotni péci. V nasledujici
tabulce je seznam téchto pojistoven serazenych podle poctu klientd k 1.lednu 2014 od

nejvétsi po nejmensi:??

Nazev pojistovny Pocet klientd (v tis.)

111 - Vieobecnd zdravotni pojistovna CR 5946
211 - Zdravotni pojistovna Ministerstva vnitra CR 1242
205 - Ceska priimyslova zdravotni pojitovna 1208
207 - Oborova zdravotni pojistovna zaméstnancl bank,

pojistoven a stavebnictvi 736
201 - Vojenskd zdravotni pojistovna CR 709
213 - Revirni bratrska pokladna, zdravotni pojistovna 431
209 - Zaméstnanecka pojistovna Skoda 140

Systém povinného verejného zdravotniho pojisténi ma mnoho kladnych, ale
i zapornych stranek, pfiéemz jeho hlavnim cilem je zajisSténi kvalitni zdravotni péce pro
vSechny obcany dané zemé. V tomto systému , pojisténec hradi pojistné v zdvislosti na svych
prijmech a dostdvd zdravotni péci dle svych potfeb.?* Na druhou stranu takto rozsahly systém
fizeny statem je netransparentni a mizZe v ném dochdzet k velkym nespravedlnostem, co se

odménovani lékarl tyce.

20 75kon ze dne 20. 11. 1992 o verejném zdravotnim pojisténi [online]. Zakony pro lidi [cit. 2016-11-12].
Dostupné z: http://www.zakonyprolidi.cz/cs/1992-592

21 BARTAK, Miroslav. Mezindrodni srovndni zdravotnickych systémi. 1. vydani. Praha: Wolters Kluwer CR, 2012.
s. 67.I1SBN 978-80-7357-984-5.

22 Informace o pojistovnach [online]. Srovnéni zdravotnich pojistoven, 2014 [cit. 2016-11-12]. Dostupné z:
http://www.programypojistoven.cz/informace-o-pojistovnach.html

23 SATERA, Karel. Zdravotni pojisténi a ekonomika. 2.upravené vydani. Zlin: Univerzita Tomase Bati ve Zline,
2012.s.37. I1SBN 978-80-7454-135-3.
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Podle zdkona ¢. 592/1992% je vefejné zdravotni pojisténi povinné pro viechny osoby s
trvalym pobytem na tUzemi Ceské republiky a osoby, které nemaji na Gzemi CR trvaly pobyt,
ale jsou zaméstnany u zaméstnavatele (pravnické nebo fyzické osoby), jehoz sidlo je na Uzemi
naseho statu. Do systému pak mohou vstupovat i nezaopatfeni rodinni pfislusnici osob
zaméstnanych v CR, ktefi pochdazeji ze zemi EU. Do systému vefejného zdravotniho pojisténi
viak nemohou vstupovat osoby ze tfetich zemi, ktefi v nasi zemi vykonavaji samostatnou
vydéleénou ¢innost.?> Podle zdkona tedy vefejné zdravotni pojisténi:

1) vznika:

e narozenim - pokud méa dana osoba trvaly pobyt na Gzemi CR

e dnem, kdy se dand osoba bez trvalého pobytu stala zaméstnancem

e dnem ziskani trvalého pobytu

2) zanika:
e umrtim

e dnem, kdy dand osoba bez trvalého pobytu prestala byt zaméstnancem

e dnem ukonéeni trvalého pobytu na tzemi CR.

The New Palgrave Dictionary of Economics uvadi k ekonomice zdravotniho pojisténi
nasledujici informace:

»,Vzhledem k tomu, jak moZnosti a s tim spojené ndklady na medicinu v pribéhu
20. stoleti rostly, rostla i poptdvka po financni ochrané proti riziku velkych lékarskych vydaja.
Vysledkem zvysené poptdvky bylo rozsireni zdravotniho pojisténi nebo poskytovdni verejné
lékarské péce, nebo oboji, v kazdé vyspélé zemi.

Jak zdravotni pojisténi, tak verejné poskytnuti Iekarské péce je tieba tézce dotovat a to
v misté poskytovdni sluZzeb, coZ znamend, Ze uZivatel nese pouze zlomek (obvykle maly)
celkovych ndkladi. Vysledkem je, Ze pojisténi vyvoldvd mordini hazard a potencidlné se
projevuje v cendch cinitell, coZ zplsobuje ztratu mrtvé vahy prostrednictvim dani nutnych
k financovdni jakéhokoliv verejného pojisténi. Soukromé i vefejné pojistovny vsak mohou

bojovat proti tomuto mordlnimu hazardu skrze povahu svych smluv s dodavateli. “?6

24 73kon ze dne 20. 11. 1992 o verejném zdravotnim pojisténi [online]. Zakony pro lidi [cit. 2016-11-12].
Dostupné z: http://www.zakonyprolidi.cz/cs/1992-592

25 SATERA, Karel. Zdravotni pojisténi a ekonomika. 2.upravené vydani. Zlin: Univerzita Tomage Bati ve Zline,
2012.s. 39. ISBN 978-80-7454-135-3.

26 DURLAUF, Steven N. BLUME, Lawrence E. The New Palgrave Dictionary of Economics, Volume 3. Druhé
vydani. Houndmills, Basingstoke, Hampshire RG21 6XS and 175 Fifth Avenue, New York, N.Y. 10010, 2008.
s 872.1SBN 13 978-0-230-22639-5.
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Ve zdravotnictvi plasobi nékolik zajmovych skupin, které maji protichldné zajmy.
Dokonce i samotni |ékafi, pokud pomineme snahy o zvyseni platl a s tim spojené natlakové
akce, nemaji mnohdy spolecné cile. Rozpory se tak projevuji predevSim mezi lékafi
soukromymi (prakticti Iékafi, ambulantni [ékafi) a nemocni¢nimi. | pres tento fakt vsak lékafri
zUstavaji nejlépe organizovanou skupinou ve zdravotnictvi.?” Mezi nejvyznamnéjsi stavovské
organizace patfi Ceska lékar'skd komora a Ceskd stomatologickd komora. Jednotlivé zajmy
lékarl pak dale haji Sdruzeni praktickych Iékarl, Sdruzeni praktickych |Iékard pro déti a dorost
CR, Sdruzeni soukromych gynekologd a dalsi.

Zajmovou skupinou ve zdravotnictvi jsou samoziejmé pacienti, za které o jejich
zdravotnim stavu a [é€eni rozhoduji praveé lékafi. Otazkou pak je, zda-li ma Iékaf zajem jednat
pravé v zajmu pacienta. Lékar totiz pacientovi mize vnutit urcité nadbytecné ukony kvili svym

ekonomickym zajm0m, coz je jeden z hlavnich argument( kritik(l vefejného zdravotnictvi.

3.2 Financovani odvétvi
Celkové vydaje na zdravotnictvi se v Ceské republice dlouhodobé pohybuiji kolem 7 % HDP (viz
graf na strané 14), pricemz toto Cislo je hluboce pod primeérem zemi Evropské unie, ktery Cini
9 % HDP. V poslednich 6 letech se ale preci jen primérnd vyse tohoto ukazatele ustalila
alespon na 7,5 % HDP, coz je oproti Iétim predtim pfeci jen narlst, a¢ maly. Nomindlné pak
vydaje na zdravotnictvi dosahly v roce 2014 vyse 299,9 mld. K&, mezirocné o 7,8 mld. K¢ (tj.
02,7 %) vice.?®

Celkové tak mUzZeme fici, Ze nominalni vydaje na zdravotnictvi rostou poslednich 15 let
poméroveé k hrubému domdcimu produktu rovnovaziné, pricemzZ posledni dva roky bylo
financovani zdravotnictvi, vzhledem k moznostem ekonomiky, mirné utlumeno. V roce 2015
pak ceskd ekonomika rostla diky docerpavani fond EU nepftirozené rychle, kdy rist redlného
HDP dosahl 4,5 %.2° D4 se tak ofekavat, Ze nominalni rist vydaju do zdravotnictvi v tomto roce

nedosahl takového tempa a podil vydajd na zdravotni péci tak klesne pod 7,4 % v roce 2014,

evvs

27 MAAYTOVA, Alena. Otdzky ekonomiky zdravotnictvi s ohledem na zvysovdni efektivnosti. Prvni vydani. Praha:
Wolters Kluwer, 2012. s. 51. ISBN 978-80-7357-912-8.

28 Celkové vydaje na zdravotnictvi 2010-2014. [online]. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR [cit.
2016-11-13]. Dostupné z: http://www.uzis.cz/category/tematicke-rady/ekonomika-financni-analyzy/vydaje-na-
zdravotnictvi

29 Tab_VS Vydaje na hruby domdci produkt. [online]. Cesky statisticky trad [cit. 2016-11-13]. Dostupné z:
https://www.czso.cz/csu/czso/hdp_cr
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Za povsimnuti stoji prudky narust podilu vydajd na HDP v roce 2009 na 7,85 %, coz je
mezirocné o 1,03 p.b. vice. Tato zména neni dana vyznamnym zvySenim objemu vydaju
ve zdravotnictvi, ale propadem nominalniho HDP jako duUsledek celosvétové krize, coz nas

ukazatel znacné zkreslilo.

Viydaje na zdravotnictvi v Ceské republice (% HDP)

B.0% 7.85%
7.66%
7.50% T.40%
7E% T43% 7.41%
T13%
6.o0% 5.53%

0% B,80% BA2%

B,68% 6,69%

5,52%

B.5% B41% g 40% 8. 42* E 42%
6,0%
5,6%
5,0%
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Zdroj: Health expenditure ratios, by country, 1995-2014. [online]. World Health Organization [cit. 2016-11-13].
Dostupné z: http://apps.who.int/gho/data/view.main.HEALTHEXPRATIOCZE?lang=en

Abychom mohli [épe posoudit vySe zminéna Cisla, musime je vsadit do mezinarodniho
kontextu Dobfe nam tak poslouzi tabulka na str. 15, kterda znazornuje podil vydaj
na zdravotnictvi jako procento hrubého domaciho produktu v nejvétsich ekonomikach svéta
a u nasich sousedu. Diky ¢asové radé (2000-2014) z ni mGzZeme vycist i urcity trend, ktery tyto
staty spojuje.

Asi nejviditelnéjsim jevem je ndrlst vydaji ve vSech vybranych statech, z ¢ehoz
muzeme odvodit, Ze podil financi na zdravotni péci vzhledem k velikosti ekonomik stdle roste
a to velmi vyrazné. U nékterych zemi je rust tak rapidni (Spojené staty americké, Japonsko),
Ze je otazkou, zda-li je takovyto systém v dlouhodobé perspektivé vibec ufinancovatelny. U
jinych stat( zase doslo sice k narlistu pouze néco pres 1 p.b., nicméné jejich vydaje i tak
presahuji 10 % HDP, napf. Némecko, Francie nebo Rakousko.

Na prvni pohled je tak zifejmé, Ze nejvyspélejsi ekonomiky svéta maji také
nejrobustnéjsi zdravotnictvi, alespon co se Cisel o jejich financovani tyce. Objevuji se tak urcité
obavy a nazory, Ze situace je neudrzZitelna, obzvlasté pak diky Spatné strukture zdrojli v téchto

systémech (viz kapitola 3.3 Analyza zdrojua a nakladd odvétvi)
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Rok / Stat 2000 2005 2010 2014 Zména 2014 - 2000
Spojené staty americké 13,1% 15,2% 17,0% 17,1% +4,0 p.b.
Francie 9,8% 10,6% 11,2% 11,5% +1,7 p.b.
Némecko 10,1% 10,5% 11,3% 11,3% +1,2 p.b.
Rakousko 10,1% 10,5% 11,2% 11,2% +1,1p.b.
Kanada 8,7% 9,6% 11,2% 10,5% +1,8 p.b.
Japonsko 7,5% 8,2% 9,6% 10,2% +2,7 p.b.
Australie 8,1% 8,5% 9,0% 9,4% +1,3 p.b.
Italie 7,9% 8,7% 9,4% 9,3% +1,4 p.b.
Velka Britanie 6,9% 8,2% 9,5% 9,1% +2,2 p.b.
Brazilie 7,0% 8,3% 8,3% 8,3% +1,3 p.b.
Slovensko 5,5% 7,0% 8,5% 8,1% +2,6 p.b.
Jizni Korea 4,2% 5,3% 6,8% 7,4% +3,2 p.b.
Ceska republika 6,3% 6,9% 7,4% 7,4% +1,1 p.b.
Rusko 5,4% 5,2% 6,8% 7,1% +1,7 p.b.
Polsko 5,5% 6,2% 6,9% 6,4% +0,9 p.b.
Cina 4,6% 4,7% 4,9% 5,6% +1,0 p.b.
Indie 4,3% 4,3% 4,3% 4,7% +0,4 p.b.

Zdroj: Health expenditure ratios, by country, 1995-2014. [online]. World Health Organization [cit. 2016-11-13].
Dostupné z: http://apps.who.int/gho/data/node.main.75

Z tabulky je dale zfejmé, ze Ceskd republika je se svymi 7,4 % HDP na chvostu Zebiicku
tésné nad Ruskem. Presto byva Ceské zdravotnictvi ¢asto tercem utokd v souvislosti s tim, Ze
se do néj dava vice a vice penéz a nenese to zadné vysledky. Napfiklad soucasny ministr financi
Andrej Babis se o zdravotnictvi jiz opakované vyjadfil jako o ,,Cerné dife”. Argumentuje tim, Ze
ve zdravotnictvi je penéz dost, ale penize jsou v tomto odvétvi vynakladany neefektivné. Jak

jdou tedy tato tvrzeni dohromady?3°

3.3 Analyza zdroja a nakladti odvétvi

Abychom si mohli odpovédét na vySe zminénou otdzku, musime analyzovat vydaje
zkoumaného odvétvi, coz znazoriuje tabulka na strané 16. Ta rozdéluje vydaje
ve zdravotnictvi na vefejné a soukromé, ¢imz nam v podstaté odpovida na to, proc€ je ¢eské
zdravotnictvi kritizovano, Ze je ,Cernou dirou” verejnych financi, a¢ podil celkovych vydaja
na HDP patfi k nejmensim ze vSech nejvyspélejSich zemi. Zde je tfeba uvést, Ze naptiklad

prezident Ceské lékaFské komory ma na dand &isla jiny nazor a Fika, Ze zdravotnictvi je

30 | ékari chtéji do tri let o tretinu vyssi platy. Podle Babise je zdravotnictvi ,,Cernd dira” [online]. [cit. 2016-11-
12]. Dostupné z: http://www.ceskatelevize.cz/ct24/domaci/1728487-lekari-chteji-do-tri-let-o-tretinu-vyssi-
platy-podle-babise-je-zdravotnictvi-cerna
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podfinancované. Dale pak uvadi, Ze nedostatek penéz je dlivodem, proc ze zdravotnictvi
odchdzi takové mnozstvi kvalifikovanych zdravotnik.3?

Z Cisel v tabulce mizeme vycist, Ze Ceské zdravotnictvi je z 85 % financovani vladnimi
vydaji, a Ze role vlady v tomto odvétvi v nasi casové radé dokonce roste a to na ukor vydaja
soukromych. Verejné vydaje se béhem pouhych 5 let zvysily do roku 2014 o 11 mld. K¢ (tj. o
4,5 %), zatimco ty soukromé se propadly o0 2,8 mld. K¢ (tj. 0 5,8 %). Celkové vydaje pak vzrostly
v obdobi 2009 az 2014 o 8,2 mld. K¢, tj. vzestup o0 2,8 %.

Rok / Vydaje 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Vydaje celkem v % HDP 7,85% 7,43% 7,50% 7,55% 7,49% 7,41%
Vydaje celkem 291,7 289,1 287,8 293,3 292,2 299,9
Verejné vydaje 243,7 243,3 242,4 246,9 246,6 254,7
- zdravotni pojistovny 217,7 222,5 225,5 231,3 229,9 239,0
- rezorty a Uzemni organy 26,0 20,8 16,9 15,6 16,7 15,7
Soukromé vydaje 48,0 45,8 45,4 46,4 45,6 45,2
Podil vefejnych vydajd 83,5% 84,2% 84,2% 84,2% 84,4% 84,9%
Podil soukromych vydaji 16,5% 15,8% 15,8% 15,8% 15,6% 15,1%

Zdroj: Celkové vydaje na zdravotnictvi 2010-2014. [online]. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR [cit.
2016-11-13]. Dostupné z: http://www.uzis.cz/category/tematicke-rady/ekonomika-financni-analyzy/vydaje-na-
zdravotnictvi

Zde se nam naplno projevuje hlavni problém zdroji ¢eského zdravotnictvi, kterym je
obrovsky podil verejnych vydajli na jeho financovani, coz mlizeme brat jako pozUstatek
socialistické éry. Situace je o to vic kriticka, Ze tyto vydaje se na financovani ceského
zdravotnictvi podileji ¢im dal vice.

Na verejnych vydajich se pak podileji z drtivé vétsiny zdravotni pojistovny, na kterych
je cely systém zaloZeny. V roce 2014 tak tyto pojistovny celkem vydaly 239 mld. K¢, meziro¢né
0 9,1 mld. K¢ vice (tj. o 4 %). Naopak rezorty a Uzemni organy se dlouhodobé na verejnych
vydajich do zdravotnictvi podileji jen malo - ve vysi kolem 16 mld. K¢.

Chorobné maly podil soukromych vydaji ve zdravotnictvi je tfeba do budoucna resit,
pokud chceme, aby zdravotni pécée zlistala na skvélé drovni, jako je tomu nyni.3? Vzhledem

k nepriznivému demografickému vyvoji zde hrozi velka rizika v podobé vytvareni dluht.

31 podfinancované zdravotnictvi funguje jen diky porusovdni zékond. [online]. Zdravotnictvivolaopomoc.cz. [cit.
2016-11-14]. Dostupné z: https://zdravotnictvivolaopomoc.cz/podfinancovane-zdravotnictvi-funguje-jen-diky-
porusovani-zakonu/

32 Health Care Index for Country 2016 Mid Year. [online]. Numbeo.com. [cit. 2016-11-14]. Dostupné z:
https://www.numbeo.com/health-care/rankings_by_country.jsp
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Situace Ceské republiky je vtomto ohledu opravdu vyjimeéna, co? potvrzuje graf o par
radkd nize, ve které jsou porovnany vybrané staty z hlediska dekompozice vydajl zdravotnictvi
podle ¢isel OECD.

Primérné soukromé vydaje ve zdravotnictvi v zemich Evropské unie Cini 24 %, pficemz

v/

v nasi republice je to pouze 15 %, co? Ceskou republiku fadi v nagem vybéru na prvni piicku
z pohledu podilu verejnych vydaji. Na opacném konci je pak druhy extrém - Spojené staty.
Zde je soukromy sektor ve zdravotnictvi zainteresovan natolik, Ze tvofi dokonce vice nez
polovinu vSech vydaja.

Vydaje na zdravotnictvi ve vybranych zemich (% celkowvych wydaji, 2014)
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Zdroj: OECD.Stat. [online]. OECD [cit. 2016-11-14]. Dostupné z: http://stats.oecd.org/#

Jak jsem jiz zminoval, verejné zdravotni pojisténi zfizuje zakon ¢. 592/1992. Ten pak
dale stanovuje vysi pojistného zdravotniho pojisténi. V § 2 odstavec (1) je psano, Ze ,vyse
odvodi byla stanovena na 13,5 % z vyméfovaciho zdkladu. “*?

Platci zdravotniho pojisténi jsou tak predevSim obcané, mysleno zaméstnanci
v pracovnim poméru a osoby samostatné vydélecné ¢inné. U mezd zaméstnanc(i se odvod

rozklada pravé mezi zaméstnance, ktery plati 4,5 % vymérovaciho zdkladu a zaméstnavatele,

jez hradi zbytek, tedy 9 % vyméFovaciho zakladu.3*

33 74kon o pojistném na verejné zdravotni pojisténi [online]. Zakonyprolidi.cz [cit. 2016-11-13]. Dostupné z:
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/1992-592

34 SATERA, Karel. Zdravotni pojisténi a ekonomika. 2.upravené vydani. Zlin: Univerzita Tomase Bati ve Zline,
2012. s. 40. ISBN 978-80-7454-135-3.
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Pravé toto pojistné je hlavnim zdrojem financovani zdravotnictvi. V roce 2015 se
na ném vybralo 189,3 mld. K& meziro¢né o 11,4 mld. K¢ (tj. o 6,4 %) vice.? Dalsi polozkou
prijmu jsou dotace ze statniho rozpocCtu za tzv. statni pojisténce.

Vyvoj téchto plateb zndzornuje tabulka na této strané a je z ni patrné, Ze v obdobi
po hospodarské krizi byla vySe téchto plateb zmrazena. Od konce roku 2013 pak dochazi
k jejim zvySovanim ze 723 K¢ za mésic na soucasnych 870 K¢ za mésic, cozZ je béhem tfi let
nardst o 147 K¢, tj. o 20,3 %. Nafizeni vlady ¢. 181/2016 pak dale zvySuje platby za statni
pojisténce na 920 K& za mésic od 1. ledna 2017.3¢

Za statni pojisténce, tj, za nezaopatiené déti (studenti do 26 let véku), starobni
a invalidni dlichodce a za nezaméstnané, plati tedy zdravotni pojisténi stat prostfednictvim

statniho rozpoctu.3’

Obdobi Vymerovaci Pojistné Rlst
zaklad pojistného
1.1.1998 - 30. 6. 1998 2120K¢ 287 K¢ X
1.7.1998 - 30. 6. 2001 2 900 K¢ 392 K¢ 105 K¢
1.7.2001 - 31. 12. 2002 3250 K¢ 439 K¢ 47 K¢
1.1.2003 -31.12. 2003 3 458 K¢ 467 K¢ 28 K¢
1.1.2004 - 31.12. 2004 3520K¢ 476 K¢ 9 K¢
1.1.2005 - 31. 12. 2005 3 556 K¢ 481 K¢ 5 K¢
1. 1. 2006 - 31. 1. 2006 3798 K¢ 513 K¢ 32 K¢
1. 2. 2006 - 31. 3. 2006 4 144 K¢ 560 K¢ 47 K¢
1.4.2006 - 31. 12. 2006 4 709 K¢ 636 K¢ 76 K¢
1.1.2007 - 31. 12. 2007 5035 K¢ 680 K¢ 44 K¢
1.1.2008 - 31. 12. 2009 5013 K¢ 677 KC -3 K¢
1.1.2010-31.10. 2013 5355 K¢ 723 K¢ 46 K¢
1.11.2013-30. 6.2014 5 829 K¢ 787 K¢ 64 K¢
1.7.2014-31.12. 2015 6 259 K¢ 845 K¢ 58 K¢
1.1.2016-31.12. 2016 6 444 K¢ 870 K& 25 K¢
0Od1.1.2017 6 814 K¢ 920 K¢ 50 K¢

Zdroj: Vymérovaci zdklad stdt. [online]. Praha: Vieobecnd zdravotni pojistovna Ceské republiky. [cit. 2016-11-
15]. Dostupné z: https://www.vzp.cz/platci/informace/povinnosti-platcu-metodika/stat/vymerovaci-zaklad-stat

Ministerstvo financi Ceské republiky. [cit. 2016-11-14]. Dostupné z: http://www.mfcr.cz/cs/aktualne/tiskove-
zpravy/2016/schodek-statniho-rozpoctu-za-rok-2015-je-23541

36 Vymérovaci zdklad stdt. [online]. Praha: Vieobecnd zdravotni pojistovna Ceské republiky. [cit. 2016-11-15].
Dostupné z: https://www.vzp.cz/platci/informace/povinnosti-platcu-metodika/stat/vymerovaci-zaklad-stat

37 ZLAMAL, Jaroslav. BELLOVA, Jana. Ekonomika zdravotnictvi. 2.upravené vydani. Narodni centrum
oSetfovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych obor(, 2013.s. 71. s. 72. ISBN 978-80-7013-551-8.
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3.3 Aktualni problémy

Nejzavaznéjsi problémy v odvétvi zdravotnictvi, které je tfeba urgentné fesit, jsou v podstaté
nastinény v predeslych kapitolach. Pravdou také je, Ze rlizné zainteresované osoby vidi rlizné
problémy.

Podle prezidenta CLK Milana Kubka, ktery je dlouhodobé ve sporu s minstrem financi
Andrejem BabiSem, jsou nejzasadnéjSi problémy zdravotnictvi nedostatek financi a
nedostatek kvalifikovanych zdravotnikd. Jako pficiny tohoto stavu uvadi nizké platby za statni
pojisténce, zvySovani DPH v letech 2012 a 2013 a devalvace ¢eské koruny (devizové intervence
CNB). Prezident CLK dale varuje, Ze prudce roste prdmérny vék Iékard. Zatimco v roce 1995
bylo lékard nad 60 let pouhych 10,5 %, v roce 2012 to jiz bylo 21,1 %, cozZ je masivni nar(st a
trend, ktery je pro ¢eské zdravotnictvi velmi nebezpeény. 38

Naopak ministr financi Andrej Babis tvrdi, Ze CLK jde pouze o penize a o platy lékaF(, a
Ze se vUibec nezajima o kvalitu zdravotnictvi a o péci pacient(. Ve svém dopise Milanu Kubkovi
zedne 20. dubna 2016 vysvétluje, Ze podil vefejnych vydaji na zdravotnictvi je jiz
v soucasnosti prilis velky, a proto je tfeba zapojit spiSe soukromy sektor. Ministr financi
v tomto dopise pokracuje ve své rétorice, Ze ve zdravotnictvi je penéz dost, ale Ze se s nimi
neumi hospodarit. Argumentuje napriklad tim, Ze stav, kdy za 60 % populace plati pojistné
stat, je v Evropé unikatni. Porovnava pak Ceskou republiku a Némecko, kdy v prvni zmifiované
zemi tvofi prispévek statu celou ¢tvrtinu objemu penéz, vybraného na pojistném, zatimco
v Némecku je to pouhd desetina.®®

Jako aktualitu bych zde zminil odvolani Miroslava Némecka z postu ministra
zdravotnictvi, kterého by mél nahradit dosavadni rfeditel FN Motol Miloslav Ludvik. S tim je
spojen dalsi problém. Obména postu ministra pfichdzi ve velmi nevhodnou dobu, jelikoz
soucasna vlada je jiz v posledni ¢tvrtiné svého volebniho obdobi - tzn. novy ministr nebude mit

moc $anci na pozitivni zmény ve zdravotnictvi.*°

38 KUBEK, Milan. Hlavni problémy ceského zdravotnictvi a jejich feseni. [PDF online]. Praha: Ceska lékarska
komora. [cit. 2016-11-15]. Dostupné z: http://www.lkcr.cz/doc/cms_library/kubek-hlavni-problemy-
zdravotnictvi-a-jejich-reseni-100598.pdf

39 BABIS, Andrej. Dopis ministra financi Andreje Babise prezidentu CLK Milanu Kubkovi. [PDF online]. Praha:
Ministerstvo financi Ceské republiky. [cit. 2016-11-15]. Dostupné z:
http://www.mfcr.cz/cs/aktualne/aktuality/2016/dopis-ministra-financi-andreje-babise-24718

40 ¢124. Sobotka oznémil zmény ve viddé. Konc¢i Némecek s Dienstbierem. [online]. Praha: Ceskd televoze. [cit.
2016-11-15]. Dostupné z: http://www.ceskatelevize.cz/ct24/domaci/1955078-line-ve-vlade-konci-nemecek-s-
dienstbierem-marksova-post-uhajila
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5 Zavér

Tato semindarni prace se vénovala odvétvi zdravotnictvi v Ceské republice. Uvodem je ¢tenafi
poskytnut kratky historicky exkurz, aby se seznamil s vyvojem lékafstvi u nas. Hlavni naplini
prace pak bylo vénovat se dnesnimu stavu ¢eského zdravotnictvi a jeho porovnani s ostatnimi
zemémi v Evropé, ale i ve svété.

Zdravotnictvi jsem rozebral predevsim z hlediska ekonomickych zdroju, analyzoval
vydaje a sepsal akutni problémy, které toto odvétvi v soucasnosti nejvice tizi, tedy nedostatek
personalu a odchod Iékard.

V zavéru prace jsem pak kratce shrnul tfi zahrani¢ni ¢lanky, které se tykaji obecné
zdravotnictvi.

Vérim, Ze prace poslouzi laikim k tomu, aby se v ekonomice zdravotnictvi alespon
trochu zorientovali a ziskali ty UpIné nejzakladnéjsi znalosti. BEhem psani této prace jsem si

nastudoval mnohé publikace, které mé v tomto odvétvi znacné obohatily. Velmi pozitivné tak

vnimam i samotny prinos pro me.
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