5. PREDNASKA

EKONOMIE
A ZDRAVI




EKONOMIE

EKONOMIE — Paul A. Samuelson, William D. Nordhaus

Po cely svuj zivot, od kolébky az do hrobu
budete narazet na tvrdé ekonomickeé pravdy.
Ekonomie je vedou o volbe.

Ekonomie zkouma, jak rizné spolec¢nosti
uzivaji vzacneé zdroje k vyrobé uzitecnych
komodit a jak je rozdéluji mezi ruzné skupiny
lidi.



VEDECKY PRISTUP

Ekonomové samoziejmé nemaji v dulezitych
aktualnich problémech zadny monopol na
pravdu. Mnohé zakladni jevy jsou malo
pochopitelné a vysoce sporné.

Ale ekonomoveé a védci z jinych oboru vyvinuli
urcité techniky nekdy nazyvane vedeckym
pristupem, ktere jim usnadnuji pochopit sily
pusobici v pozadi nezaméstnanosti, cen a
mezd, rozdélovani duchodu nebo zahraniéniho
obchodu.

POZOROVANI, ANALYZA, STATISTICKA
ANALYZA, EXPERIMENTY



EKONOMICKE SYSTEMY

ZVYKOVY - co, jak a pro koho je
rozhodovano tradicemi

PRIKAZOVY - vlada pIné rozhoduje o vyrobé
a rozdelovani

TRZNI -
Co - to, co poskytuje nejvyssi zisk
Jak — s co nejmensimi naklady

Pro koho - volba spociva na lidech, na tom,
jak utraceji mzdy a duchody vytvarené jejich
praci a duchody vytvarené jejich praci a
vlasthenym majetkem.

SMISENY - role vlady a demokracie



Rytina z roku 1811 podle originalu
umisténého ve Vatikanském museu (Pio Clemens) v Rimeé
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Hermes a obchodnik pristupuji k odmitavému Asklepiovi
a k jeho trem dceram (Meditrine, Hygeia a Panacea).



HERMES - recky buh
(Fimsky buh Merkur)

Byl synem Dia a horské nymfy
Maii.

Jako novorozeneé dite zacal
hrat na musli, vynalezl lyru a
flétnu. Byl poslem bohu a
bohem hudby.

Jako patron a ochrance byl
zboznovan obchodniky,
zlodeji, poutniky a basniky.
Nese symbolickou hulku
,Caduceus®.

Giovanni da Bologna (1529-1608)

4'}{.
£
TN
2 N :;-:5 ﬁ\\ /ﬁ fj’\
Y L)
f's 4 f\‘;-éla ’\{/
L W O
- % \\ \..
S 4 &
(| w2 (!
Y
£ # M” R
g
’w
T
)
A
o



CADUCEUS

MEDCORP

Caduceus Institute
of Classical Homeopathy




Hermes byl bohem
plodnosti, obchodu,
vymluvnosti, okultismu,
snu, magie, alchymie,
predstavivosti a
cestovani.

Spojeni s medicinou
vzniklo okolo 7. stoleti
pr. n.l., v dusledku
vzniku alchymie.

Peter Paul Rubens (1577-1640)



ASCLEPIOS byl synem boha Apollona a nymfy Coroénis.
Vychoval jej kentaur Cheirén. Umél pouzivat léky, ovladal i
chirurgii. Kdyz privedl k zivotu mrtvého Hippolita, Zeus se na
néj rozhnéval za to, ze rusi prirodni rad, zabil Asclepia bleskem
a svrhl jej do podsvéti. Buh Apollon se nad nim smiloval a
udélal z néj hvézdu na nebi.

Uzovka Aesculapova
Dracunculus medinensis - vlasovec medinsky



ASCLEPIOS A HERMES (SROVNAN!I)

ASCLEPIOS stavi na medicinskych

poznatcich, vénuje se pacientim a snazi se jim
pomahat v jejich nesnazich.

HERMES je spojen s okultismem (alternativni
medicina, homeopatie), obchodovanim,
vymluvnym presvedcovanim i se snahou
dosahnout zisku za kazdou cenu. Predmétem
zajmu je klient, respektive klientovy penize.
Obchodnik dovede vyuzivat klamnych iluzi a
marketingovych triku (reklama).



CANADIAN
MEDICAL
ASSOCIATION



http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/ae/Star_of_life.svg

THE STAR OF LIFE

DETECTION

DEFINITIVE CARE REPORTING

CARE IN TRANSIT RESPONSE

ON SCENE CARE


http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/ae/Star_of_life.svg

1. VCASNE VYHLEDANI (DETECTION)

Verejnost by meéela poznat, ze se vyskytli
pripad vyzadujici okamzitou
zdravotnickou sluzbu. Pracovnici
zachranné sluzby se v tomto smeru
podileji na zdravotni vychove a

poskytuji ob¢canum vSechny potiebné
informace.



2. OHLASENI (REPORTING)

Osoba, ktera zjisti naléhavy
medicinsky pripad by jej mela
neprodlené ohlasit na spravné

telefonni éislo (v Ceské republice
155).



3. VCASNA REAKCE (RESPONSE)

Zachranna sluzba prijede v co nejkratsi
dobé na ohlasené misto.

4. POMOC V TERENU
- na ohlaseném miste
(ON SCENE CARE)

Zachranny tym zhodnoti na misteée
situaci a poskytne postizenym osobam
neodkladnou zdravotnickou pomoc.



5. ZDRAVOTNICKA PECE BEHEM
PREVOZU (CARE IN TRANSIT)

Behem prevozu je poskytovana
nepretrzita zdravotnicka péce, jejimz
zamerem je stabilizovat pacienta,
zabranit zhorseni zdravotniho stavu
i pripadnym komplikacim.

6. PREVOZ NA MiSTO DEFINITIVNIHO
MEDICINSKEHO OSETRENI
(TRANSFER TO DEFINITIVE CARE)



HVEZDA ZIVOTA

VCASNE
VYHLEDANI

PREVOZ NA MIiSTO

DEFINITIVNIHO o
MEDICINSKEHO OHLASENI
OSETRENI

ZDRAVOTNICKA VEASNA
PECE BEHEM REAKCE
PREVOZU

POMOC V TERENU


http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/ae/Star_of_life.svg







NEZBYTNOST
FINANCNICH | | ;
 PROSTREDKU.

‘NA POSK{YTOVANI
£ ZDJ{AVOTNICKXCH
SLUZEB




The Wealth of Nations (1776)

Adam SMITH

Kazdy jednotlivec se snazi pouzit svuj kapital
tak, aby prinasel co nejvyssi hodnotu. Obvykle
nezamysli prosadit verejny zajem, ani nevi, do
jaké miry jej prosazuje. Sleduje pouze sve
vlastni zabezpeceni, pouze svuj viastni

ospéch. Pfitom ho vede jakasi [iEHiccInG

r
Haby prosazoval cil, o ktery mu vubec
neslo. Sledovanim vilastniho zajmu Casto

prosazuje zajem spolecnosti ucinneéji, nez kdyz
jej opravdu zamysli prosadit.



SELHANI NEVIDITELNE RUKY
(potreba viadniho zasahu)

* Neefektivhost — monopol (protimonopolni
zakony), externality (regulace znecist'ovani),
verejné statky (obrana)

* Nespravedlnost — nepfrijatelné nerovnosti
(prerozdelovani, progresivni zdaneéni,
podpora, potravinove listky)

 Nestabilita — inflace, nezameéstnanost, nizka
tempa rustu, nutna stabilizacni
makroekonomicka politika, monetarni
politika (nabidka penéz a urokové sazby),
fiskalni politika (danové programy)



RIZIKO VLADNIHO SELHANI

« DOMINANCE KLINICKEHO PRISTUPU
— preference komplikovanych a
nakladnych vykonu, podcenéni péce
ambulantni a preventivni

- ORIENTACE NA KRATKODOBE CILE
— relativne kratké funkcni obdobi

- NEZAJEM - jiné dobové priority



MOZNE VYCHODISKO

ROZVOJ VYZKUMU (Health System
Research, Health Services Research)

POSILENI KONCEPCNIi PRACE -
dlouhodobé programy orientované na
zdravi lidi a na determinanty zdravi

VYCHOVA ODBORNE VEREJNOSTI

HUMANIZACE - lidska dustojnost,
autonomie, slusnost, demokracie, podil
a zajem obcanu, kulturni uroven



PROBLEMY APLIKACE TRZNi!-IO
MECHANISMU V PECI O ZDRAVI (A)

Trzni hospodarstvi pocita s informovanym
,suverénnim“ spotrebitelem

1.Nemoc je nedobrovolna a nepredvidatelna.

2.Zdravotnickeé sluzby se nedaji v potrebné mire
delit.

3.Zdravotnicke sluzby jsou casto nezbytne a
neodlozitelne.

4.Potrebu péce casto provazi pokles
vydelecnych schopnosti.

5.Lékar rozhoduje o tom, které sluzby by mely
byt poskytnuty.



PROBLEMY APLIKACE TRZNi!-IO
MECHANISMU V PECI O ZDRAVI (B)

6. Neni k dispozici odpovidajici vybér vhodnych
sluzeb za prijatelné ceny.

7.Pacient neni dostatecné informovan o
medicinském trhu.

8. Nekteré zdravotnickeé sluzby by bez pomoci
verejné spravy nebyly dosazitelné v nekterych
lokalitach.

9. Nektereé sluzby by bylo velice nakladné
poskytovat v malém meritku.

10.Externality — zajem spolecnosti na zdravi
jedince byva nekdy vetsi nez zajem
jednotlivce.



Hlavni prekazky aplikace trzniho
mechanismu ve zdravotnictvi

- INFORMACNI ASYMETRIE
* NEJISTOTA VYSLEDKU



EKONOMICKE STUDIE (1)

 COST-PRODUCTIVITY ANALYSIS

cena — mnozstvi vykonu za ¢asovou jednotku
(studium nakladu na jednotlivé vykony)

 COST-EFFECTIVENESS ANALYSIS

cena — vysledek
(hodnoceni nakladu potirebnych k dosazeni cilu

napfr. na shizeni nemocnosti, umrtnosti apod.)

 COST-BENEFIT ANALYSIS

cena-zisk (co se financne vyplati)



EKONOMICKE STUDIE (2)

« BENEFIT-RISK ANALYSIS

prinos-riziko (jaké riziko provazi nadeéji zisku)

« COST-UTILITY ANALYSIS

cena-uzitek (predmeétem studia je zde kvalita zdravi,
resp. kvalita zivota podminéna zdravim — QUALY

- health related quality of life, prinos pro pacienta,

ohleduplnost osetreni a subjektivné vnimana kvalita
zdravi)

« COST-OF-ILLNESS
naklady na lécbu pripadu nemoci
DRGs - Diagnosis Related Groups



COST-PRODUCTIVITY ANALYSIS
COST-EFFECTIVENESS ANALYSIS
COST-BENEFIT ANALYSIS
BENEFIT-RISK ANALYSIS
COST-UTILITY ANALYSIS



FINANCE

Kolik

Kdy

Kam

Komu

Za co

Formy cerpani a ulozeni
(Uroky, dane)

» Co to prineslo

Jak léepe



ROZHODUJICI JSOU CILE,
HODNOTY A PRIORITY

 Ekonomie a jeji metody by mely byt
nastrojem rizeni.

* Jejich vhodnost by meéla byt
posuzovana podle toho, zda a do jaké
miry pomahaji napinit zvolenée cile,
hajit a rozvijet zadouci hodnoty a zda
respektuji stanovené priority.



DULEZITE NASTROJE FORMOVANI
ZDRAVOTNICKEHO SYSTEMU

* Politika
 Ekonomika
* Pravo a legislativa

* Medicinské znalosti a
kvalifikace i dalsi odborné
poznatky a zkusenosti

* Vychova (tradice, hodnoty)



Zdroje financ¢nich prostredku

* Verejné a statni, vSsechny urovne
verejné spravy, dane, pojisteni
(verejnopravni)

 Soukromé — primé, neprime,
pripojisteni

« Zameéstnavatelé

* Lokalni zdroje

* Cizi pomoc (zahranicni)

« Dalsi — dary a loterie
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FORMY UHRADY

Pevny plat (Salary)

Podle poctu pacientu (Capitation)
Podle vykonu (Fee-for-service)

Podle pripadu (Case payment, DRGS)
Uhrada za navstévu (pausal)

Uhrada za oSetfovaci den (Daily charge)
Uhrada za dohodnutou praci (Bonus-
payment)

Rozpocet (Global payment)

Financni spoluucast pacienta (Cost-
sharing)



ZAMERENI|I ZAHRANICNIHO VYZKUMU V
OBLASTI FINANCOVANI ZDRAVOTNICTVI

1.

o &~ 0N

N o

Zlepseni dostupnosti zdravotni péce
Zlepseni dosazitelnosti zdravotni péce
Zlepseni organizace pece o zdravi
Zlepseni ucinnosti zdravotni péce
Zlepseni informacniho systéemu (pro
Fizeni)

Zjednoduseni administrativy

. Zlepseni kvality poskytovanych

sluzeb



NECHCES-LI
CEKAT, ZAPLAT.




ZDRAVOTNICKE SYSTEMY



ZAKLADNI TYPY
ZDRAVOTNICKYCH SYSTEMU

 Komercni

 Liberalisticky

» Pojist'ovnicky, (pluralitni, smiseny)
 Narodni zdravotni sluzba

o Statni

» Totalitni



KOMERCNI TYP

Lékari jsou samostatni podnikatele,
kteri ,,po zivhostensku“ primo
prodavaji odborné sluzby pacientum
(spotrebitelum). Narustajici
komplexita a navaznost sluzeb i
potreba tymove prace takovy typ
prakticky znemoznuje.



LIBERALISTICKY TYP

Zdravotni péce je pokladana
jednak za zbozi a jednak za
verejnou sluzbu. Prevladaji trzni
vztahy prizpusobené mistnim
podminkam a zvyklostem. Do
vztahu pacient-lékar vstupuje stat,
aby alespon castecneé vyrovnal
prikré socialni nerovnosti (USA,
Svycarsko).



POJISTOVNICKY TYP
EVROPSKY PLURALITNI TYP

Zdravotni péece je hrazena z fondu
zdravotniho pojisteni, ktery je vytvaren
z prispévku zaméstnancu,
zameéstnavatelu a statu. Jde o nestatni
zdravotnictvi se statnimi zarukami. Jde
o soubéznou cinnost verejného a
soukromého sektoru.



NARODNI ZDRAVOTNI SLUZBA

Vyznacuje se silnou ucasti statu,
ktery viastni vetSinu zdravotnickych
zarizeni a mensim podilem
soukromeho sektoru. Zdravotnicke
sluzby jsou prevazne hrazeny z dani.

(Velka Britanie, Norsko, Spanélsko)



STATNI TYP

Zdravotnici jsou statni zamestnanci se
stalym platem. Veskeré naklady jsou
hrazeny ze statnich fondu.

TOTALITNI TYP

Cely systéem podleha vlivu jedné politicke
strany. ldeologicka kritéria mohou byt
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ZDRAVOTNI POJISTENI

« SOUKROMOPRAVNI
POJISTENI

 VEREJNOPRAVNI
POJISTENI



Soukromopravni pojisteni

a. Velky pocet osob by meél byt
vystaven priblizne stejnému
riziku.

b. Ztrata muze byt presneé
financne stanovena.

c. Ke ztratam dochazi priblizne
nahodne.

d. Vyse financni ztraty musi lezet
v urcitych hranicich.



HE

Verejnopravni pojisteni

. Jsou definovany (zakonem) velke skupiny lidi, kterée
jsou zahrnuty do pojisténi. Pojistovny musi prljmout
vSechny, kteri splnuji zakonné podminky.

. Vyse pojistné platby, ktera je obvykle odstupnovana
podle vySe prijmu, neni zavisla (az na vyjimky) na
zdravotnim riziku.

. VSichni pojistenci jsou opravneni pozivat vsech
vyhod pojisteni.

. Pojistovny nemohou zadat priplatek ani za vyssi
zdra)votni riziko ani za velikost domacnosti (pocet
deti).

. Vlady vedou pojistovny k hospodarnosti (kontrolou
a legislativou). Pripadny deficit je hrazen viadou.

Pojistovny nesmi vyhlasit bankrot a nechat
pojistence bez pomoci.



Platby ve zdravotnim pojisteni — 2010

« Statni pojistenci — stat plati 723 K¢
« OSVC - v praméru platili 1 238 Ké
* Osoba bez zdanitelnych prijmu 1 080 Ké
« Zameéstnanec v pruméru 2772 K¢

Maximalni vymerovaci zaklad je pro rok
2011 stanoven na sestinasobek
prumérné mzdy (ktera je pro dany ucel
24 740 Kc), tj. 148 440 Kc. V roce 2010
to bylo 142 254 Kc. V roce to byl 4
nasobek prumérné mzdy (94 220 K¢).



PLYTVANI
VE ZDRAVOTNI PECI
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OSNOVA PLYTVANI

. ZAKLADNIi POJMY

DALSI CHARAKTERISTIKY
PLYTVANI - OBSAH POJMU
PRICINY PLYTVANI

NA KOLIK PLYTVANI PRIJDE
JAK OMEZIT PLYTVANI
PRIKLAD NORSKA

ZAVER



ZAKLADNI POJMY 1

futility [fju(;)'titi]

marnost, bezvyslednost, neucCinnost,
zbytecnost

futile [fju:tail]

marny, bezvysledny, neucinny,
zbytecny, neplodny

MALO UCINNY, NEUCINNY

(s neznamou ucinnosti)



ZAKLADNI POJMY 2

wastage [weistidz]

zbyteCne promarneni ceho, zbytecna
ztrata, plytvani, nehospodarnost

waste [wejst]

neplodny, neuzitecny, promarneny,
nadarmo vynalozeny, ztraceny bez uzitku

MALO HOSPODARNY,
NEHOSPODARNY,

NEEFEKTIVNI (s neznamou efektivitou)



ZAKLADNI POJMY 3

Uginnost (effectiveness)

- schopnost metody dosahnout
stanoveneho cile (event. zmeny
dosavadniho stavu v zadoucim
smeru);

- dosazeny vysledek ve vztahu ke
stanovenym cilum.



ZAKLADNI POJMY 4

* Medicinska ucinnost (efficacy) vypovida
0 zmenach, prinosu nebo uzitku, ktery
prinasi lecebny postup v idealnich
podminkach, tzn., jde o schopnost
priznive ovlivnit deje probihajici
V organismul.

» Uéinnost (effectiveness) se tyka zmén,
pfinosu nebo uzitkl dosahovanych
v realnych podminkach.



ZAKLADNI POJMY 5

EFEKTIVITA (efficiency)
predstavuje dosazené vysledky
v pomeru K vynalozenym
nakladum (zdrojum, usili) —
ekonomicka ucinnost.



ZAKLADNI POJMY 6

NiZKA EFEKTIVITA (inefficiency)

Zdroje pouzité k dosazeni vysledku
JsOuU VysSsSi, nez je nezbytne, anebo
vysledky jsou horsi, nez by pri danych
zdrojich mohly byt.



ZAKLADNI POJMY 7

ALOKACNI NIZKA EFEKTIVITA
(allocative inefficiency) vznika
nevhodnou distribuci zdroju, kdy zdroje
Jjsou poskytovany do tech oblasti, kde
neprinaseji plny zdravotni uzitek,
zatimco se jich nedostava tam, kde by
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ZAKLADNI POJMY 8

TECHNICKA NIZKA EFEKTIVITA (technical
inefficiency)

naklady na poskytnute sluzby jsou vyssi, nez
je nezbytné, napr. se pouziji zbytecne
nakladné metody a prostredky misto
lacinéjSich postupu se srovnatelnou ucinnosti
a kvalitou, nevyuziva se projektovana
kapacita zdravotnickeho zarizeni, praci
vykonavaji vysoce kvalifikovani pracovnici

misto adekvatné kvalifikovanych apod.



ZAKLADNI POJMY 9

UTILITA (UZITEK, PRINOS, PROSPECH)
SPOLECENSKA UCINNOST

Jde o to, zda dosazeny vysledek je
uziteCny a zadouci. Hlavnim zameérem je
respektovat skutecnost, ze pocit zdravi a
ohleduplného osetreni je dulezitym prvkem
celkove kvality zivota.

Neni cilem dosahnout uspor za kazdou
cenu, ani jen prodlouzit delku zivota.
Dulezité jsou pocity ulevy a uspokojeni
umoznujici prozit zbytek zivota v aktivite
a relativni pohode.



DALSI CHARAKTERISTIKY 1

Spravedinost (equity) -
spravedliva alokace zdroju
vedoucich ke spravedlivemu
poskytovani zdravotnickych
sluzeb.



DALSI CHARAKTERISTIKY 2

Humannost (humanity) -
socialni, psychologicka a
eticka (hodnotova) prijatelnost
zdravotnickych sluzeb.



DALSI CHARAKTERISTIKY 3

Trvala udrzitelnost
(sustainability)

Naklady odpovidaji jak
zdravotnim potrebam, tak
ekonomickym moznostem.



DALSI CHARAKTERISTIKY 4

Kvalita je mira, s jakou poskytovana
pece v navaznosti na ekonomicke
moznosti prinasi co nejlepsi vysledky
pfi zvazovani rizik a prinosu (WHO);
— Z hlediska lekare, manazera a
pacienta

— zdroje, proces a vysledek.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 1

Plytvani je nedbala, popripade
bezohledna nebo rozmarila
spotreba zdroju provazena nizkou
(povetsine spise neznamou a
podezreni vyvolavajici)
efektivitou.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 2

Vysoke naklady nemuseji
znamenat plytvani.

Vysoka efektivita
zdravotnického zarizeni neni
zarukou toho, ze k plytvani
nedochazi.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 3

Plytvani muze byt i vysledkem
snahy usetrit za kazdou cenu.
V Sirsim slova smyslu muze byt
pricinou plytvani jak nemistna
aktivita, tak pasivita.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 4

Nevyuzité kapacity zdravotnickych
zarizeni, nedostatecna zdravotni
vychova obéanu, neuc¢inna motivace
zdravotnickych pracovniku nebo
nezajem o aktualni zdravotni situaci
a ¢innost zdravotniho systému muze
vést ke znacnym ztratam, jejichz
alespon castecné zvladnuti se potom
stava zdrojem dalsich a dalsich
nadbyteénych nakladu.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 5

Nejde tedy jen o to, aby
veskera prace ve zdravotnictvi
byla delana efektivhe, neméne
dulezité je, aby zbytecna prace
nebyla délana vubec a aby

prace potrebna byla skutecne
vykonana.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 6

V tomto smyslu je plytvani uzce
spojeno se zdravotni potrebou,
potrebou zdravotnickych sluzeb
| se systemovym pojetim
zdravotni péce a zdravotnictvi.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 7

Je zrejme, ze plytvani se do znacné miry
tyka zdroju. Je ale vhodné zduraznit, ze
nejde jen o ekonomickou kategorii.

Dulezity je rovnéz uzitek, ktery zdroje
mely, resp. mohly prinést. Uzitek je

v tomto pojeti sirokou kategorii socialni,
ktera ma bezprostredni vazbu na socialni
a individualni hodnoty i zajmy.



PLYTVANI - OBSAH POJMU 8

To, co se nekomu jevi jako plytvani,
muze pro jiného znamenat prinos. Neni
ale sporu o tom, ze existuji i spolecha
stanoviska skupinova, resp. obecna,
ktera ve snaze omezit plytvani umoznuji
ziskavat sirsi podporu jak odborne, tak
obcanskeé verejnosti a ucinne zvladat
plytvani v systému zdravotni péce jako
celku.



PRICINY PLYTVANI 1

POLITICKA UROVEN (A)

Temer kazde politicke rozhodnuti
na vsech politickych urovnich ma
zdravotni a ekonomickeé dusledky.
Zkusenost rady zemi doklada, ze
byva podcenovana zakladni
zdravotni pece.



PRICINY PLYTVANI 2

POLITICKA UROVEN (B)
Problémy prinasi fizeni
orientované na kratky casovy
horizont, provazene podcenenim
koncepcni prace a v neposledni
rade | rozhodovani s velkym
dosahem bez nezbytné informacni
a vyzkumne zakladny.



PRICINY PLYTVANI 3

POLITICKA UROVEN (C)

Podceneni rizeni, koordinace
cinnosti a kontroly vede k
bezostysnemu prosazovani dilCich
individualnich a skupinovych
zajmu. To je v fadé pfripadu
pricinou plytvani.



PRICINY PLYTVANI 4

MANAZERSKA UROVEN (A)

Je zadouci, aby se rozhodnuti tykalo
souhrnné funkce jednotlivych
komponent zdravotnického systemu a
nejen hospodareni s materialem
(zasoby), zajisteni dopravy a dalsich
technickych sluzeb, personalni skladby
(vékova a kvalifikacni struktura) apod.



PRICINY PLYTVANI 5

MANAZERSKA UROVEN (B)

K plytvani nemusi vést jen nedbalost,
ale napr. i nemistna horlivost, nebo
dokonce sikovnost manazera, ktery
dokaze prosadit zajmy urciteho
zdravotnického zarizeni na ukor
ostatnich ¢lanku zdravotnického
systemu.



PRICINY PLYTVANI 6

ZDRAVOTNICTI PRACOVNICI (A)

| kdyz jednotlive reformy
zdravotnich systému pfrisuzuji
zdravotnickym pracovnikum ruznou
roli, zdravotnicCti pracovnici nesou
velkou odpovednost za nalezite
vyuziti dostupnych zdroju.



PRICINY PLYTVANI 7

ZDRAVOTNICTI PRACOVNICI (B)
Neni vzacnym pripadem, ze urcity
system odmenovani vyvolava praci
zbytecnou Ci nakladnou, nebo vede
K nizké produktivite, Ci dokonce

K necCinnosti. Takovy system by mel
byt zméenen, a ne tolerovan, nebo
dokonce zneuzivan.



PRICINY PLYTVANI 8

ZDRAVOTNICTI PRACOVNICI (C)

ZdravotnicCti pracovnici jsou nekdy
okolnostmi vedeni k tomu, ze kladou
vétSi duraz na léCbu nez na prevenci,
anebo ze svou pozornost venuji spise
velmi komplikovanym a nakladnym
postupum a vyjimecnym pripadum, nez
reseni prioritnich zdravotnich problému.



PRICINY PLYTVANI 9

PRIJEMCI

K plytvani vede jak snizena dostupnost
zdravotnickych sluzeb, tak prehnane
pozadavky. Nekteri nemocni se mohou
mylné domnivat, ze zdravotni sluzbu
nepotrebuji, jini naopak maji tendenci
zneuzivat zdravotni systém. Jak vhodna
informovanost, tak jasna pravidla mohou
snizit dosavadni plytvani.



PRICINY PLYTVANI 10

VSechny urovne a ucastnici
zdravotniho systemu by si meli
uvedomit, ze kazde plytvani je
ohrozuje, a meli by hledat cesty,
jak plytvani omeazit.



PRICINY PLYTVANI 11

Citlivym, tezkym a obtizne
zvladatelnym problemem jsou
podvody a korupce spolu

s neucinnou kontrolou a postihy.



PRICINY PLYTVANI 12

Jakakoli pravidla spravedlive
a hospodarne alokace zdroju
Jsou devastovana, pokud se
zdroje stavaji predmetem
nepotrestanych podvodu a
kradezi.



NA KOLIK PLYTVANI PRIJDE 1

Jsou k dispozici jen odhady. Nejsou
dostatecne specifikovany pojmy, chybi
potrebné informace i verohodnée

a srovnatelné metody rozboru.
Odhaduje se, ze plytvani dosahuje az
50% nakladu na zdravotnictvi a ze

z toho az polovina je zpusobena
nizkou produktivitou.



NA KOLIK PLYTVANI PRIJDE 2
Rada forem plytvani se jen obtizné
kvantifikuje. Napr., kdyz zdravotnicky
pracovnik nema moznost uplatnit svou
kvalifikaci nebo kdyz je systéemem
veden K pasivite, popripade je
frustrovan a demotivovan, potom
klesa nejenom jeho vykonnost, ale |
zajem o takove aktivity, ktere by
problem plytvani pomohly resit.



JAK OMEZIT PLYTVANI 1

Odhaduje se, ze nalezitou lekovou
politikou, monitorovanim nakladu,
prubéznou kvantifikaci potreb,
nalezitym skladovanim, preskripci
a vhodnym poucenim pacientu by
bylo mozné usetfit az 85% nakladu
na leky.



JAK OMEZIT PLYTVANI 2

Posileni informacni

a vyzkumne prace

Sber, analyza a plné vyuzivani
informaci patri k pomerne nakladnym
cinnostem. Zkusenost vsak
mnohokrat dolozila, ze

v 7y =



JAK OMEZIT PLYTVANI 3

Politicka rozhodnuti jsou
komplikovana skutecnosti, ze musi byt
Sita na miru konkréetniho systemu. Je
dulezité si uvédomit, ze vysledky
vyzkumu v mnoha oborech mediciny
|ze prevzit ze zahranici, ale hlavni
podil uziteCného vyzkumu v oblasti
verejného zdravotnictvi se musi udelat
doma.



JAK OMEZIT PLYTVANI 4

V uvahu prichazi napr. koncepcni
prace, (cilevedoma tvorba, realizace
| hodnoceni zdravotni politiky, a to

v navaznosti na verejnou kontrolu)
rozhodovani o siti zdravotnickych
zarizeni, zmena pravidel pojisteni,
legislativni prace, nekteré
ekonomickeé nastroje apod.



JAK OMEZIT PLYTVANI 5

Zmeny v rizeni (management) -
napr. lepsi personalni prace,
automatizace provozu laboratori,
zlepseni skladoveho hospodarstuvi,
organizace dopravy apod. Dulezite je
posilit kompetence manazeru tak, aby
mohli uCinneji zasahovat proti
plytvani.




JAK OMEZIT PLYTVANI 6

* Odborna priprava zdravotnickych
pracovniku a jejich vhodna
motivace — bude zrejme hlavnim
nastrojem pro navozeni potrebnych
Zmen.

* Vychova a styk s verejnosti — je
vedena snahou zlepsit vyuzivani
zdravotnickych sluzeb obcany.



JAK OMEZIT PLYTVANI 7

Naucit se chranit verejné penize

HTA (Health technology
assessment)

HIA (Health impact assessment)

Regulace podnikatelskeho chovani
v mediciné

Naucit se ocenovat dobrou praci,
kvalifikaci a kompetenci



PRIKLAD — NORSKO (1)

Tim, ze zdravotni system spotrebovava hodnée
spolecenskych zdroju, dostava se do uzkého
kontaktu s moci, jejiz pruvodni charakteristikou je
riziko zneuziti, at uz jednotlivcem nebo urcitou
skupinou. Jedinou moznosti, jak tomuto riziku cCelit,
je vystavit zdravotni systém dusledné kontrole a
kKritice, a to jak zvngjsku, tak zevnitr. Otevienost

a srozumitelnost jsou zakladnimi moralnimi
predpoklady pro funkci organizaci a jednotlivcu,
ktefi moc vykonavaji a jsou jejimi reprezentanty.



PRIKLAD — NORSKO (2)

Aby zdravotni system splnil zmineny
moralni zavazek, mel by se branit
nadmerne fragmentaci a nemel by
degenerovat v bitevni arenu uzkych
skupinovych zajmu. Pokud by se takovy
stfet zajmu stal bojem o pfeziti a hrou
politickych sil, pak to otevira dvere
nemoralni honbé za zdroji, kdy privilegovani
dostavaji vice a neprivilegovani ztraceji to
malo, co dosud meli.



PRIKLAD — NORSKO (3)

K plytvani dochazi tehdy, kdyz
zdravotnicke sluzby jsou
nedostupné nebo malo dostupne
pro ty, kteri je nejvice potrebuji.



ZAVER 1

| kdyz k plytvani dochazi ve vsech
zdravotnickych systemech, je az
zarazejici, v jak malem rozsahu se
tato skutecnost stava predmetem
seridozni pozornosti politiku,
manazeru, védeckych tymu

i zdravotnickych pracovniku.



ZAVER 2

Pokud lze brat usili o zvyseni
ucinnosti a kvality zdravotnickych
sluzeb vazne, prave tuto oblast Ize
oznacit, pri dosavadni narocne
ekonomicke situaci, za jednu z
rozhodujicich priorit.



ZAVER 3
Zdravi, jakozto humanni kategorie
a potreba, by meéelo byt pojimano v celé
Siri. Zajem a péece o née i odpovednost za
jeho ochranu a navraceni je vyznamnym
medicinsko-socialnim ukolem i moralnim
zavazkem, jehoz aspekty je velmi dulezité
seriozne studovat a o jehoz plneni je
nezbytné otevrene, nepredpojate
a kultivovane diskutovat.



PRISTI PREDNASKA

ETIKA V PECI
O ZDRAVI

ZDRAVOTNI VYCHOVA
A ZDRAVOTNI GRAMOTNOST



