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SAS PROTI GLOBALIZACI CESKEHO ZDRAVOTNICTVI

V poslednim roce jsme zaznamenali evidentni snahu o globalizaci
¢eského zdravotnictvi, kterd mé vice podob — zjevnych i skrytych:

Nendpadnou formou globalizace je naptiklad prosazovany model rozdéleni
zdravotnickych zafizeni na ,neziskova“ (s lehkym pfistupem ke smlouvé se
zdravotni pojiStovnou, s vyznamné lepSimi finanénimi podminkami pro své

fungovani, véetné danovych ulev) a ostatni.

Zcela zjevnymi formami je evidentni snaha nékterych kraji koncentrovat
zdravotni péé€i ,do svych rukou“, nebo snaha finanéné silnych
soukromych subjekta vytvaret fetézce zdravotnickych zafizeni.

(pokra€ovani na str. 3)

UHRADY V ROCE 2008

Vtéchto dnech realné zacinaji jednani mezi zastupci
zdravotnickych zafizeni a zdravotnich pojisStoven o tom, jak bude
nase prace hrazena v roce 2008.

Jednéani nebylo mozné zahdjit dfive hlavné proto, Ze tzv.
mandatovd komise dostala Ukol uzavfit scitani plnych moci
jednotlivym sdruzenim az k30.6. 07. Vysledek jakéhokoli
hlasovani pred timto datem by tedy mohl byt pozdéji
zpochybriovan. Kromé tohoto spiSe formalniho ddvodu vsak je
letoSni jednani komplikovanéjsi jeSté o fadu dalSich faktoru.

(pokraCovani na dalSi strané)

Bezplatn& pravni pomoc

Véiime, Ze o véci vite a Ze s ni pocitate, pfesto na tomto misté pfipominame
nas projekt pravni pomoci. Clendm SASu, ktefi maji zaplacené své &lenské
pFispévky a dali SAS CR plnou moc k zastupovéani v DR o hodnoté bodu a
vysi Uhrad, nabizime bezplatnou pravni pomoc v jednénich se zdravotnimi
pojiStovnami v otazkach, které se tykaji jejich dhrad a regulaci za vykony i
predpis Iékll a indukované péce. Pomoc od Urovné rady, jak postupovat,
az do Grovné zastupovani v pfipadé smiréiho Fizeni nebo soudniho sporu.

Rada SAS

Sdruzeni ambulantnich specialistii, U Elektry 82, 190 00 PRAHA 9,
Tel./fax: 284815504, 1€0: 48135941, e-mail: sasp@sasp.cz,
kontakt@sasp.cz, www.sasp.cz
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Uskali pfedbé&znych
Ghrad

Jiz nékolik let nas nékteré
pojistovny plati tim zplsobem, ze
nam béhem pfislusného obdobi
zasilaji tzv. predbézné platby,
které vétSinou vychazeji z naSich
trzeb v predchazejicim roku, a
teprve zpétné nam pak provadsji
vypocet toho, co ndm po uplatnéni
objemové i ostatnich regulaci
nalezi. Pokud je predbézna
Uhrada nizsi, nez takto vypocitana
hodnota, je vSe vpofradku -
dostaneme doplatek. Pokud ne,
¢eké nas srazka z naSich trzeb.

Vzhledem k tomu, Ze tato srédzka
muze pfijit i az po konci
kalendarniho roku, opakované
doporuéujeme vSem lékartim,
aby si prtibézné podle platného
kalkulaéniho vzorce
kontrolovali, fakturovat a kolik
jim tedy opravdu realné patfi.
Ten, kdo na tyto vypoéty
nerezignoval, usSetfil v minulych
letech a uSetfi i letos na danich,
socialnim i zdravotnim pojisténi
misty i velmi podstatné ¢astky.

(Rada SAS)
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UHRADY V ROCE 2008 (pokraéovani)
Hlavni komplikujici faktory:

1) V Parlamentu CR je t.&. projednavan névrh novely zakona 48/97 Sb.,
ktery obsahuje i medidlné velmi diskutovanou otadzku poplatkd u |ékare.
Nase modelace vychazeji tak, Ze v zavislosti na konec¢né podobé tohoto
zékona mlze dojit az k30% poklesu ,obratu rodnych c¢&isel* v naSich
ambulancich. Ne nevyznamnym je i to, Ze méa dojit ke zmrazeni vydaji statu
na jeho pojisténce.

2) K 1.1.2008 chce vedeni MZ CR vydat novelu Seznamu vykond, t.¢. ale
nikdo znas nevi, vjaké podobé. Nékteré varianty mohou znamenat také
zvySeni zatéze systému, tedy mensi moznost navySeni nasich Uhrad.

3) Stéle jeSté nemame podepsané smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami,
pficemz registrujeme, Ze néktefi z nas dostali dopis od VZP, ktery ma za
G¢el ménit charakter jejich smlouvy. Zatim neni jasné, jaky je rozsah této
aktivity VZP.

Chceme Véfit, Ze do poloviny zafi (zédkonna lhdta pro odevzdani
protokolu o dohodé &i nedohodé na MZ je 20.9.2007) budou odpovédi na
nékteré tyto otazky natolik jasné, Ze bude mozné jasné formulovat své
pozadavky v jednanich, resp. uzavfit néjakou dohodu, ktera bude pro
nas vyhodnd. V této chvili jsme ale s ¢iselnymi limity opatrni.

NaSe obecné pozadavky pro jednani jsou nasledujici:

N Referenéni obdobi rok 2007 - ZP sice v pribéhu jednani nebudou
mit uzaviené vypocty pravé pro rok 2007, v roce 2006 vSak doSlo
proti roku 2005 k 10% poklesu frekvence naSich vykond, pficemz
podle dosavadnich sledovani vSe nasvédcuje tomu, Ze v roce 2007
bude intensita naSi prace stejna, jako v roce 2005. Nebylo by tedy
rozumné pripustit jako referenéni rok 2006.

N Regulace na léky a indukovanou péc€i stejné, jako v roce 2007 —
tady jsme velmi opatrni. Registrujeme, ze proti t.6. uzivanému
zplUsobu nejsou prakticky zadné negativni hlasy, nicméné jsme si
védomi, Ze to mUZe byt zavinéno tim, Ze regulace za rok 2006 v této
oblasti byly prakticky vSemi pojiStovnami skoro v celém rozsahu
odpustény a z roku 2007 zatim neni uzavieno ani 1.pololeti.

N Maximalni zjednoduSeni vypoétu Uhrady za vykony s uZitim jen
jednoho Seznamu vykontl — toho platného od 1.1.2006. Zde se
nabizi nékolik moznych feSeni:

Nejvétsi podporu mezi zastupci zdravotnickych zafizeni by méla varianta
jedné tzv. realné hodnoty bodu pro vS8echny ambulance stejné ve volném
vykonovém systému bez zastropovani tzv. objemovou regulaci. Ta by
byla nahrazena regulaci pomoci poplatkl u Iékafe. Ma-li tato varianta byt
prichodna, musi byt hodnota bodu vyssi, nez 1,- K& Pokud by nebyly
Parlamentem CR schvéleny poplatky u lékare, Ize tuto moZnost
modifikovat navratem k objemové regulaci dle vzorce platného do konce
roku 2006.

DalSi uvaZzovanou variantou je dvoji hodnota bodu pro riizné typy vykonu
- jedna hodnota bodu pro jiné vykony, nezZ jsou klinicka vySetfeni a druha
pravé pro vySetfeni klinicka (tuto chtéji zdravotni pojistovny mit pro
kazdy obor jinou). Tato moZnost by ale byla velmi naro¢na nejen pro
kalkula¢ni systémy pojiStoven, resp. jimi byla dosud pravé stimto
argumentem odmitana. Je tedy asi dosti pravdépodobné, Ze neni
prichodna.

Stale projednavanou variantou je i moznost tzv. individualni hodnoty
bodu pro kazdou ambulanci jinou s omezenim objemovou regulaci, ktera
by ale nové nebyla absolutnim stropem v Ghradach. To, co by bylo
provedeno nad tento rozsah, by bylo zdravotni pojiStovnou proplaceno,
jen s niz8i hodnotou bodu, nez prace v ramci dohodnutého objemu.

KRAJSKE KONFERENCE

V poslednich mésicich probéhly
v nékolika méstech (Terezin,
Praha, Brno, Ostrava, Ceské
Budéjovice, Karlovy Vary a Hradec
Kralové) konference, které jsme
poradali ve spolupréaci se SSG, SPL
a SPL DD.

Uéelem téchto setkani bylo nejen
zajistit Vdm vSem co nejblize
VaSemu bydlisti nejaktuélnéjsi
informace o tom, co se tyka
bezprostfedné VaSich |ékafskych

praxi (Uhrady, smlouvy, nové
zakony a vyhlasky), ale také
zprostfredkovat Vam  kontakt
S predstaviteli zdravotniho

odboru VaSeho Krajského aradu
a s predstaviteli vedeni ve VaSem
regionu nejsilnéji zastoupenych
zdravotnich pojistoven.

Pro nas samotné bylo zase velkym
pfinosem poznani specifik
jednotlivych regionli, zjisténi, jak
se na aktualni otazky divate, které
problémy povaZujete za hlavni a
jak&d doporucujete FeSeni z pohledu
toho, ve které &asti CR pracujete.
Véfime, Ze ti z Vas, ktefi se téchto
setkani zucCastnili, potvrdi, Ze se
Gcel v naprosté vétsSiné podafilo
splnit.

Tém z Vas, ktefi neméli moznost
se zUcéastnit, davame timto na
védomi, Ze jiz pFipravujeme dalSi

konference, které by mély
probéhnout béhem podzimu.
Budou mit stejnou nebo velmi

podobnou formu, jejich obsah
bude pfizplsoben tomu, co v té
dobé bude tim hlavnim a
nejpal€ivéjSim nasSim problémem.

(Rada SAS)

Jak bylo uvedeno na zaéatku €élanku, jednani jsou teprve zahajovana. Protoze budou probihat hlavné
v dobé letnich prazdnin, budeme pribézné informace z nich zvefejnovat na www.sasp.cz. Vyzyvame Vas
vSechny, abyste je sledovali a pokud budete mit pocit, Ze se neubiraji pro Vas zadoucim smérem,
abyste ndm o tom napsali na sasp@sasp.cz. Budte si ale védomi, Ze jednani neni jednostrannym aktem,
Ze navrhy musi byt pfijatelné pro druhou stranu, tedy pro zdravotni pojistovny. Pfedem dékujeme za

Vasi spolupraci.

(Rada SAS)
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VaZzte si svého majetku
(pokra€ovani ze strany 1)

Jakékoli tyto globalizaéni aktivity povaZujeme za nezadouci a jsme
schopni dokazat, Ze mohou vést ke zbyte€nému zdraZeni zdravotni péce,
resp. ke snizeni jeji kvality a dostupnosti.

Byla-li Ustavnim soudem zruSena néktera rozhodujici ustanoveni zakona o
neziskovych zdravotnickych zafizenich, snazime se na vSech jednanich
presvédgit zakonodarce, vedeni MZ i zdravotni pojisStovny, Ze soucasny
model samostatnych ambulanci je nejefektivnéjSim jak po strance finanéni,
tak po strance kvality i dostupnosti zdravotni péce.

Ma-li vSak naSe snaha, zvlasté ve vztahu k soukromym subjekttm, které
se snazi skupovat nejen ambulance praktickych |ékafd, Uspésna,
nesmime v ni byt sami — isolovani, bez aktivni G€asti kazdého Iékare —
ambulantniho specialisty.Od nékterych z Vas, ale i ze sdélovacich
prostiedkll registrujeme castky, za které maji byt nékteré samostatné
ambulance prodavany. Sumy se ¢asto pohybuji pouze v Ffadech statisict
K& a domnivame se, Ze prodavajici neznaji skute¢nou cenu svého majetku
— a kupujici toho zneuZivaji !

Vyzyvame Vas tedy:

Vazte si svého majetku!

Vazte si své prace!

Chcete-li prodat svou ambulanci, neprodavejte to,
co mate, v Zddném pripadé pod cenou. Pomuzete
tim nejen sobé, ale i svym koleglim ve VaSem okoli.
VaSe cena se promitai do ceny jejich ambulanci.

Zde Vam nabizime moznost si alespon hrubé odhadnout cenu Vasi
ambulance. Natomto misté je ale tfeba upozornit, Ze nijak neplanujeme
rezignovat na snahu zachovat pravé soucasny systém samostatnych
ambulanci, spiSe jsme toho nazoru, Ze i diky tomu, Ze budete znat tento
Gdaj, nebudete tak snadnym ,soustem k sezobnuti“.Jste-li ambulantni
specialisté, neni vzdy mozné uzit vypocet pres ,hodnotu zdravotnické
dokumentace®, lepSi je mnohdy vyjit zVaSeho ,ro¢niho finanéniho
obratu“.Hruby odhad ceny je pak pocitan podle vzorce:

H=(C-N)x 0,90
H - cena ambulance.
C - celkové trzby ambulance za 4 roky jeji existence.
N — celkové realné néklady ambulance nutné pro jeji provoz za 4 roky
(ndjem, elektfina, plyn, spotfebni material atd. - plat sestry i |ékare
je mozné stanovit odhadem - podle situace - neni nezbytné vyjit
z poslednich vyplacenych €astek).

Opakujeme, Ze jde jen o hruby odhad. Pfi stanoveni ceny je tfeba,
samoziejmé, brat v tvahu i Fadu dalSich faktord, které pak vzdy vyzaduji
individualni posouzeni. Patfi k nim napfiklad stafi uzivanych pfistroja (vySe
uvedeny vzorec predpokladd, Ze v nejblizSich 4 letech nebude potfebna
finanéné vyznamna obména vybavy ambulance), dopravni dostupnost
ambulance, jeji umisténi ve vztahu kjinym - sni spolupracujicim —
zdravotnickym zafizenim ((zka spoluprace s okolim, jejiz soucasti je i
kooperace s praktickymi Iékafi, se jevi byt velmi efektivni nejen ve vztahu
k cené ambulance) a dalSi. Samostatnym nezavislym faktorem je jisté i
pocet zajemcl o koupi. Méalo z téchto vychozich parametri vSak muze
snizit hodnotu ambulance na pouze zlomek toho, co Vam vyslo vypoétem
podle vySe uvedeného vzorce.Za SAS jen jeSté zbyva deklarovat, Ze jsem
si védomi, Ze je cena také ur¢ovana tim, zda zdravotnické zafizeni mé (Ci
nema) smlouvu se zdravotnimi pojiStovnami. To je také davod, proc
nechceme, aby ve vidiné jakéhosi neurcitého ,holuba na streSe" (trvaly
smluvni vztah) byl neimérné prolongovan souc¢asny prakticky bezesmluvni
stav naprosté vétSiny ambulantnich zdravotnickych zafizeni.

EUNI — bud'te v obraze jako
Vasi kolegové

Vite, Ze jiz vice nez 5200 Iékarl
se pravidelné vzdélava na
portalu EUNI? EUNI - prvni
akreditovana moZnost
elektronického vzdélavani

v Ceské republice respektuje
hodnotu Vaseho Casu.

Po pfehledné a rychlé registraci
na adrese www.euni.cz, budete
mit moZnost sami se presvédcit,
pro¢ ma tento typ vzdélavani
nejenom mezi Ceskymi stale
vétsi oblibu.

Naleznete zde fadu zajimavych i
kontroverznich témat z riznych
oblasti mediciny. Kazdé téma je
zpracovano respektovanym
odbornikem a to nejenom

z pohledu vzjemné
provazanych textu s video a
fotografickou dokumentaci, ale i
formou realnych kazuistik.
Ziskané znalosti si mUZete
oVeéfit na pfipravené sadé
edukacnich otazek a kazuistik.
Studium kazdé lekce Ize
(nepovinné) zavrsit
absolvovanim zkouSkového
testu, ktery je vSak podminkou
pro ziskani kreditd CLK. A to az
osmi. Vlastni pfidéleni kreditu je
po UspésSném sloZeni testu
otdzkou nékolika malo sekund.
Pokud se ptate na vyhody
tohoto systému vzdélavani,
urcité ocenite jako soukromy
|ékar ¢asovou a prostorovou
nezavislost. Dale mozZnost se

k textlim vracet podle VaSe
zajmu a moznost ziskat kredity
nejenom Uc¢asti na seminéfich a
konferencich.

A jesté jedna dobra zprava na
zaveér - studium na EUNI je
zcela ZDARMA, staci se jen
zaregistrovat na

WWW.euni.cz
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Poplatky u |ékaFe ano nebo ne, ale nejen o nich.

Parlament CR v téchto dnech projednava tzv. reformu vefejnych financi, jejiz sougasti jsou navrhy na zménu
nékterych zdravotnickych zakonu.

O této véci toho jiz bylo napsano tolik, Ze o ni mate vSichni jisté dobry prehled. Jisté vite, Ze projednavané
zdravotnické zakony jsou jen malym dilem snahy reformovat ¢eské zdravotnictvi, nikoli reformou celou. Pfedem
tedy poznamenavame, Ze Rada SAS je jednoznac¢né toho nazoru, zZe ¢eské zdravotnictvi je nutné reformovat,
Ze soucasny stav je dlouhodobé neudrzitelny, vita, ze vedeni MZ ma vli reformu provést.

Ale zpét k v sou¢asné dobé projednavanym navrham. Radi bychom, abyste méli pfimo od nas moznost zjistit,
jaky je nas nazor na tyto konkrétni navrhy zmén. UjiStujeme Vas, Ze nize uvedené pohledy se snazime
prosadit na vSech jednanich, kterych se G€astnime. Odmitame predem, pokud je nam nékterymi sdélovacimi
prostfedky podsouvano cokoli jiného.

Co povazujeme za hlavni pro ambulantni specialisty:

ZruSeni ¢asti tzv. paragrafu FiSerové
vnimame pozitivné. Obnovila by se moznost vybirat pfimou Uhradu od pacienta za vykony, které nejsou
hrazené ze zdravotniho pojisténi a s touto péci jen souvisi.

Poplatky u Iékare

Jejich podoba, pocet vyjimek a vSechny souvisejici otdzky se neustale méni, jakykoli pokus o jejich popis by
mohl byt v rdmci ¢asového posunu mezi napsanim ¢lanku a jeho distribuci jiz neplatnym. My jsme si védomi, Ze
pfesna technika, jak maji byt poplatky vybirany, nemusi byt explicitné uvedena v zadkoné, naSe pozadavky v této
fazi proto nemaiji jen ,technicky“ charakter. Za idealni feSeni bychom povazovali, kdyby otazka poplatkd byla
véci vztahu mezi zdravotni pojiStovnou a pacientem, nikoli pacientem a Iékafem, chceme, aby administrativa
spojena s poplatky byla co nejjednodussi a aby vzajemny pomér vySe poplatkd ,neodéerpaval”
pacienty od péce systémové levnéjsSi (v ambulancich) do systémové drazsi (hospitalizace) jen kvuli
tomu, Ze pacient sam timto uSetfi pravé na poplatcich. Vzhledem k tomu, Ze je ambulantni |é¢ba
jednoznacéné levnéjSi, nez hospitalizace a Zze tedy by méla byt finanéné spiSe podporovana, pozadujeme
potencionalni mozny pokles naSich pFijmd pfi zavedeni poplatkQl alespon €asteéné kompensovat v
Uhradach. Jako potencionalni pacienti bychom byli radi, aby, pokud v poplatcich pfesahneme ro¢ni stanoveny
limit (t.€. tj. 5000,- K¢&), jsme nemuseli absolvovat pfilis komplikovana jednani s pojistovnou na téma, Ze jiz platit
nemusime.

Seznam zdravotnich vykont

jiz v dobé, kdy byl ministrem zdravotnictvi MUDr. Rath, byla v této véci vyznamné posilena role Ministerstva
zdravotnictvi. Do jisté miry, je-li stat z principu véci garantem dostupnosti zdravotni péce, Ize toto chapat i
pozitivné. Rozhodné ale odmitame jakoukoli zménu, ktera by ve svém duasledku znamenala, Ze by o
ohodnoceni vykond rozhodoval €isté a jen ,Ufednik na MZ"“ bez G¢asti, téch, ktefi o nakladech své prace
védi nejvice —tedy zastupca zdravotnickych zafizeni.

Moznost zmény lé€ivého prostiedku Iékarnikem bez nutnosti konsultace s Iékarem,
ktery 1€k predepsal

Jsme schopni vyjmenovat mnoho pfikladd, ze kterych jasné vyplyva, Zze ,kdyz dva délaji totéz, nemusi byt
vysledek stejny“. Problém je sice feSitelny tim, Ze budeme na recept pausalné uvadét symbol ,R", stejné ale
nadale jedname o tom, Ze nese-li Iékaf odpovédnost za |é€bu pacienta, nesmi mu nikdo bez jeho védomi ménit
obsah receptu.

ZruSeni vybérovych Fizeni pfi prolongaci smlouvy

v rdmci nové Ramcové smlouvy a pfi zméné pravni formy zdravotnického zafizeni — vnimame jako posun
pozitivnim smérem , jen bychom radi, aby toto bylo doplnéno jesté pfipadem, kdy dochazi ke zméné nositele
vykonu, pokud novy nositel pIni vSechna kvalifika¢ni kriteria pro pfisluSnou praci. Vzhledem ale k tomu, Ze
nadale neni vysledek vybérového fizeni pro zdravotni pojistovny zavazny, je asi otazkou, zda ma smysl se
timto ustanovenim néjak vice zabyvat.

ZvySeni vlivu Ministerstva zdravotnictvi na vedeni vSech zdravotnich pojistoven

Na toto nemame t.¢. zadny jednoznac¢ny nazor. Povazujeme za vhodné, aby byla do jisté miry zachovana
autonomie zdravotnich pojistoven, zkuSenosti z poslednich dvou let v8ak spiSe svéd¢éi o tom, Ze navrhy
prakticky v celém rozsahu jen uvadéji do souladu zakon s tim, co de facto stejné davno plati.

(MUDr. Zorjan Jojko)




