Kabatek: Kdyz rezervy VZP klesnou, odnesou
to poskytovatelé. V krizi nebude na zajisténi
stability

10.2.2025 - | Vieobecna zdravotni pojistovna CR

O tom, jak vlastné fondové hospodareni funguje, jaky je rozdil mezi rezervou a zastatkem ci
kdy pojistovna narazi na bariéru, Ze néco zkratka nemuze uhradit, si Zdravotnicky denik
povidal s reditelem Vseobecné zdravotni pojistovny (VZP) Zdenkem Kabatkem.

Jakymi pravidly se ridi fondové hospodareni zdravotnich pojistoven?

Zdravotni pojistovny pracuji s fondy, jejichz prijmy a vydaje reguluje fondova vyhlaska 418/2003. Zde
je stanoven zpusob tvorby, moznosti prevodu mezi jednotlivymi fondy, hospodareni, limity nakladu i
vyuziti zdroju na nakladové strang, tedy co je z daného fondu pripustné hradit a co je naopak
zapovezeno.
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fond.

Tento fond pracuje s prijmy zdravotnich pojistoven - z vybéru pojistného, prerozdéleni, dale z pokut
a penale Ci dalSich minoritnich prijm{, jako jsou risk-sharingové smlouvy, paybacky a tak déle. Z
tohoto fondu je pak realizovan prevod do fondu ostatnich. Pridélem odtud resime prijmy fondu
provozniho, které tvori 2,91 procenta prijmu zakladniho fondu, a fondu prevence. Ten byl jesté pred
dvéma lety tvoren jen z prijmu z penale a pokut, nyni je uz ale mozné tvorit ho prevodem z fondu
zékladniho do vyse pul procenta prijmu zakladniho fondu. Pak tu mame rezervni fond, ktery v
souladu s legislativou dosahuje 1,5 procenta prumérnych ro¢nich vydaju zékladniho fondu za
posledni tri roky a je tvoren ze zakladniho fondu, u nas ovsem hlavné z uspor z provozniho fondu. A
potom je tu fond reprodukce majetku a socialni fond, kam prevadime prostredky z provozniho fondu.

Co vsechno je mozné ze zakladniho fondu hradit?

Podle zdkona 48/1997 o verejném zdravotnim pojiSténi a 551/1991 o VSeobecné zdravotni pojiStovné
slouzi zakladni fond vyhradné k ihradédm zdravotnich sluzeb. Nic jiného odtud nemuze byt hrazeno.
Priklad: dlouhodobé se debatuje o telemediciné, do doby novelizace zdkona 372/2012 o zdravotnich
sluzbach ale telemedicina nemohla byt ze zdkladniho fondu hrazena, protoze to nebyla zdravotni
sluzba. Dnes uz je to jinak, novelizaci byla telemedicina do zakona zarazena. Cokoliv ale neni
zdravotni sluzbou v souladu se zékonem, nemuze byt hrazeno ze zédkladniho fondu. Neni to ovsem
tak, Ze by mohlo byt hrazeno jen to, co je zdravotni sluzbou a je uvedeno v seznamu vykonu,
pripadné jde o zdravotnicky prostredek nebo 1é¢ivy pripravek. Pokud jde o zdravotni sluzbu bez
stanovené uhrady v seznamu vykont, muze ji byt ve vyjimecnych pripadech stanovena thradaiv
ramci specialniho thradového kédu VZP.

Kod VZP pouzivate v pripadech, kdyz chcete rychle néjakou sluzbu zacit hradit, zarazeni do
seznamu vykonu ale trva?

D4 se rici, Ze ano. Vyjimecné se pouzil kéd VZP napriklad v rdmci balickové uhrady u jednodenni
péce v dobé, nez byla sofistikované stanovena tthrada uhradovou vyhlaskou. Jde tedy treba o pripady
do doby, nez komise pro zdravotni vykony dojde ke stanoveni ceny, aby sluzba mohla byt



realizovana. Nedéje se to ale Casto a vzdy jsou pravidla nastavena tak, abychom méli analyzu
nakladové efektivity - musi tu byt kalkulace, ktera je pak pouzita ke stanoveni ceny. V minulosti byla
takto stanovena thrada i na naslednou intenzivni péci (NIP), pripadné dlouhodobou intenzivni
oSetrovatelskou péci (DIOP), které nemély thradu v rdmci sazebniku.

A jak je to s paragrafem 16, tedy s uhradou péce, ktera nema stanovenou vysi ahrady?
Jakymi pravidly se ridi rozhodovani o tom, co VZP v jeho ramci zaplati?

Tento paragraf resi onen striktni zakonny rozsah toho, co lze hradit ze zdkladniho fondu. Mél by resit
vyjimecCné pripady, kdy je klientovi potreba uhradit néco, co neni predmétem hrazené péce, a tudiz
by nemélo byt hrazeno ze zakladniho fondu. Paragraf 16 vytvari prostor pro to, aby se mohla legalné
a transparentné realizovat uhrada ze zékladniho fondu. Je ovsem dilezité podtrhnout, ze
rozhodovani o thradé na paragraf 16 probiha v ramci spravniho rizeni, tedy dle spravniho radu -
nejde tedy o néco, co by si pojiStovna mohla upravovat podle sebe a néjak na tom po domacku kutit,
byt to tak z médii nékdy vypadd. Musi byt dodrzeny vSechny podminky spravniho rizeni, lhuty a
jasnost rozhodnuti. Kolegové z revizniho nebo pravniho oddéleni se musi ridit pravidly spravniho
radu a mohou pracovat pouze s podklady a dukazy, které jsou k dispozici k datu jejich rozhodnuti.

Vzpomenme pripad malého chlapce, u kterého jsme realizovali thradu az po zahdjeni pravniho
sporu. Na prvni pohled to vypada Spatné, ale princip byl v tom, Ze v rdmci rozhodovaciho procesu
podle spravniho radu byl k dispozici jen urcity objem podkladil, na jejichz zékladé doslo k
negativnimu rozhodnuti. Pri zahajeni soudniho procesu bylo ale predlozeno dalsi penzum novych
dukazu dokladajicich, Ze se jedna o vyjimecny pripad, kdy skutec¢né $lo o jedinou moznou péci, tudiz
doslo se zpétnou ucinnosti ke zméné rozhodnuti.

Pokud byste napriklad pri obavé z medialniho tlaku vyhovéli zadosti, kde byste ovsem méli
pochyby, cemu se vystavujete?

Hypoteticky - kdyby nékdo v ramci dobré ville, protoze se ¢asto jedna o malé déti, rozhodl v rozporu
se spravnim radem, jsme vystaveni postihtim, které ze spravniho radu vyplyvaji. Takové rozhodnuti
by bylo napadnutelné u spravniho soudu a nedovedu si predstavit, ze bychom jako verejna instituce
rozhodovali v rozporu se stavajicimi pravnimi predpisy. To nelze. Mizeme ale délat kroky, abychom
pro nase klienty proces ztransparentnili, respektive ho udélali pochopitelnéjsim. Dovedu si
predstavit, ze kdyz jako rodi¢ zadam o uhradu 1éku pro své dité, nechci akceptovat holé prohlaseni,
Ze spravni rizeni probéhlo transparentné. Proto mam ambici vytvorit metodiky a pravidla, ktera by
byla verejnd, aby zadatelé mohli predikovat pravdépodobnost uspéchu. Uz jsme se o tom bavili se
zastupci dalsich pojistoven, protoze jde o oblast, kterou bychom méli resit spole¢né. V nejblizsich
tydnech chceme rozhodnout, jak to budeme resit, jak ke vétsi predikovatelnosti dojit.

Veétsina rozhodnuti o uhradé pres paragraf 16 je ovSem pozitivni...

Rozhodovaci proces vede k 95procentni ispésnosti zadateld, tudiz tam z mého pohledu nejsou
nastaveny prekazky, aby se klient k péci dostal. Pripadu je pritom nékolik tisic ro¢né.

V minulém volebnim obdobi byla snaha mnozstvi pripadu schvalovanych pres paragraf 16
prorezat. Povedlo se to alespon castecné?

Nevim, jak by se vyvijela situace, kdyby k procisténi paragrafu 16 nedoslo. Medicina se rozviji
strasné rychle a domnivam se, ze nas vyrazny pokles zadosti pres paragraf 16 neceka, protoze
novych léCivych pripravki, zdravotnickych prostredki ¢i metod prichédzi na trh tolik, Ze neni realné,
aby byly standardné zarazovany do uhrad. Pocet zadosti pres paragraf 16 se tak zvySuje a myslim, ze
dal poroste. Prostor, kde budeme muset postupovat jinak nez standardné, se s genovymi terapiemi Ci



personalizovanou medicinou bude spiSe zvétSovat.
Nevidite tedy alespon pro néjakou vybranou c¢ast paragrafu 16 systémovéjsi cestu?

Systémové cesta se hleda dlouhodobé. V prubéhu pusobeni ministrl Vojtécha a Véalka doslo,
respektive dochdazi, k pomérné uspéSnym snaham, aby se postup standardizoval. Mame dnes jiz
bézné pouzivanou cestu schvalovéani thrad u 1ékt na vzacna onemocnéni i celou fadu drobnych
iprav v ramci zakont regulujicich fungovani SUKL i zdravotnich poji$toven. Evoluéné se tedy hledaji
cesty, aby se systém co nejvice standardizoval. Na druhou stranu je tu rychly prichod inovativnich
reseni, ktery povede k tomu, Ze tu bude potreba prostor k rozhodovani napriklad na bazi paragrafu
16. A nejen pres néj, bude to o tom, Ze musime akceptovat vysokou miru inovaci a fakt, Ze je musime
dostévat do thrad. Potrebujeme tedy hledat cestu, abychom nerikali, Ze vS§echno nové je jen néklad,
ale divali se také na to, jestli by to mohlo znamenat vétsi benefit pro klienta nebo mozna i uspory v
systému. To je vyzva, ktera ¢eka vsechny pojistovny. Vstup inovaci by mél mit zdkladni pravidla -
nemuzeme se branit napriklad ted masové se rozjizdéjicim telemedicinskym reSenim a nechat to na
jinych subjektech. Méli bychom k nim najit, byt treba kratkodobou, thradovou cestu s ovérenim
nakladové efektivity.

V minulosti VZP uzavirala memoranda s odbornymi spolecnostmi ohledné nékterych typu
terapii, které se schvalovaly pres paragraf 16. Délate to jesté?

Ne, ovSem nikoliv proto, Ze bychom nechtéli, ale protoZe jsme na zakladé pravni analyzy ziskali
nazor, ze odborné stanovisko, které neni opreno o pravni tpravu, je nepouzitelné. Pokud se realizuji
uhrady na zakladé takovéhoto spolecného stanoviska, které z mého thlu pohledu prinosné je,
protoze deklaruje shodu vSech stran, neni to pravneé cisté. Proto se spiSe snazime pracovat se
stanovisky odbornych spole¢nosti a na jejich zakladé stavét uhrady. Nechceme ale automatizovat
shodu, byt promitnutou do spolecného stanoviska, ve spravnim rizeni, protoze to podle nas nema
pravni zaklad. MizZeme si myslet, Ze je to pro systém komplikace, na druhou stranu VZP musi vzdy
stavét na platné legislativé, nemuze si jako verejna instituce stavét vlastni svét.

Jak postupujete v pripadech, kdy je potreba rychlé schvaleni 1écby pro pacienta pres
paragraf 16? Pomatuiji si, ze pred nékolika lety byla u jedné genové terapie domluva na
»expresni“ cesté, takze to bylo mozno vyporadat v ramci par dnu.

Neodpovidé to spravnimu radu, kde zkratka musi byt dodrzeny urcité postupy. Pokud by takovy
postup byl napadnut u spravniho soudu, nema Sanci obstat. V pripadech, kdy hrozi prodleni, se
snazime zrychlit proces a ziskat stanoviska co nejrychleji. Byt si dovedu predstavit situaci zadatele,
tak z hlediska Cisté pravniho neni mozné, abychom rekli, my to zaplatime a snad to dobre dopadne.
To bychom se pohybovali na velmi tenkém ledé. Jina je situace, pokud jde o stav zivot ohrozujici, kde
1é¢ba nesnese odkladu, to je jiny pribéh. Zde jde ale spiSe o otazku dlouhodobé péce a 1ékl na
vzacna onemocnéni, kdy néjaky prostor na rozhodnuti byva - nerikam, ze v mésicich, ale ve dnech c¢i
tydnech ano.

Pokud bychom se zamérili na Cerpani ze zakladniho fondu v prubéhu roku, méni se? Jsou
napriklad naklady vyssi v nékterém meésici, kdy dochazi k dovyuctovani roku predeslého?

Vyuctovani prichazi u ambulantni ¢ésti v breznu, u lizkové v Cervnu. Spravné bychom méli byt
natolik erudovani, abychom stanovili takovy dohad, aby dovyuctovani prilis neovlivnilo rozpocet. My
se obvykle trefujeme s odchylkou v radu pér set miliont, coz je pfi 300 miliardovém rozpoctu celkem
solidni vysledek. Pred rokem 2010 byly odchylky v rddech miliard, zatimco nyni nas dovyuctovani
nijak zasadné neovliviiuje. Vyjimkou byl lonisky rok, kdy jsme tGplné presné neodhadli vyvoj ndklada
za rok 2023. Neni to Zzadna katastrofa, jde zhruba o jedno procento, kolem dvou miliard. Obavam se



ale, ze i kdyZ jsme se v roce 2024 pri odhadu ponaudili z predeslého roku, vyvoj naklada byl loni
zcela odliSny od let predchozich a vyznamné rostly vSechny segmenty zdravotnich sluzeb. Misto
8,5procentniho tempa, které jsme predpokladali, jsou tam segmenty, které rostly dvoj- az
trojnasobné, jako je domaci péce Ci primérni péce.

Podivejme se ted na provozni fond. Na ném mate v tuto chvili nejvétsi cast rezerv, ze?

Od roku 2020 do roku 2022 byla vétSina rezerv na zdkladnim fondu, v roce 2023 byla vétSina na
fondu provoznim. K dnesnimu datu jsou rezervy na téchto fondech rozloZzeny zhruba stejné.

Proc se takto presouvaji?

Provozni fond je tvoren pridélem ze zakladniho fondu, ale my uz devét let vykazujeme obrovské
uspory na provozu. Pokud je napriklad obrat zakladniho fondu 300 miliard, jde do provozniho fondu
devét miliard, ale my ¢erpame Sest. Kazdoro¢né tam tedy zlstavaji miliardy, které se kumuluji, takze
od roku 2020 vzrostl zustatek z deviti na 17 miliard. Provozni fond pritom mohu pouzit k thradé
zdravotni péce ze zdkladniho fondu, pokud by na ném chybély penize. Anebo nemusim prevést celou
castku ur¢enou na provozni fond, protoze vim, Ze ji nespotrebuji. Tim snizim naklady zakladniho
fondu. Zména, ktera nastala v roce 2024, je, Ze jsme neprevadéli do provozniho fondu celych 2,91
procenta zakladniho fondu, takze vét$inové zustaly tyto prostredky na zakladnim fondu. Ve finale tak
byl na konci roku 2024 na zakladnim fondu zustatek 11 miliard, které vstupuji do dal$iho roku.

A ony rezervy zdravotnich pojistoven, o kterych mnohdy mluvi odbory a které v soucasnosti
dosahuji asi 50 miliard?

Zustatky na jednotlivych fondech se sectou, a to je celkovy zustatek, ktery je v souc¢asnosti u VZP 33
miliard - to je to Cislo, které pak byva v souctu za vSechny pojiStovny zminovano, ona ,rezerva“, o niz
hovori odborari, ministr a dalsi. Jenze kdyz tyto penize vyCerpam, tak na vSech uctech bude nula a
nemdam z ¢eho brat. Abych je mohl vyc¢erpat, muzu zadluzovat fondy viuci sobé. Nejdriv vy¢erpam
zakladni fond, kde budu na nule, a podle fondové vyhlasky mohu ¢erpat z provozniho fondu, ale
ucetné se uz zadluzuji. Na to se Casto zapomina. Kdyz nékdo rika, Ze to, co pojistovna prijme, ma i
vydat, popira fondové hospodareni. Kdyz budu takto premyslet, miizu si fict, pro¢ bych v provoznim
fondu Setril tri nebo Ctyri miliardy.

Jsou néjaka pravidla pro prevadéni financi z provozniho fondu do zakladniho?

Mohu s nimi pracovat tak, ze je prevedu ve prospéch zédkladniho fondu a uhrady zdravotnich sluzeb.
Takovéto rozpoctové opatreni musim schvalit ja a spravni rada. V ucetnictvi mi ale pak vznikne
minus a auditor bude schvalovat, Ze jsem zadluzil provozni fond vici fondu zakladnimu. Vznika tedy
vnitrni dluh.

Muzete priblizit, na co jsou vlastné prostredky provozniho fondu urceny?

Na naklady spojené s vlastnim fungovanim pojistovny. Tedy typicky persondlni naklady a naklady
spojené s vlastnim provozem, tedy najmy, udrzba, energie, spotfebni materidl, auta,
telekomunikace... Déle jdou z tohoto fondu naklady spojené s investicemi, kde jde o prevod do fondu
reprodukce majetku, a spada sem také socialni fond. A u VZP jsou tu i naklady spojené s tvorbou
rezerv, protoze Cast prijma rezervniho fondu putuje z provozniho a ¢ast ze zdkladniho fondu.

U nas jdou do provozniho fondu necela tri procenta, zatimco v Némecku to v minulosti bylo
6,8 procenta, v Belgii 4,5 procenta a na Slovensku 3,5 procenta. Proc se ta cisla tak lisi,



hradi v téchto zemich z provozniho fondu néco navic?

Rozdil je treba v Némecku urcité v osobnich a dalSich nakladech. My se naklady snazime
minimalizovat, coz se ndm v poslednich letech dari.

Uplné v rychlosti k socialnimu fondu a fondu reprodukce majetku. Co se z nich hradi?

Socialni fond je standardni fond, ktery je obdobny ve vSech strukturach a je urcen k realizaci
bonifika¢nich programu pro zaméstnance, jako jsou stravenky. Je to fond maly, ktery zdsadné
neovliviiuje fungovani pojistovny. A co se tyce fondu reprodukce majetku, kazda spolec¢nost, ktera
chce fungovat, musi néco investovat. U nas to ¢ini necelou miliardu ro¢né, kterou vétSinou
vyCerpame v ramci zadavacich rizeni. Gro pritom neni ur¢eno na domy, jak se Casto rikd, ale na
technologie, zejména IT a komunikacni technologie slouzici pro nase klienty.

Pak je tu ale také podstatné diskutovanéjsi rezervni fond...

Rezervni fond je vymezen 1,5 procenty celkovych nakladu. Ma specifikum v tom, ze je to ve
skutecnosti jediny fond, ktery se da nazyvat rezervou, véechno ostatni jsou disponibilni zustatky.
Rezervni fond je predmétem novely zakona o zdravotnim pojiSténi s tim, ze by mél byt zrusen. Mné
to nevadi - jde o 3,9 miliardy, které jsou urceny pro cerpani v krizovych situacich se souhlasem
spravni rady. Kdyz ale hospodarime s vice nez 300 miliardovym rozpoctem, tak 3,9 miliardy neni
nécim, co bychom mohli nazyvat rezervou. Tim muzeme nazyvat ¢astku v rozmezi 30 az 50 miliard.
Docela tedy souznim s panem ministrem, ktery rikd, zruSme to a finance nechme v ramci jinych
fondu.

Za jakych podminek muzete z rezervniho fondu cerpat?

Kdyz se dostaneme do platebni neschopnosti nebo nastane néjaka vyssi moc. Musi s tim také
souhlasit spravni rada. Ve chvili, kdy se pti 300 miliardovém obratu dostanu do situace, ze musim
cerpat rezervu ve vysi ¢tyr miliard, jsem v opravdu kritické situaci a moc to nedava smysl, protoze
ndas to nezachrani.

Nyni zase sko¢me ve strukture prijma vzhuru, tedy k fondu prevence.

Ano, ten je nové plnén ze zakladniho fondu. Historicky byl plnén jen z pendle a pokut, zatimco dnes
je to i prevod ze zakladniho fondu. Loni jsme vycerpali dvé miliardy, letos pocitdme 2,3 miliardy.
Kdyz se fond stoprocentné nevycerpa - v poslednich letech se Cerpal zhruba z 80 procent, zistatek
se kumuluje, takze je mozné ho vyuzit v dalSim obdobi. Vyjimkou byl rok 2024, kdy doslo k ¢erpani
126 procent.

Jak hodnotite zmény, s nimiz prichazi projednavana novela zakona o verejném zdravotnim
pojisténi?

Dochazi k navyseni na tri procenta, tedy az na devét miliard, coz je bezesporu pozitivni. Ale kdyz
budu mit problém se zajisténim zdroju na zékladnim fondu na thrady zdravotnich sluzeb, tézko
vyuziju prostor pro zvy$eni nakladi do fondu prevence. Takze je to prilezitost ve chvili, kdy bude
zakladni fond stabilni a hospodareni vyrovnané. Letos bych si to dovolit nemohl. Prevence ovSem je
nase priorita, hldsime se k prevenci v onkologii i obecné. Je to jeden z néstroju, jimz 1ze do budoucna
podporit dlouhodobou udrzitelnost systému. Spousta onemocnéni je v ramci prevence ovlivnitelna -
dnes méame milion diabetikl druhého typu, coz je typicky diagndza, kterou lze ovlivnit spravnym
Zivotnim stylem. Podobné je to u rady kardiologickych i onkologickych onemocnéni. Kdybychom v
ramci prevence dokazali snizit vyskyt takovych chorob o 20 procent, tak by to pro systém znamenalo
neuvéritelné uspory nakladu.



Na co presné muzete z fondu prevence davat prostredky?

Je to vymezeno zakonem o VSeobecné zdravotni pojiStovné. Obecné jde o ¢innosti spojené s prevenci,
kdy je snizovan nebo omezovan vyskyt zdravotnich komplikaci. Mizeme také financovat projekty k
ovérovani uspésnosti a ucelnosti novych zdravotnickych postupu ¢i technologii. Dulezité ovSem je, ze
fond smime vyuzit pouze pro své klienty. Nemuzeme z néj financovat akce zamérené na Sirokou
populaci, aniz bychom védéli, ze zacileni bude jen na nase klienty.

A kdyz budete chtit udélat néjakou osvétovou akci, kde to nepujde takto vymezit?

Pak se plati z provozniho fondu, kdy muze jit o marketingové vydaje nebo treba v rdmci pronajmu
prostor pro nase eventy stanky, kde VZP prezentujeme.

Je tu néjaka oblast, ktera se v ramci definic, na co jsou prostredky z jednotlivych fondu
urceny, do vasich moznosti ihrad nevejde?

V oblasti prevence tu je oblast, kterou nejsme schopni uchopit v rdmci stavajicich pravidel. Jde o
plosné preventivni programy pro Sirokou populaci, napriklad ve skolach ¢i sportovnich oddilech, bez
ohledu na strukturu klientt. Anebo podpora synergického chovani firem, kdyz ndm zaméstnavatelé
chtéji vyjit vstric pri poskytovani preventivnich programi a motivovat své zaméstnance, coz v zajmu
jejich i nasem. Dnes ale nemame nastroj, jak takové projekty financovat, prestoze vime, ze by to bylo
pozitivni. Prijemcem je totiZ organizace, ne klient. Tam sméruje fond obecné prospésnych Cinnosti,
se kterym prichéazi projednavana novela zdkona o verejném zdravotnim pojisténi. Tam bychom
takovy projekt, samozrejmé za predpokladu nakladové efektivity a toho, ze si ho budeme schopni
vnitrné obhdjit, mohli realizovat.

Zustatky na fondech VZP (v milionech K¢)

31. 12. 2020 31. 12. 2023 31. 1. 2025

Z&kladni fond 21491872 15282305 13685586
Provozni fond 9 531 861 17134 465 13 837 321
Fond reprodukce majetku 2 518 174 2 049 968 2 062 565
Rezervni fond 2 697 606 3 582 542 3911 381
Socialni fond 33 959 39 690 49 491
Fond prevence 536 158 618 340 204 566
Celkem VZP 36 809629 38 707 310 33 750 910

Jak navrh na zrizeni nového fondu hodnotite, respektive co vSechno by se z néj mélo cCi
mohlo hradit? Zatim mi neni zcela jasné, jestli by z tohoto fondu mély jit na néco
prostredky mandatorné.

Myslim, ze mandatorniho tam neni nic. Je tam oblast vzdélavani - rezidenénich mist, obecné
prospésnych Cinnosti v podobé screeningt a sbéru dat, Ci pilotnich projektt, které maji za cil néco
overit. Pomérné vyznamnou roli hraje ministerstvo. Myslim si ale, Ze to, co si z fondu budeme moci
dovolit, pokud nedojde k néjaké provadéci vyhlasce, ktera to upravi, se bude, stejné jako u ostatnich
fondu, ridit pravidlem 3E, tedy ucelnosti, hospodarnosti a efektivnosti pri nakladani s verejnymi
prostredky. Zaroven si nejsem jisty, jakym zpuisobem budou upraveny vydaje z tohoto fondu, tedy
zda se budou jako zdkladni fond ridit zdkonem o verejném zdravotnim pojisténi, nebo jako u
provozniho fondu spadnou pod zakon o zadavani verejnych zakazek, kde se musi soutézit. Spise to
asi bude pod zdkonem 48, kde je to bud na vyhlasce, nebo musi jit o polozku obhajitelnou efektivitou
a ucelnosti.



Do kterych oblasti, jez by mélo byt mozné z fondu obecné prospésnych cinnosti hradit, by
VZP sla?

Vzdélavani 1ékart. Kdyz je mym zékladnim tkolem zajisténi kvalitni, casové a mistné dostupnych
sluzeb, tak uz z definice si musim zajistit poskytovatele. K tomu je prinosné, pokud mohu ridit sit
rezidencCnich mist, protoze je podporim tam, kde do budoucna mame potrebu nové kapacity. Déale by
se dala vyuzit oblast velkych preventivnich projektu, které do budoucna prinesou tisporu v zékladnim
fondu. Otézkou je oblast shéru informaci a screeningt, tam to vnimam neutralné.

A na zavér: jaka by podle vas byla optimalni rezerva pojistovny?

Za stabilni situaci povazuji, kdyz ma pojiStovna zhruba desetiprocentni disponibilni rezervu svého
obratu, tedy kdyz rezerva nepoklesne pod 25 ¢i 30 miliard. To je idedlni stav a lze hovorit o stabilité.
Nékdo bude tvrdit, Ze to jsou mrtvé penize, ale jde presneé o situaci, kdy dojde k vétSimu vypadku. A
jak rikam nasim poskytovateliim: ve chvili, kdy pojistovnu dostanete na hranu a nebude mit rezervy,
budete na tom biti vy, protoze v kritické situaci pojiStovna nebude schopna zachovat kontinuitu
uhrad a zajistit stabilitu. Prikladem muze byt obdobi covidu, kdy jsme od prvni chvile diky
disponibilnim zdrojum prijali organizaCni opatieni a reagovali tak operativné v thradach na potreby
poskytovateld. Je vSak nutno zduraznit, Ze doslo k rychlé reakci vlady, ktera zvysila platby za statni
pojisténce a zajistila tak dlouhodobg;jsi stabilitu systému. Nicméné k tomu, aby doslo k opozdéni
plateb, by musela byt situace velmi kriticka. Uz jsem nékolikrat rikal, Ze by k néCemu takovému
mohlo dojit na konci roku 2027, ale jsem presvédcen, ze budeme realizovat kroky, diky nimz se to
nestane.

https://www.vzp.cz/o-nas/aktuality/kabatek-kdyz-rezervy-vzp-klesnou-odnesou-to-poskytovatele-v-kriz
i-nebude-na-zajisteni-stability
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