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Lidovky.cz Jak to vypada s ihradovymi dodatky, na jejichz zakladé se maji k 1ékarum dostat
penize na vyssi platy? Kolik nemocnic uz je podepsalo?

Prozatim zadn4, protoZze se teprve pripravuji. Nejde totiz o jeden thradovy dodatek, ktery by se
rozeslal vSem, prichystat musime 22 ruznych druht. Pro kazdy typ nemocnice je dodatek trochu jiny.
V$em 300 lazkovym zarizenim je zacneme rozesilat zacatkem ledna.

Lidovky.cz VZP je jedina, kdo mzdovy skok lékaru zaplati. Kdo s tim prisel a proc?

Prisli jsme s tim my. Na call centrum pojiStovny se totiz zacala obracet rada lidi, kteri byli zoufali z
toho, Ze jim nemocnice odsouvaji planované operace. Tykalo se to hlavné ortopedickych vykonu. Lidé
na né ¢ekali pul roku az rok, uz mél prijit jejich cas, kdyz vtom se jim najednou odsunul termin na
neurcito. Dalsi se ptali, co maji délat, kdyz se v jejich nemocnici zavira oddéleni. Pochopil jsem proto,
ze jde do tuhého, Ze hrozi velky problém s dostupnosti. A zacal jsem na Urovni ministerstva
zdravotnictvi resit, co miizeme udélat. Za dostupnost péce totiz neni ze zdkona odpovédné
ministerstvo, ale pojistovny. Hlavni problém jsme proto méli my.

Lidovky.cz Schvalila tento krok spravni rada pojistovny?

Ne. Na to vuibec nebyl ¢as. Ta jednani byla tak hektickd, ze nebylo mozné svolat ani mimoradnou
spravni radu. Clenim spravni rady jsme to proto dali jen na védomi. V tomto ptipadé to $lo, protoZe
jsme neménili zdravotné-pojistny plan. Penize, které 1ékarum posilame, nebereme z Supliku urceného
na péci, chceme je usetrit na provozu.

Lidovky.cz Jak napriklad?
Néco se da usporit na energiich, ndjmech a zaméstnancich. Dalsi prostredky usetrime kroky v 1ékové
politice. Uspory hleddme uvnitt rozpo&ta.

Lidovky.cz TakZe na pacientech se Setrit nebude?

Ne, péce kvili tomu omezena nebude. Neplanujeme ani Skrtat v programech a prevenci. To
garantuju. Troufam si dokonce tvrdit, Ze ani neprohloubime schodek, s nimz mame v pristim roce
hospodarit. Porad plati, ze se bude pohybovat kolem péti miliard.

Lidovky.cz Co kdyz ale prijde dalsi neocekavana udalost, kviili které se vam hospodareni
udrzet nepodari? Treba dalsi velka epidemie...

Pak budeme zadat o rozpoctové opatreni a zménu pojistného planu. A to s vysvétlenim, ze se
hospodareni nepodarilo udrzet kvili mimoradnym okolnostem, které mohly ohrozit dostupnost péce.
Ja si ale nemyslim, ze néco takového nastane, protoze jsme doposud méli na vSech fondech zustatky.
Vcetné toho provozniho. Paradoxné nam k tomu dopomohla i ukrajinska krize - vale¢ni uprchlici totiz
nakonec ¢erpaji daleko méné péce nez Cesi. Z pojistného, které ndm za né plyne, jsme si proto
dokézali vytvorit urcity polstar na béznych uctech.

LidovKky.cz Jak budete viibec kontrolovat, ze se penize dostaly k lékaram?
Jako spravce verejnych financi samozrejmé musime jakousi kontrolu zajistit. Budeme proto po



managementech nemocnic pozadovat, aby ndm v pripadé jakékoliv pochybnosti rozdéleni penéz
dolozily. Jakmile by nés 1ékari ¢i odborari upozornili, Ze v néjaké nemocnici neni naplhovana dohoda,
budeme chtit znat divody. Pokud by se pak podezreni potvrdilo, penize bychom v ramci revize
pozadovali zpét. Nic takového ale nepredpokladame, protoze podobnym zpusobem uz se pred lety
resilo odménovani zdravotnich sester. I tehdy se penize rozdélovaly na bazi dodatku. A nikdy se nam
nestalo, ze by dohody nékdo porusil.

Lidovky.cz A co kdyz se penize ke zdravotnikim dostanou, oni uz se ale nebudou chtit
vratit k prescasum?

To, jestli 1ékari budou slouzit pres¢asy, nebo ne, nas v podstaté nezajima. My po managementu
nemocnice chceme, aby zajistila dostupnost péce. Tedy aby se nasim klientim neodkladaly operace.
Vedeni $pitalu toho muze dosdhnout bud dohodou s 1ékari, nebo klidné i jinak - muze si nakoupit jiné
zdravotniky, pripadné zavést sménny provoz. To uz je na ném a my do toho vstupovat nebudeme.

Pokud by si ale 1ékari polepsili, a nemocnice by presto nedokazala poskytnout dosavadni mnozstvi
péce, to uz by nam vadilo. Za takovych okolnosti bychom si museli s managementem nemocnice rict,
co to znamend. Tedy Ze si budeme muset tuto péci zajistit jinak a jinde. Takovy Spital by uz od nas
zadné dalsi penize nedostal.

Lidovky.cz Budete chtit za sviij vstricny krok néco na revans? Budete napriklad tlacit na
redukci nemocnicni sité, o niz ¢ast odborniku rika, ze je prebujela?

Ano. Ostatné kultivace nemocnicni sité je jednou z podminek, ktera je zanesena v dohodé mezi
lékari, ministerstvem a nami. VSichni se totiz shodli na tom, Ze museji nastat zmény. Coz je velké
vitézstvi, protoze kazdy ministr do dob Toméase Julinka si urcité reformy pral, nikomu se to ale
nakonec nepodarilo. Takze pokud jsme ted uhasili pozar, skutecné za to néco chceme.

Lidovky.cz Jak by tedy méla sit nemocnic vypadat? Mate uz néjakou mapu?

Zé&dnou mapu prozatim nemame. Nechceme totiZz opakovat chyby z minulosti, kdy se feklo: zrusime
desetinu vSech lazek. To nefungovalo. Plan to byl sice spravny, protoze se opiral o analyzu, podle niz
je 10 procent vSech nemocnic¢nich l1izek opravdu zbytnych, nakonec se proti tomu ale postavili
hejtmani. Ackoliv s tim ptivodné souhlasili, kdyz se mélo Skrtat, obratili. Namitali: $krtejte, ale ne u
nas.

Lidovky.cz Prirozené...

Jenomze soucasna nemocnicni sit je opravdu predimenzovana. Svétova zdravotnicka organizace
upozoriuje, Ze aZ pétina akutni lfizkové péce neni potreba. Profesor Dusek z Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky zase spocital, Ze mnozstvi poskytnuté péce pokleslo jen za poslednich osm let o
desetinu. A naSe Cisla jsou podobna - my také vidime, Ze potreba akutni lazkové péce klesla asi o 12
procent. Hlad naopak roste po luzkdch nasledné péce, kterych se naopak nedostava.

Lidovky.cz O jaké pétiné zbytné péce se bavime? Jaké jsou to vykony?

Kdyz rikam, ze je pétina péce poskytnuta zbytné, mam na mysli hlavné duplicity. Uvedu priklad:
pacient ma neurologicky problém a jeho 1ékar ho posle na vySetreni do nemocnice. On ho absolvuje -
v nemocnici krajského typu mu udélaji cétécko a laborky. Jenze pak ho posunou dal do fakultni
nemocnice, kde se vSechno zopakuje. I tam mu lékari udélaji cétécko a laborky. A pak to podstoupi i
na superspecializovaném pracovisti. Nez se tedy docka svého vykonu, absolvuje jedno vySetreni
nékolikrat. Bohaté by to pritom stacilo jednou. PojiStovna to pritom musi zaplatit, protoze je to péce,
kterou klient skutec¢né zkonzumoval.

LidovKky.cz Vy nemate nastroje k tomu, abyste mnozstvi vykazanych vykonu usmérnovali?
Ne. My s tim v zdsadé nemuzeme nic délat. Pokud nemocnice péci vykaze a pacient ji zkonzumuje,
musime to uhradit. Stejné tak musime zaplatit nemocnici, kterd se snazi za kazdou cenu udrzet svou



produkci, prestoze to neni treba. Nebo nemocnici, ktera déla chyby, coz jen generuje dalsi naklady.

Do budoucna ale chceme zavést nové uhradové mechanismy, diky kterym uz bychom zbytnou péci
platit nemuseli. Prestaneme nemocnicim posilat penize na léCeni a misto toho jim zacneme platit za
vyléceni.

Lidovky.cz Co konkrétné to bude znamenat?

Nebudeme platit za proces, ale za vysledek. Nemocnice dostanou predem dané balickové ceny, které
budou zohlediiovat kvalitu péce. Pokud budou 1é¢it komplexné a bez komplikaci, budou pro né tyto
uhrady vyhodné. Vydélaji na nich mnohem vic nez na klasické platbé podle ihradové vyhlasky.
Pokud se ale stav pacienta zhorsi kviili chybnému postupu ¢i infekci, ptijdou vSechny vicenadklady na
vrub nemocnice. K jeji tizi pujdou i jakakoliv duplicitni vySetreni. Od nés za to $pitél nedostane navic
ani korunu.

Lidovky.cz Pokud ale nebudete Spitalam proplacet komplikace, nebude to nékteré z nich
svadét k odmitani starsich lidi s pridruzenymi chorobami?

To bychom v nasem systému okamzité vidéli. Ménila by se totiz struktura pacientu, takze bychom
zasahli. My k tomu navic nebudeme nikoho nutit. Jestlize na tento systém plateb néktera nemocnice
nepristoupi a bude chtit radéji fungovat ve starém systému, samoziejmé muze. Novy typ uhrad bude
urcen spi$ progresivnéjSim nemocnicim.

Lidovky.cz Kdy to chcete zavadét?

V pristim roce. VSem nemocnicim totiz budou koncit rdmcové smlouvy, takze toho chceme vyuzit.
Budeme mit najednou prilezitost ke zméndm. A tato zména nas hodné posune - péce se zkvalitni,
ubude zbyte¢nych vykont a zefektivni se nemocni¢ni sit. Spitély totiZz zacnou délat hlavné vykony,
které skutecné umi. Pokud je neumi, délat je nebudou. Misto toho se budou moct soustredit na jiny
typ péce - at uz akutni, nebo naslednou.

Jako prvni chceme zacit velkymi ortopedickymi vykony, jakou jsou totalni endoprotézy. Mame ale
pripravené i zavadéni katetrt v kardiologii.

Lidovky.cz Jak se na to tvari nemocnice?

Jak které. Nékdo je opatrny, dal$imu se to libi. Cast nemocnic uZ ale projevila zdjem a chce na novy
druh platby prejit. Je to Sest zarizeni - soukromych i statnich. Uz s nimi o tom jedname. Dalsi
pribudou v okamziku, kdy se to osvéd¢i. VSichni totiz najednou zjisti, Ze se na tom da docela dobre
vydélat.

Lidovky.cz Zmény ale necekaji jen na nemocnice. Ministerstvo zdravotnictvi chce zavadét i
osobni ucty pojisténce. Pojistovny tak budou moci motivovat klienty k péci o zdravi. Jak to
bude vypadat?

V prvni fazi to asi bude jen o benefitech, jako jsou lazné nebo rehabilitacni pobyty. Pokud bude klient
chodit na preventivni prohlidky a starat se o své vlastni zdravi, dostane néjaky bonus. Pozdéji by se
ale mélo jit - alespon podle mého ndzoru - mnohem dal. Mély by se zavést individualni pojistné
plany, tedy smlouvy klienta s pojiStovnou. Byly by to jakési obdoby smluv, které lidé znaji z
komercniho pojisténi. Klient by si v nich domluvil s pojistovnou veskeré podminky placeni pojistného
i Cerpani péce.

Lidovky.cz Napriklad?

Napriklad to, Ze pokud bude chtit ¢erpat péci hrazenou z pojiSténi, bude to délat jen tam, kam ho
navede pojiStovna. PojiSténec by nemél mit absolutni svobodu pri volbé 1ékare ¢i nemocnice, protoze
pak se po systému pohybuje chaoticky. Mél by byt rizen. PojiStovna by ho méla nasmérovat tam, kde
je to pro ni vyhodné.



Lidovky.cz To uz se chysta?
Prozatim ne, ale postupné to k tomu sméruje. Bude to dalsi logicky krok.

Lidovky.cz V navrhu zakona o verejném zdravotnim pojisténi se mluvi i o tom, ze bude moci
pojistovna potrestat klienta, ktery si zdravi poskodi sam. Treba protipravnim jednanim. Na
€O se mame pripravit?

To se tyka treba lidi, kteri se zrani pri nehodé v opilosti. Takovy pozadavek je samozrejmeé fér,
protoze alkohol za volant nepatri a vSichni to védi. Pokud se nékdo presto opije a rozseka v auté, mél
by si na 1é¢bu prispét. Ostatné uz nyni muze pojistovna vymahat naklady na 1é¢bu po lidech, kteri
poskodili zdravi protipravnim jednanim nékomu jinému. Tedy pojisténci, jehoz 1éCbu pak musela
zaplatit. A taky se to déje.

Lidovky.cz Pocita se i s tim, Ze bude pojiStovna trestat klienta, ktery si zdravi poskodi
Spatnym Zivotnim stylem? Napriklad kourenim?

Zrejmeé ano a i tohle je spravny krok. Tady ale vidim velky problém s dokazovéanim. Jak by se treba
posuzovalo, Ze si nékdo uhnal cirhdzu jater z vodky, a ne ze zloutenky? Tuto chorobu vam totiz muze
zpusobit i hepatitida typu B a C. Podobné je ti i s cigaretami - cévy vam poskodi nejen koureni, ale i
dalsich véci. Takze nevim. Bylo by to fér, protoze dneska je systém prili§ solidarni a nuti nas nést
néklady i za nékoho, kdo si zpusobil problém svévolné. Ale uvést to do praxe bude slozité.
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