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Vysledky 4. kola projektu HEZR

(Projekt hodnoceni ekonomickych a socialnich opatieni ve zdravotnictvi)

Ctvrtého kola projektu HEZR se zicastnilo 55 hodnotitelti (ekonomové, analytici, pravnici, sociologové,
lékari, porodni asistentky, odborni Zurnalisté, podnikatelé, manazeri, zastupci stavovskych organizaci,
neziskovych organizaci, odbori a akademické obce).

Do terminu 22. 2.2010 své odpovédi odeslalo 35 hodnotiteld.

K hodnoceni jsme expertiim piedlozili tyto opatreni:

e Centralni tlozi$té receptti - U0OU zakazal Statnimu tGstavu pro kontrolu 1é¢iv shromazd'ovat
osobni tidaje v Centralnim ulozisti recept

e Proplaceni nemocenské v prvnich tfrech dnech nemoci

e Novy systém hrazeni pneumokokové vakciny z verejného zdravotniho pojisténi
e Vyplaceni tfinactych dtichod z dividend CEZ

e ZvySeni penézité pomoci v matefstvi

e ZruSeni poplatki za recept

e Vlada necha povinné naockovat 200 000 lidi

Jednotliva opatreni jsou ¢cleny hodnoticiho panelu HEZR hodnoceni v kategoriich:
e mirasouhlasu s opatifenim
e dilezitost opatieni pro spolecnost

e komentar k danému opatreni
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Mira souhlasu s opati‘enim (-3, +3)

Mira souhlasu vyjadiuje nazor €lena hodnoticiho panelu (dale jen HP) na kvalitu, resp. jim ocekavany
efekt navrhovaného nebo prijatého opatieni, ktery miiZe byt od deklarovaného cile odli$ny.

Stupnice: 0 Zadny prinos, status quo

- 3 absolutni nesouhlas +1 souhlas se znacnymi vyhradami
- 2 znacny nesouhlas +2 souhlas s mirnymi vyhradami

- 1 mirny nesouhlas +3 absolutni souhlas

DileZitost opatieni pro spole¢nost (%)

Hodnoti se mira spolecenské diileZitosti opatfeni, resp. oblasti, na kterou bude mit dopad. Cim je

vvvvvv

Komentaie hodnoticiho panelu k opatirenim

Clenové HP mohou svymi komentati zdiivodnit své hodnoceni, vyjadtit se k jednotlivym opatfenim a
poukazat na jejich negativa ¢i pozitiva.

HEZR Rating

HEZR Rating opati'eni

Predstavuje soulin primérné miry souhlasu a primérného koeficientu dulezitost, které vychazeji
z databaze udaji ziskanych od ¢len HP. Opatfeni s nejvyssim ratingem ma podle HP nejvétsi pfinos pro
rozvoj zemé z hodnocenych opatieni.

Opatieni ziskavaji rating ve Skale od -300 do + 300.

I Obecné prospéina spolecnost Ceské zdravotnické férum, I Délnicka 12 B http://www.czf.cz
zapsana v rejstriku obecné prospésnych spolec¢nosti Méstského 170 00 Praha 7
soudu v Praze, oddil O, vlozka 538



PROJEKT

Mira souhlasu s opatienim
Mira souhlasu s opatienim (-3, +3)

Mira souhlasu vyjadiuje ndzor hodnotitele na kvalitu, resp. jim ocfekavany efekt navrhovaného nebo
prijatého opatfeni, ktery mize byt od deklarovaného cile odlisny.
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Graf 1. Mira souhlasu s opatrfenim (-3, +3)
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Centralni | Propldceni Novy Vyplaceni | Zvyseni zruseni Vlada
ulozisté | nemocens | systém 13. penézité | poplatkd necha
receptu ké v hrazeni | dachodtz | pomociv | zarecept povinnée
prynich 3 |[pneumoko | dividend | matefstvi naockovat
dnech kové CEZ 200 tisic
nemaoci valkciny lidi
|lMira 0,17 1 1,26 2,43 0,87 1,43 1,65

HEZR - hodnoceni ekonomickych a socialnich opatreni

Mira souhlasu hodnotitelii s opatifenim (-3, +3) RATING
Centralni Glozisté receptl - UOOU zakazal Statnimu ustavu pro kontrolu lé¢iv shromazd'ovat
osobni udaje v Centralnim uloZisti recepti -0,17
Proplaceni nemocenské v prvnich tfech dnech nemoci 1
Novy systém hrazeni pneumokokové vakciny 1,26
Vyplaceni 13. diichod( z dividend CEZ

-2,43
Zvyseni penéZité pomoci v materstvi

0,87
Zruseni poplatkt za recept

-1,43
Vlada necha povinné naockovat 200 tisic lidi 165
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PROJEKT HEZR 2010

Dilezitosti opati‘eni pro spole¢nost
(0 - 100%)

Dulezitost opatfeni pro spole¢nost (%)

Hodnoti se mira spoleenské dilleZitosti opatieni, resp. oblasti, na kterou bude mit dopad. Cim je
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Graf 2. Mira dulezitosti opatreni pro spolecnost
(0-100%)
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I-Mira 46,00% 56,00% 53,00% 38,00% 65,00% 56,00% 44,00%

HEZR - hodnoceni ekonomickych a socialnich opatreni rok 2010

Mira diileZitosti opatreni pro spolecnost (0 - 100%) %
Centralni Ulozi$té receptli - UOOU zakazal Statnimu tstavu pro kontrolu léciv
shromazdovat osobni tidaje v Centralnim ulozisti receptt 46%
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HEZR Rating (-300, + 300)

Rating HEZR piedstavuje soudin primérné miry souhlasu a primérného koeficientu duilezitosti, které
vychazeji z databaze udaji ziskanych od expertt HEZR.

Opatieni s nejvys$sim ratingem ma z hodnocenych opatieni podle HP HEZR nejvétsi pfinos pro rozvoj

zeme.
Graf 3. HEZR Rating (-300, +300)
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HEZR - hodnoceni ekonomickych a socidlnich opatreni

rok 2010

Centralni Glozisté receptl - UOOU zakazal Statnimu ustavu pro kontrolu lé¢iv
shromaZdovat osobni tidaje v Centralnim uloZisti receptt -7,82
Proplaceni nemocenské v prvnich tfrech dnech nemoci 56
Novy systém hrazeni pneumokokové vakciny 66,78
Vyplaceni 13. diichod z dividend CEZ
-92,34
Zvyseni penézité pomoci v materstvi
ysemp : 56,74
ZruSeni poplatkd za recept
pop P -80,08
VlIada necha povinné naockovat 200 tisic lidi
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HEZR Rating jednotlivych kol

Vyjadiuje primérnou hodnotu vsech vybranych a ohodnocenych opatteni.

HEZR Rating jednotlivych kol 2009 - 2010 ‘
Priimérna hodnota vsech hodnocenych opatreni RATING
1. kolo
88,08
2. kolo
34,17
3. kolo .
zruseno
4. kolo
-26,47
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Komentare hodnotitela:

Ustav pro ochranu osobnich tdajté (000U) zakazal Statnimu vistavu pro kontrolu
l1é¢iv (SUKL) shromazdovat osobni tiidaje v Centralnim tloZisti receptii.

Alexandr Hrabalek: Zamezit volnému nakladani 1ékd obsahujicich zneuzitelné
komponenty by mélo byt absolutni prioritou. Jestlize centralni uloziSté receptl takovy
ucinek meélo, mélo zistat zachovano. Osobné nevidim problém v tom, neni-li mozné
recepty evidovat timto zplisobem, aby prislusné léky byly vydavany na recept.
V minulych letech takto bylo naloZeno napf. sléky obsahujicimi flunitrazepam,
metachalon aj. Proc¢ to nelze v pripadé pseudoefedrinu? Mame si snad myslet, Ze tu jde o
jiné zajmy? Statni Urady by mély vidy jednat ve prospéch populace, zde takto
jednoznacné nejednaji.

Juraj Nemec: Nemienim sa vyjadrovat’ k samotnému problému, ¢i idaje zhromazdovat,
alebo nie. Z pohl'adu klinického asi ano, z pohl'adu pravneho neviem posudit. Podstatu -
problém ale vidim inde. V kvalitnom administrativnom systéme by situdacie, kedy jeden
Statny urad nieco prijme ainy to po chvili zrusi, urCite nemali nastavat. Tomu by mali
zabranit efektivne nastavené legislativne procesy. Ak takato situacia nastava CastejSie,
Co je Ceska realita, potom je niekde chyba.

Petr Kubiti: Dnes, kdy existuje rada velmi kompletnich databazi vedenych jak
poskytovateli péce, zdravotnimi pojiStovnami ¢i poskytovateli ICT sluzeb pro
zdravotnické subjekty, ktera obsahuji nejriiznéjsi osobni, anamnestické ¢i klinické udaje
pacientli bychom meéli spis$ diskutovat o jinych otdzkach. Pro jaké typy dat zvolit jaké
poméry mezi zabezpecenim téchto rizné citlivych tdajti a vzajemného propojeni casto
zbyteCné izolovanych databazi ve vztahu k dostupnosti téchto udajt pro zdravotnické
profesionadly v situacich, kdy mohou zachranit Zivot ¢i urychlit a zkvalitnit diagnosticky i
terapeuticky proces? Do této debaty by méla byt zapojena i pacientskd verejnost,
protoZe jsou to data pacientii tudiz i jejich zodpovédnost zvolit individualné jisté riiznou
miru potreby sdilet svou anamnézu s riiznymi skupinami zdravotnickych profesionalt.
eHealth sluzby a nastroje prinaseji nejvice nefinancnich i financ¢nich benefiti pravé tam,
kde jsou data o zdravi pacienta z rliznych zdroji integrovana tak, Ze pomér
bezpecnost/dostupnost umoziiuje jejich vyuziti pii poskytovani pozadované péce a
zaroven zdravotnikim poskytuje podporu pii rozhodovani, usnadnuje dodrzovani
standardi kvality a zjednodusuje administraci procesu poskytovani zdravotni péce.

Karel Erben: Opatireni nezlepsi kvalitu poskytované péce. Mize slouZzit jen zajmlim
farmaceutickych firem, které ziskaji prehled, zda lékari predepisuji léky v souladu
s poskytnutymi provizemi. O propojeni mezi farmaceutickym priimyslem a SUKL nelze
pochybovat.
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Jan Mertl: Elektronizace zdravotnictvi je obecné Zadouci trend, problémem v CR je
deficit narodni politiky v této oblasti a konzistentni rozvoj. Neoddélitelnym atributem
vyuziti vypocetni techniky je vSak také to, Ze vyuziti tohoto potencialu nenif automatické.
Vyplyva to zejména z charakteru hardware a software jakoZto produktu lidské ¢innosti,
ktery musi byt prizptisoben skute¢nym proceslim v ramci organizace. Samotné pocitace,
jakkoli mohou byt z technického hlediska na vysoké urovni, nemohou zajistit naplnéni
cili, které jsou s nimi spojovany. Teprve konkrétnimi hardwarovymi produkty,
softwarovymi aplikacemi a reakci na potreby jednotlivych pracovist a uzivatelli miize
dojit k efektivnimu vyuziti vypocetni techniky. A to je pravé oblast, kde ceské
zdravotnictvi zatim pokulhava, resp. jsou zde pouze ,ostrivky pozitivni deviace®.

Josef Jelinek: Jsou zcela nevhodné spojena dvé témata: boj proti drogadm a nebezpecné
shromaZzd'ovani citlivych tidajii na centralnim dlozisti. UloZist by mélo byt vice, tak jak to
ministerstvo zdravotnictvi plivodné zamyslelo. Riziko zneuziti centralné uloZenych
citlivych dat je neimérné dobrému umyslu zabranit volnému prodeji 1ékti, obsahujicich
pseudoefedrin.

Olga Kunertova: Souhlasim s nazory oponentt

Adriana Liptakova: V CR v stvislosti s tym, Ze lieky s obsahom drogovych prekurzorov
st volnopredajné, zaviedli pre lekarnikov povinnost oznamovat’ na SUKL osobné tidaje
o osobach, ktorym predali liek s obsahom najmi pseudofedrinu. Urad pre ochranu
osobnych tidajov CR dospel k nazoru, Ze lekareti ale najma SUKL nie st opravneni tieto
osobné udaje vyzadovat a uchovavat., Ze je to protidstavné. Je preto potrebné najst’ iny
sposob, ktorym by sa obmedzil pristup liekov pre narkomanov.

Josef Mrazek: Podle zdkona mél SUKL zabranit zneuZivani 1ékii jejich prevedenim na
recepty. Misto toho se pod zdminkou, Ze brani zneuZivani, ispésSné pokusil nezdkonné
shromazdit velky, obchodné vyuzitelny soubor dat, ale byl pristiZen. Pfitom neudcelné
utratil 100 milionti a vyhledové 400 milionti korun, a aby to maskoval, vymysli dalsi
nesmysly. Opatieni bylo namisté, ale pachatel se asi vysmekl.

Oldrich Hai¢man: Mira nebezpecnosti zneuZiti osobnich udajt pacientd je zanedbatelna
vlci mife nebezpecnosti nakupovani a vyroby navykovych latek.

Milan Zak: nemam
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Jan Sibal: Sledovani by mélo probihat pouze na vybrana lé¢iva, ktera slouzi k vyrobé
drog, napf. pervitinu.

Ivana Korinkova: Cela problematika je obrazem legislativniho nesouladu a chaotickych
nekoncepcnich kroki, ve kterych se ztraci zakladni smysl.

Ivana Koénigsmarkova: Stejnym zplisobem by se dalo uvaZovat o zneuziti osobnich dat
shromazd’ovanych napf. zdravotnimi pojiStovnami
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Proplaceni nemocenské v prvnich trech dnech nemoci

Alexandr Hrabalek: Opét jedno z populistickych opatieni. Mira nemocnosti v dobé, kdy
se prvni tfi dny neproplacely, jednoznacné poklesla a uSetrily se tedy znacné prostredky
zdravotnim pojistovnam, které mohly byt poskytnuty na potiebnéjsi ucely.
Demagogicky receno - tedy slovnikem téch, ktefi jsou tvilirci renesance proplaceni celé
doby nemocnosti, je mozno rici, Ze pro prospéch rady simulantii (a pro jejich hlasy ve
volbach) jsou obétovany Zivoty skutecné nemocnych lidi. A nebo ti, kdo chtéji kompletni
proplaceni znova zavést kalkuluji s tim, Ze na smrt nemocny stejné volit nejde a je pro né
z tohoto hlediska bezcenny?! Timto opatienim jsem zcela znechucen.

Juraj Nemec: Aj v tomto pripade mi hlavne vadji, Ze sa kazdu chvil'u nieCo meni. To nie je
znakom ,policy“, ale ,politics“.

Z pohl'adu obsahu opatrenia - ¢o tak zacat' zvaZovat' ,tretiu cestu“, ktord dobre funguje
v mnohych vyspelych krajinach. Prvé dni nemoci vobec nerieSit, ¢im sa odbtira mnoho
kratkodobych PN apostupne vytvori systém, kedy zamestnanec bude moct bez
problému ostat doma liecit' si nachladnutie, nenakazi kolegov v praci (kam ho tlaci
zamestnavatel) alebo ,nechyti“ dodato¢né infekcie v ¢akarni ulekara (kam ho tlaci
byrokracia).

Jan Mertl: Domnivam se, Ze opétné zavedeni proplaceni nemoci v prvnich 3 dnech je
zasadnim krokem, ktery napravuje soucasny neptiznivy stav, kdy vétSina zameéstnancii
je ,motivovana“ k prechazeni prakticky vSech akutnich onemocnéni respiracniho a
gastrointestinalniho traktu. Pripadné ,zneuzivani“ je nutno reSit na useku posuzovani
pracovni neschopnosti, nikoli formou sniZeni davek. Nejde zdaleka jen o finan¢ni aspekt
celé véci, tedy vazbu na sniZeny prijem v dobé nemoci, ale predevsim to, Ze se tim zavadi
a stimuluje spolecenska praxe, Ze zlistat doma s béZnym onemocnénim vysSe uvedenych
etiologii je jakysi luxus ¢i neobvykla véc. Alternativou tohoto postupu by bylo pouze
zavedeni praxe zndmé ze zapadni Evropy, tedy urcity pocet dnii v roce, kdy si milize
zaméstnanec Cerpat volno s ndhradou mzdy, a tento postup bude chapan jako obvykly.
Tato praxe se v$ak v CR zatim nepodatila generalné aplikovat. Shrnuto: zde nejde
primarné o penize, ale o implementaci urcité spolecenské praxe ve vztahu k béznym
onemocnénim, kde délka nemoci nepiesahuje tyden ¢i 10 dnd. Dosavadni postup, kdy
zameéstnanec je za jeji fadné léc¢eni formou tydenni neschopnosti sankcionovan jak
finan¢né, tak predevsim socidlné (ostatni kolegové prece na neschopenku nesli!) je
nesmyslny, k vyznamnym narodohospodarskym tsporam nevede a v urc¢itém procentu
pripadii ma i vyrazné negativni vliv na zdravi obyvatelstva.

Josef Mrazek: Jestli ubylo neschopenek, mélo by se zjistit, kolik nemocnych skoncilo
s komplikacemi, protoZe se vcas nelécili. PojiStény je i tak trestan velkou redukci prijmu,
30% neni nic moc.
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Josef Jelinek: Zcela populisticka podpora zneuzivani nemocenské. Méla by za nasledek
navrat k byvalé praxi, kdy si ,profesionalni marodéri“ prodluzovali vikendy za penize,
které by mély slouzit lidem vazné a dlouhodobé nemocnym. To, co by se v diisledku
tohoto opatteni vyplatilo absentériim, by v posledku sniZovalo nemocenskou pro lidi
vazné nemocné a neschopné proto pracovat - penéz na financovani nemocenské je
konkrétni objem, bud’ se vyplati simulantim, nebo lidem vazné nemocnym.

Olga Kunertova: Nesouhlasim s tim, aby stat prenasel problém s hrazenim nemocenské
na zaméstnavatele. Kratkodobé neschopnosti jsou casto zneuzivany. Financni
angazovani samotnych zaméstnancli takové zneuzivani znemoziiuje a logicky by mélo
vést k vétsi odpovédnosti za vlastni zdravi.

Adriana Liptakova: Ak si ob¢an musi plnit odvodovi povinnost a platit’ si poistenie,
mal by mu S$tat garantovat aspon c¢iastocni kompenzaciu.Obdvam sa, Ze neplatenie
prvych troch dni ma za nasledek, Ze zaméstnanci s akdtnym virusovym ochorenim
chodia do prace a infikuju okolie, ¢im prispievaju ku zvySenej chorobnosti a niZ3ej
produktivite prace a tym ku vy$$im sumarnym stratdm, ako ked' je zaméstnanec doma a
lieci sa a dostava za to 30% priemernej mzdy.

Radka Vichova: Za dobu platnosti tohoto opatifeni znacné uspory ve zdravotnim
systému.

Oldrich Hai¢man: ZruSenim proplaceni nemocenské v prvnich 3 dnech nemoci dojde
mozna opét ke zneuZivani nemocenské ze strany zameéstnanctli, nicméné dlouhodobé
prispéje ke vSeobecnému zdravi naroda - v soucasné dobé mnoho zaméstnancti nemoci
prechazi, coz se dlouhodobé musi promitnout na zdravotnim stavu obyvatel v pozdéjsSim
veéku.

Karel Erben: Vsoucasné dobé museji mit prednost usporna opatreni ve statnim
rozpoctu, pred predvolebnim populismem. Za normalni ekonomické situace a po
zlepSeni kvality poskytované péce by se o opatieni dalo diskutovat.

Milan Zak: Ach ten populismus ...

Jan Sibal: Proplaceni nemocenské navrhuji za prvni tfi dny zrusit popr. omezit na pouze
na proplaceni na bazi jednou za rok.
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Ivana Korinkova: ZruSeni nemocenské v prvnich trech dnech povazuji za pomérné
ucinny ,filtr* zdanlivé a skute¢né nemocnosti, ktery zaroven nuti k vétsi zodpovédnosti
za své zdravi. Jsem proti zavedeni opétného proplaceni.

Pavla Ticha: Kratkodobé nevolnosti se daji fesit jinym zptisobem. Zaméstnanci mohou
vice pracovat s moznostmi efektivniho vyuZivani pracovni doby (moZnost vybrat si 1
den volna, podle potfeby zaméstnance apod.). Domnivam se, Ze jde zase pouze o
populisticky manévr CSSD.

Ivana Kénigsmarkova: problematiku PN je tfeba reSit komplexné v kontextu systému
dtichodového, socidlniho a nemocenského pojisténi

Karel Rydl: Nechat proplacet, ale zvysit kontrolni systém se sankcemi za podvody

Vaclav Nadvornik: SniZeni nemocenské prvni dny sice prineslo urcity efekt ve
zneuzivani neschopenek, ale také mnoho béznych lidi drobné nemoci piechazeji. Nez
aby byli 3 dny a vikend zadarmo doma, radéji s nizsi produktivitou pracuji. Pfitom 5 dni
na béZzné nachlazeni mnohdy staci.
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Novy systém hrazeni pneumokokové vakciny
z verejného zdravotniho pojisténi

Alexandr Hrabalek: Opatreni je v poradku za predpokladu, Ze budou pevné, realisticky
a racionalné stanoveny podminky distribuce, cena a aplikace injekce.

Juraj Nemec: Vyhrady proti opatreniu s dominantne spojené s jeho implementa¢nymi
»,chorobami“. To ale nepovazZujem za podstatu problému. Dobrovolnd moZnost
ockovania na zavazné choroby sa mne osobne vcelku pozdava.

Petr Kubti: Komunikace o zméné dostupnosti vakciny se méla primarné zamérit na
cilové skupiny a lépe vysvétlit prinosy a rizika. Logistika distribuce vakciny vyZadujici
profinancovani 1ékafem mi pripada dost nestastné nastavena.

Jan Mertl: Nejsem odbornik na vakcinace, ale myslim, Ze obecné by si ¢esky systém
vakcinaci zaslouZil prozkoumani z hlediska moZné implementace dalSich novych vakcin
do ockovaciho kalendare, na zakladé cisté evidence based odbornych Kritérii. Je
evidentni, Ze spravné provadéna vakcinace je klicovym nastrojem zdravotni politiky.
V této souvislosti je otazka, zda nehradit zajemclim i oc¢kovani proti hepatitiddm A,
encefalitiddm atd. Narodohospodaiska uspora je zirejma a je otazka, zda naprt. reklamni a
dalsi kampané na tato nyni prevazné pacientem hrazena ockovani nejsou podstatnou
soucasti jejich koncové ceny. Jinak feceno - netesil bych pouze otazku povinné hrazené
pojistovnou - dobrovolné placené, ale vitdim zavadéni nové kategorie dobrovolné -
hrazené.

Josef Jelinek: Pro¢ maji prakticti 1ékari nést financni rizika verejného zdravotniho
pojisténi?

Olga Kunertova: Ockovani samotné neni vzdy tak absolutné ochranné a bez rizika, jak
je prezentovano.

Adriana Liptakova: V Ceskej republike absentuje efektivny systém procesu
kategorizacie liekov z hradiska nakladovosti. Zavedenim transparentného systému
uhrad liekov sa zabezpeci optimalna cena. O medicinskom vyzname ochrany proti
pneumokokovym infekciam nie je potrebné sa vyjadrovat.
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Josef Mrazek: To ockovani mélo byt zavedeno na zdkladé existujictho zmocnéni
zakonem jiz diive, a misto toho bylo jeho pomoci vydirano schvaleni neZadoucich véci.

Oldrich Hai¢man: Ockovani proti pneumokoklim je urcité potfrebné, nicméné financni a
administrativni naro¢nost celého procesu ze zatéZujici zvlasté pro lékare.

Karel Erben: Ockovani je neplnohodnotnd nahrada za vykonnou individudlni
nespecifickou imunitu, kterou lze u vétSiny jedinci, vCetné malych déti, ziskat prevenci,
jakou nabizi objev pticiny civilizacnich chorob, o jehoZ vyuzZiti MZ odmita jednat.

Radka Vichova: Nemam k povinnému ockovani jednoznacny nazor a postoj, ale pripada
mné, Ze proockovanost déti je v CR zna¢na a tak bych (spiSe pocitové)dalsi povinné
ockovani nepftivitala. Na druhou stranu si uvédomuju, Ze systém ockovani témér vymytil
fadu nemoci.

Prof. Milan Zak: nemam

Jan Sibal: Preferuji zaméfeni na cilové skupiny (pi. déti s vétsim rizikem této nakazy)

Marie Chvatalova: Ockovani by mélo byt dobrovolné!!!!

Ivana Korinkova: Zavedeni hrazeného ockovani proti pneumokokové nakaze povazuji
za pozitivni krok, jesté lepsi by bylo, kdyby nemuselo byt provazeno administrativné
spravnimi nedostatky.

Ivana Kénigsmarkova: Ockovani jako program prevence by mélo byt pravem, nikoli
povinnosti. Vybér vakciny nedovedu posoudit

Karel Rydl: To by méla byt samoziejmost a vymlouvat se na administrativni pochybeni
je pitomost.

Vaclav Nadvornik: Kazdé ockovani, které miiZe prospét ditéti, je vhodné.
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Vyplaceni tfinactych diichodi z dividend CEZ

Alexandr Hrabalek: Dalsi populistické opatteni z dilny CSSD. Nejedna se o nic jiného
nez o nakup hlasii ve volbach. Pro hospodaieni s dividendami CEZ plati jista pravidla
(investice, ndhrada Skod apod.). JestliZe se tyto prostifedky rozdaji vnoucatim (tak je
fada dichodct zcela jisté vyuzije), pak se na dalsi investice a ndhradu ekologickych skod
budou muset penize najit jinde

Juraj Nemec: Zasadne nestihlasim s nesystémovymi opatreniami. Cim ¢astejsie budeme
rieSit nejaky problém jednorazovymi Specifickymi nastrojmi, tym viac neefektivnosti
vytvorime. Nediskutujem o socidlnej situacii déchodcov, ale o sposobe jej rieSenia.

Petr Kubii: Vydavat vyplaceni 2400K¢ za pomoc dichodciim je hloupy pokus o libivy
populismus, ktery i sami seniofi Casto prirovnavaji k hloupému pokusu o uplatek ci
pfimo ndkup potencidlnich voli¢i vyznamné zhorSujici mezigeneracni soudrzZnost
v populaci vyhledem k nesystémové projidani budoucnosti jejich vnukd.

Jan Mertl: Jedna se o zcela nesystémové a jednorazové reSeni jinak vazného problému
financovani dlichodtl, které zcela popird jinak dlouhodobé realizované tendence
k separaci dlichodii od danovych prijmi a dalSich bilanci statniho rozpoctu. Navic mixuje
socialni pojisténi a jeho roli sjinymi prijmy statu. Pokud chce stat dat diichodcim
socialni davku, necht tak ¢ini v ramci pilife statni socialni podpory, kde lze vyuZivat
bézné danové prijmy. Dlouhodobym fesenim je pak nastaveni diichodového systému
tak, aby minimalné vSichni po rozumnou dobu ekonomicky aktivni ob¢ané v diichodu
zadné mimoiadné transfery, vzhledem k adekvatni vysi diichodli vzniklé jako vysledek
kvalitniho socialniho pojisténi, nepotiebovali.

Josef Jelinek: V dobé hospodaiské Kkrize a deficitniho statniho rozpoctu zcela
nezodpovédné populistické predvolebni gesto CSSD.

Olga Kunertova: Financni situaci diichodct nelze resit ploSné jednorazovou ¢astkou. Za
dilezitéjsi povazuji zkvalitnéni systému podpor pro socidlné slabé obecné. Jinak
souhlasim s ndzory oponenti.

Adriana Liptakova: je to nekoncepc¢né rieSenie
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Josef Mrazek: Neni pravda, Ze dlichodci dostali, co méli. Kdyz nékdo dokaze preferovat

podezielé lumparny okolo ekologickych Skod a jesSté by tam pridal, je Skoda slov.

Oldrich Hai¢man: Prispévek by se nemél vyplacet plosné, pouze nékterym seniortim
spadajicich do kategorie socidlné slabych. Navic seniorska populace neni nejohroZené;jsi
skupinou v CR, jsou to mladé rodiny s détmi.

Radka Vichova: Predvolebni populismus.

4%

Petr Kriz: Dlichodci jsou socidlni skupinou, ktera je krizi nejméné postiZena, nebot krize
omezila rist inflace a dlichody jsou vyplaceny v nekracené podobé. Vyplata z dividend
CEZ je krajné populisticka, nebot tyto prostiedky lze vyuZit k jakémukoliv jinému téelu,
vcetné snizen{ deficitu statniho rozpoctu.

Karel Erben: Jsem dtlichodce, ktery také potirebuje penize. Navrh ale citim jako projev
bezbiehého predvolebniho populismu, ktery se projevuje i v dobé, ktera vyzaduje
uspory ze vSech stran. Penize z dividend jsou vice potieba jinde.

Prof. Milan Zak: Zase ten populismus ...
Ivana Korinkova: Navrh povaZzuji za jednoznacné populisticky a nesystémovy.

Pavla Ticha: Opét populizmus CSSD pred volbami. Tato ¢istka pro dfichodce
z dlouhodobého pohledu nic nevytesi a jen rozdrobi ¢astku, kterd by mohla skutecné
néco ovlivnit.

Ivana Kénigsmarkova: problematiku diichodii je treba reSit komplexné v kontextu
systému diichodového, socidlniho a nemocenského pojisténi

Karel Rydl: Je to pro dlichodce z hlediska vyse ¢astky degradujici a ponizujici. Navic je
to nesystémové, stejné jako 13. platy obecné.

Vaclav Nadvornik: Dividendy CEZ jsou ptijmy statniho rozpoétu, a proto nechapu pro¢
zrovna preferovat diichodce, kteii maji ze zdkona povinnou valorizaci diichodd. Jedna se
o populistické gesto.
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ZvysSeni penézité pomoci v mateistvi

Juraj Nemec: Poskytovanie penaznej pomoci v materstve je redistribucnd davka
spojena svyraznymi (dominantnymi) pozitivnymi externalitami. Vidim iné, menej
efektivne sp6soby minania verejnych zdrojov.

Petr Kubtui: Planuje-li nékdo déti sohledem na vysi matei'ské je pro spoletnost
vyhodnéjsi, aby radéji dité jeSté nepocal, protoze bude mit v budoucno problém dostat
celozivotni zodpovédnosti za jeho vychovu a zaopatieni. Kazdopadné by se mélo do
budoucna zamezit zpétné platnosti zmén materské, aby se tak predeSlo problematické
situaci rodin, které jiZ sviij rozpocet nastavili podle aktualné vyse prispévku.

Jan Mertl: Je ziejmé, Ze obecné pocet déti a porodnost neni vprimé korelaci
s bohatstvim rodi¢t. Na druhé strané, mit déti bez penéz také ,nejde”, a pokud ano,
kvalita jejich Zivota a jejich Zivotni perspektiva byva v mnoha pripadech slab4d, o vlivu na
rodinnou situaci nemluvé. Je nutno si uvédomit, Ze penézitd pomoc v materstvi je davka
nemocenského pojisténi, na niZ naji narok ty matky, které pracovaly a také se odvozuje
od vyse jejich platu. Chceme-li tedy primarné podporovat ekonomicky aktivni rodice,
pak je ktomuto penéZitd pomoc v materstvi kliCovym prvkem zajiSténi vazby
zasluhovosti. V CR je ¢asto kritizovano to, pokud lidé pouze Ziji na socialnich davkach,
ovSem pokud mame podporovat v socidlnim systému prvky, které motivuji k tomu, aby
tak necinili a snazili se skloubit pracovni a rodinny Zivot, tak to také nedélame. Chceme-
li to délat, pak je nutno na vysi matei'ské v socidlnim systém polozit dliraz.

Josef Jelinek: Bez déti nemame budoucnost, z hlediska ekonomického nebude za 20 let
Ceska republika schopna bez pro-rodinné politiky ufinancovat ani diichodovy systém,
ani systém verejného zdravotniho pojisténi.

Olga Kunertova: Ciry populismus

Adriana Liptakova: Rodina je zdkladom fungovania kazdého Statu.

Josef Mrazek: Ozyva se skuceni, Ze je malo déti, ano je a jeSté se matkam hazi klacky pod
nohy, tak asponl toto je dobre.

Oldrich Hai¢man: Podpora rodi¢ii béhem rodicovské dovolené vyplacenim zvySeného
prispévku je u€innym propopula¢nim opatrenim, které vyznamné ovliviiuje porodnost
vCR
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Petr KriZ: Obecné uzitecné opatfeni, které si vSak vdnes$ni rozpoctové situaci
nemuiZeme dovolit. Paradoxné bychom zatéZovali dluhy nasSich déti davkami pri jejich
narozeni.

Radka Vichova: Zda se Vam, Ze zvySeni penéZité pomoci v matefstvi o 10% rodinu
,vytrhne“. Pfipada mné to jako spiSe dalsi libivé gesto. Jsem pro reformu celého systému
soc. davek. Jako efektivnéjsi mné pripadd podpora zameéstnanosti matek (zkracené
uvazky, flexibilni pracovni doma, home office, firemni skolky atd.)

Karel Erben: O zvySeni penézité pomoci v materstvi zacit jednat az po stabilizaci
ekonomické situace a pri zietelnych znamkach zac¢atku ekonomického vzestupu. Zatim
matky museji vydrzet.

Prof. Milan Zak: Chybi mi koncepce .... A z toho plyne populismus

Petr Kriz: Obecné uziteCné opatieni, které si vSak v dnesSni rozpoctové situaci
nemtiizeme dovolit. Paradoxné bychom zatézovali dluhy naSich déti davkami pfi jejich
narozeni.

Ivana Kotinkova: Usporna opatfeni povazuji v sou¢asné situaci za potiebna, ale jsou
jisté i jiné moZnosti nez sniZovani materské ve spolecnosti s dlouhodobym trendem
starnuti populace.

Ivana Koénigsmarkova: Je pravda, Ze matky, které v roce 2010 pobiraji penéZitou
pomoc v materstvi, nemohou za Spatnou ekonomickou situaci statu

Karel Rydl: Pokud stat nezavede podporu mladych matek s détmi jinak, tak by méla
byt materska takova, aby matky mohly déti a sebe zabezpecit.

Vaclav Nadvornik: Na prvni pohled se jednd o prospésné opatieni, ale zvySenim
matei'ské se muize stat, Ze manZel poté nebude moci uplatnit slevu na danich, nebot’
prijem z materské presdhne 68000 KC. Jedna se o priklad matky ze stfednim platem
(kolem platu primérného). V celkovém zhodnoceni by zvySeni materské prineslo do
mnoha rodin ztratu v radu desitek tisic korun.
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ZrusSeni poplatki za recept

Alexandr Hrabalek: Souhlasim ne proto, Ze bych si myslel, Ze lidé umiraji na ulicich,
protoZe nemaji prostredky na lécbu, ale proto, Ze se tyto poplatky staly prostredkem
politického a ekonomického boje. V obou pripadech zna¢né nechutného. K politickému
se nebudu vyjadrovat, to kazdy soudny clovék vidi. Na poli ekonomickém se rlizna
proplaceni, odpousténi a darovani bonusi stalo prostfedkem konkurenéniho boje
velkych retézcli proti malym soukromym verejnym lékdrnam. Ty tak nemohou obstat
v konkurenci, i kdyz sluzby a tzv. farmaceutickou péci poskytuji pacientim na vyssi
urovni. Pacienti, manipulovani a straSeni tiskem a agitaci nékterych politickych stran
preferuji tyto ekonomické pseudovyhody pied kvalitni zdravotnickou péci.

Juraj Nemec: V podmienkach EU je povinnost pre ¢lenské $taty garantovat vietkym
obCanom dostupnost zakladného ,balicka“ zdravotnickych sluzieb, bez ohl'adu na ich
schopnost’ platit. Pri sticasnom nastaveni ,balicka“ nie je Sanca ho financovat len
z verejnych zdrojov (aj z dovodu zasadnych neefektivnosti vo vnutri zdravotnickeho
systému). AKkou cestou sa do systému maju dostat sikromné zdroje, tak aby sa
neobmedzila dostupnost azachovala ,pribliznd klinickdA rovnost”, je vecou
normativneho nastavenia reformy. Ale platia dve veci:

- vSetky vyspelé krajiny ,co-payment“ maju

- systém by sme mali menit ¢o najmenej, kazda zmena nieCo stoji a ak siou nie su
spojené jasné prinosy, nema sa realizovat’ (ekonomicky pohl'ad).

Petr Kubii: Opét populismus sazejici na hloupost potencialnich volicd, ktery paradoxné
po zavedeni povede ke zhorSeni dostupnosti kvalitni péce i 1ékii pravé pro skupiny
pacientd s niz§imi prijmy z divodu zhorSeného vybéru pojisténi, vypadku ptijmu z
poplatkil a opétovného naristu zneuzivani solidarity v systému zdravotnictvi.

Jan Mertl: Cely systém tzv. regulac¢nich poplatki je diskutabilni. OvSem reSit jeho dilci
aspekty po kousku je snad jesté horsi. Vtomto kontextu nevidim diskuse o dil¢ich
komponentech systému poplatki jako prinosné. Regulace poptavky po zdravotni péci je
velké téma, Ceské zdravotnictvi se s nim nevyrovnalo dobfte, ale témito kroky se situace
priliS nevylepsi. To je na zasadni diskusi o tom, co a jak regulovat, nikoli o tom, jestli
pacient zaplati nebo nezaplati 30 korun. Navic je ziejmé, Ze zavedeni poplatku za recept
bylo motivovano nikoli snahou néco regulovat, ale primarné nechat pacienty platit levné
1éky ze soukromych zdrojti a sekundarné zlepsit pozici drazsich volné prodejnych 1ékt
y2konkurujicich“ 1ékiim levnym (v kontextu toho, Ze pokud byl drive Paralen na recept,
tak si pacient vyzvedl Paralen a nic jiného neresil, kdeZto nyni, pokud prijde do lékarny a
fekne, Ze chce néco na horecku, je mu nabidnuta - vedle Paralenu - celd paleta
(drazsich) pripravki s paracetamolem, a viadé pripadl je takto postavend obchodni
strategie Uspésnd). Nejde o to, jestli je to dobi'e nebo Spatné, ale pokladat si jiZ zminénou
otazku, co chceme regulovat a jak.

Obecné prospésna spolecnost Ceské zdravotnické férum, I Délnicka 12 I http://www.czf.cz
zapsanad v rejstriku obecné prospésnych spolec¢nosti Méstského 17000 Praha 7
soudu v Praze, oddil O, vlozka 538



PROJEKT

Josef Jelinek: Bez komplexniho vyreSeni problému (poplatek za polozku byl zaveden
jako vybalancovani zvyseni DPH) je to dalsi populistické predvolebni nezodpovédné
opatfeni, které by meélo za nasledek, Ze si budou lidé chodit pro recept na Acylpyrin ke
svému lékari a penize z verejného zdravotniho pojisténi, promrhané na financovani
Acylpyrinu, budou chybét na financovani drahych 1ékli pro vazné nemocné.

Radka Vichova: Uz se prosim politici dohodnéte! Je v tom chaos!

Olga Kunertova: Souhlasim s nazory oponentt.

Adriana Liptakova: Absentuje mi zavedenie iného nepeiiazného mechanizmu, ktorym
by bola efektivnejSie manaZovand poskytovana zdravotna starostlivost tak, aby sa
minimalizovalo jej zneuZzivanie.

Josef Mrazek: Jsou vrozporu s Ustavou. Nereguluji, jen brani nejslab$im v p¥istupu
k péci. UZ se o nich moc lhalo. Neni pravda, Ze cosi umoznuji.

Oldrich Hai¢man: Castka za recept neni tak vyznamna, aby si ji nemohl dovolit kazdy,
snizeni ¢i zruSeni poplatkii v 1ékarnach by mohlo docCasné zvednout ceny léki pro
pacienty, pokud se zaroven nezmeéni i zptsob tvorby cen l1éki

Karel Erben: Zavedeni poplatkii bylo jednim zprojevi stfetu zajmi vedoucich
pracovnikli MZ. Byla to cesta k ,doliti“ potfebnych penéz do zdravotnictvi z kapes
poplatniki ve chvili, kdy MZ jiZ od Svazu pacientli védélo, Ze mizZe rychle dosdhnout cca
60 % uspor na nakladech (vySetfovani a 1é¢eni) v segmentu civiliza¢nich chorob (CCH).
MZ se vdanou chvili tidilo zajmy subjektl podnikajicich ve zdravotnictvi a
nerespektovalo zdravotni prospéch obcant, jak je jeho povinnosti a poslanim. Navic by
zavedenim poznatkd z objevu priciny CCH splnilo MZ svoji zakonnou povinnost (§ 69
zak. 20/1966 Sb.) ,prevadét pohotové poznatky z vyzkumu do praxe tak, aby péce o
zdravi byla poskytovana na nejvyssi dosaZitelné drovni“.

Zruseni poplatkd samo o sobé je jen populistické opatieni, které by se nemélo provést
bez predchazejici diskuse o usporach, které prinese vyuZzivani objevu priciny vzniku CCH
a bez konec¢né dohody o lhiitdch a postupu splnéni vyse uvedené zdkonné povinnosti MZ
a o nutnych navazujicich opatrenich.
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Petr Kriz: Jde predevSim o regulacni opatfeni, byt Caste¢né téz s pifimym Uspornym
efektem. Zamezi zneuzivani 1€kl ,zadarmo”. Pojistovny by mély hradit drahé 1éky, kde
to nehraje vyznamnou roli, levné 1éky si kazdy miiZe koupit a nemusi se na jejich thradu
pojistovat.

Ivana Korinkova: Souhlasi, Ze poplatky jsou jednou z cest spolutiCasti pacientd, ktera je
realistickou zalezitosti v transformaci systému zdravotni péce. I kdyZ nejsou samy o
sobé systémovou zménou, jejich zruSeni povazuji za krok zpét.

Pavla Ticha: Jsem dlouhodobé nemocna v PID. Poplatky povaZzuji od zacatku za
rozumny krok smérem k nutnym zménam ve zdravotnictvi.

Karel Rydl: Vyse poplatku nikoho neznici, za fadu skupin, to miize ,platit” stat, je to
bublina volebniho slibu.

Vaclav Nadvornik: ke zruseni poplatkd nevidim divod. Pouze v jejich prejmenovani -
nejedna se o regulacni poplatky.
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Vlada necha povinné naockovat 200 000 lidi

Alexandr Hrabalek: Vlada a hlavni hygienik v CR jsou vybaveni pravomocemi, aby
v pripadé potreby podobné opatreni naridili. PovaZuji za nespravné, neetické a
nerozumné jejich rozhodnuti, podporend vSeobecné uznavanymi zdravotnickymi
autoritami, zpochybnovat a verejné dehonestovat. Myslim si, Ze fada praktickych 1ékart
v této oblasti sehrala roli, na kterou zcela jisté nemohou byt hrdi. Mrzi mne, Ze se do této
kampané zapojil i prezident republiky, ktery jinak vystupuje velmi racionalné a vécné.

Juraj Nemec: Je to normativny nazor laika, ale s ockovanim na chripku - ploSnym -
proste nestuhlasim.

Petr Kubi: Je potieba cilovym skupinam podrobné vysvétlit prinosy a rizika ockovani
ve vztahu k potrebnosti jejich profese v dobé pandemie.

Jan Mertl: Vtomto ohledu bych se oprel Cisté o odborné stanovisko epidemiologl a
hygieniki. Je jasné, Ze vyhodnotit epidemii v priibéhu casu je velmi obtizné. Tézko
hodnotit.

Josef Jelinek: Dnes uz cely svét vi, Ze riziko praseci chripky bylo s pomoci uplacenych
funkcionait WHO a v Ceské republice s pomoci vedeni ministerstva zdravotnictvi
zneuzito pro obohacovani dodavatelti vakciny, u které nejsou vétrené dlsledky pro
lidsky organismus.

Olga Kunertova: Souhlasim s nazory oponentti. Nechat nékoho ockovat povinné je navic
bezprecedentni zasah do lidskych prav a svobod.

Adriana Liptakova: Toto opatrenie vzmysle stcasnych poznatkov je zbytocné.
Ockovanie by malo mat’ odporucaci charakter.

Josef Mrazek: Pocet téch, u kterych by to bylo nutné a situace, kdy by pro to byl diivod,
to je otazka.

Oldiich Hai¢éman: Nebyly jednoznacné prokazany vysledky dopadu ockovani na
onemocnéni praseci chiipkou.
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Petr KriZ: Nebezpecnost prase¢i chripky a jeji nakazlivost nepresahuje béznou
chiipkovou sezdnu, je to ziejmé prehnand reakce zvyhodnujici farmaceutické firmy.
Navic soudny ¢lovék by mél mit pravo rozhodovat o svém léceni i své prevenci.

Radka Vichova: Zde mate prostor pro vyjadreni svého komentare, zdivodnit svoje
hodnoceni, vyjadrit se k opatfenim a poukazat na jeho negativa ¢i pozitiva.

Karel Erben: Rezolutni nesouhlas vyplyva ze silictho podezreni, Ze cela kampan kolem
praseli chiipky je vice marketingovou zaleZitosti vyrobcli ockovaci latky, které MZ
podporuje, neZ reakci na aktualni epidemiologické ohroZent.

Toto podezieni zalozZilo samo MZ, kdyZ neodpovédélo na podnét Svazu pacientd, Ze
v prevenci chtipky je tfeba vyuZit starych doporuceni prof. MUDr. Karla Rasky, ktery
zdlraznoval pro situace epidemiologického ohrozeni vyznam individualni nespecifické
imunity. Jeho doporuceni dostava v dnesni dobé novy vyznam objevem priciny vzniku
civilizatnich chorob (CCH). Oslabenou imunitu je tfeba pocitat podle mechanismu
vzniku jejiho oslabeni mezi CCH. S vyuzitim poznatkd, které patii k objevu je i narusena
imunita kauzalné 1éc¢itelna, nebo primarni prevenci znovu navoditelna.

Objev priciny CCH, ani nic z Klicovych poznatki, které k objevu patii, nedokazal zatim
nikdo zpochybnit. Tim vice je tfeba protestovat proti po¢inani MZ, které odmitlo zahajit
diskusi o vyuZivani objevu v praxi zdravotnictvi. Byla by to prijatelna forma splnéni jeho
povinnosti podle § 69 zak. 20/1966 Sb. Navic by to znamenalo, Ze MZ také prihlizi
k tomu, jak problematicka je tvorba a uZiteCnost protilatek po ockovani proti geneticky
proménlivé virdze, jako je chiipka.

Prof. Milan Zak: A kde je svoboda ????

Petr KriZ: NebezpecCnost prase¢i chripky a jeji nakazlivost nepresahuje béZnou
chripkovou sezdnu, je to zfejmé prehnana reakce zvyhodnujici farmaceutické firmy.
Navic soudny ¢lovék by mél mit pravo rozhodovat o svém 1éceni i své prevenci.

Ivana Korinkova: Z principu preferuji zodpovédné dobrovolné rozhodnuti, které
odpovidd mife vyznamu dané pozice. Vzhledem k tomu, Ze ale tento postoj se v CR
prakticky nevyskytuje, chapu navrh MZCR.

vV

Pavla Ticha: Nevéiim, Ze je to potieba.
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Ivana Kénigsmarkova: Ockovani jako program prevence by mélo byt pravem, nikoli
povinnosti. Vybér vakciny nedovedu posoudit

Karel Rydl: Jsem piesvédcen, Ze je to zkouska od farmaceutickych firem, co vydrzi
verejnost, aby mohla byt v priStich letech ,inkrustovana“, dal$imi léky. Povinné viibec
ne - dobrovolné.

Vaclav Nadvornik: Jsme snad svobodni lidé a praseci chiipka neni v tuto chvili choroba,
ktera by vyhladila narod.

Ostatni ¢lenové hodnoticiho panelu své komentaie nepiipojili.

V Praze dne: 23. 2. 2010

Mgr. Michael Vich

Vedouci projektu HEZR
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