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Co jsme ud elali... 9:

 Moderni specializovana pece bez protekce a
korupce

e Ochranné limity pro nejvazneji nemocné

* Nové narodni preventivni a screeningove
programy

« Uspésné vyuziti EU fondd

« Mame nejmodernéjSi o¢kovani dostupne vsem

e ZvysSeni ohodnoceni prace sester

* Vytvonli jsme financni rezervu pro obdobi krize
a pntom investovall do modernizace nemaocnic
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Nejv étsi dostupnost zdravotn i péée v historii C

NarUst |écenych pripadd (2007 jako baze)
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péce v historii CR

Zajistili jsme nejvetsi dostupnost zdravotni

DIALYZA - vjkony +36%
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Zajistili jsme nejvetsi dostupnost zdravotni

pécée v historii CR
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Bez zmeny nezvladneme 9:

e Starnuti populace

e Inovace, noveé |éecebne metody a
ocekavani verejnosti

e Stav verejnych financi

« Opravnéna ocekavani zdravotniku

* Dopady hospodarske krize
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Duvody pro zménu - starnuti populace :;

Podil obyvatelstva starsiho 65 let na populaci
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Stav ve rejnych financ |
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Co je pred nami? 9:

o Stav verejnych financi neumoznuje v
nasledujicich 5-ti letech zasadni
zvysSeni vydaju na zdravotnictvi

‘ Zmény x omezeni pédce!

I Praha, 4. kv étna 2010




ODS nabizi reseni 9:

« Dalsi uspory zdravotnich pojistoven

— Uprava lékové politiky
* RychlejSi vstup generik
« Cenova souteéz — aukce na genericke latky

— Novy referenéni systém uhrady zdravotnickych prostfedku
» Princip stejny efekt, stejna thrada

— Posileni soutéznich principu vuci poskytovatelim
e Tzv. mimopausalni vykony
* Platba za diagnézu (DRG) a pod.
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ODS nabizi reseni

— ZvySime transparentnost systemu verejného zdr.po;.

« Definice standardu péce hrazené z verejneho, solidarniho
zdravotniho pojisténi

« Garantovana pIné hrazena varianta s pravem si vybrat alternativu
za priplatek

— Posilime spravedinost
* Racionalni a zodpovédné jednani se musi vyplacet — bonusy

— Vytvofime prostor pro dobrovolné komercéni pripojisteni
» Bez definice standardu nelze
» Uhrada nadstandardu, nehrazené a ¢astec¢né hrazene péce

— Omezime korupci
» Legalizovat prostredky za jiz dnes poskytovany ,nadstandard*
* Pravidla a ochrana
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ODS nabizi reSeni 9:

» Financovani socialné — zdravotnich a
oSetrovatelskych sluzeb pro seniory

— Odstraneni nefunkéniho resortismu
— Novy zpusob financovani z jednoho zdroje

— OSetrovatelské pApojisténi a dobrovolné
sporeni s podporou statu
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ODS nabizi reseni

* Prevence jako ucinny a efektivni nastroj

— Dlouhodobé narodni preventivni programy
« V¢asna diagnostika nadorovych onemocnéni
* Prevence kardiovaskularnich rizik
» V¢asna a spravna lécba diabetu
* Prevence u déti — napr. zubni kaz

— Uhrady ze zdravotniho pojisténi
— Zvyhodnime ty, co se o sebe staraji - pfirozena, ekonomicka
motivace pojistence
— Predchazeni a v€asna diagnostika p/inasi zasadni efekty
* Pro uspéesnost 1é¢by i naklady systéemu
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Ceho chceme dos ahnout? 9:

o Garantovat kazdéemu pristup k ucinne,
vcasne a efektivni péci, bude-li ji
potrebovat.

o Zachovat finanéné stabilni

zdravotnictvi, nezadluzeny a socialne
vstricny system.
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ODS nabizi svobodu pro pacienty 9:

e Svobodu v rozhodnuti vybrat si zdravotnicke zarizeni

e Svobodu v rozhodnuti pA vybéru zdravotni pojistovny,
pojistneho produktu i produktu zdravotniho sporeni ¢i
doplrikoveho pApojisténi.

e Svobodu v rozhodnuti, kde v pripadée dlouhodobeé
nemoci stonat — zda v nemocnici, nebo doma.

« Dobrovolnost v Uc¢asti na motivacnich preventivnich
programech (pozitivni motivace)

* Dobrovolnost v ucasti v systemu elektronickeho
zdravotnictvi (eHealth)
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ODS: Pacient v azenym klientem 9:

o Kazdy pacient bude jasne védét, jaka ma prava a
povinnosti a jaka prava a povinnosti ma zdravotnické
zafizeni a zdravotni pojistovna.

« Pacient bude také vedet, na jakou pecéi ma narok,
v jakem rozsahu a terminech a jaka péce je plné
hrazena ze zdravotniho pojiSteni. Bude presné znat
miru spolulic¢asti a zpusob, jak se na jeji rizika
PApojistit.

« ODS se zasadi o0 zasadni zlepSeni p Fistupu
zdravotnik u k nemocnym a vymyceni elita fstvi a
korupce ze zdravotnictvi.
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Strop spolu ucastl je efektivn 1 9]

ochranou pro chronicky nemocn €

e Priklad 1:

— Jedna se o 3leteho tézce postizeneho chlapce s mnohocetnymi
vrozenyml vadami, s tetraplegu a naslednyml eplleptlckyml
zachvaty. V ramci zakladnlho onemocnéni velmi obtizné pfijima
potravu a jedinou moznosti pro zajlstenl dostate¢né vyzivy jsou
pro chlapce pripravky pro enteralni vy2|vu V roce 2009 byl
opakované hospltallzovan pro onemocnéni dychacich cest Jako
komphkuyum onemocnénim a rovnéz byl hospitalizovan v ramci
vySetfeni magnetickou resonanci.

— Pro rodinu predstavuji nejnakladnéjsi ¢ast IéCby pripravky pro
enteralni vyzivu. Za rok 2009 zaplatili na doplatcich/poplatcich
celkem 33 373 K¢, coz pro rodinu s dalSim sourozencem
(parozenym v roce 2009) opét neni zanedbatelna Castka. VZP
CR vrétila této rodiné z duvodu pfekroceni zakonem povoleného
limitu ¢astku 30 873 K¢&.
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Strop spolu ucastl je efektivn 1 vj

ochranou pro chronicky nemocn €

» Priklad 2

— Jedna se o 63letého, dosud pracujiciho muze, s primarnim
hyperaldosteronismem. LéCi se pro hypertenzi a chronickou
ischemickou chorobu srdecni. NavsStévuje pravidelné ordinaci
internisty a kardiologa a praktického Iékare. Na pravidelné
kontroly dochazi rovnéz do endokrinologické ambulance. Nosi
bryle pro kratkozrakost. Uziva IéCivé pfipravky pfedevSim na
snizeni krevniho tlaku a pro snizeni rizika kardiovaskularni
morbidity a mortality.

— Tyto leky se také nejvyrazneji podili na vysi regulacnich
doplatkl. Za rok 2009 byla celkova suma poplatkl a doplatkd
zaplacena pojisténcem ve vysi 29 011 K¢. Ze strany VZP CR
bylo vraceno 24 011 K¢ na zakladé prekroCeni zakonem
stanoveného limitu.
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Ochranné limity funguiji
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CSSD = Rathovo zdravotnictv i v kolapsu

— CSSD za posledni 2 roky zcela propadlap A
sprav e krajského zdravotnictvi
* Dluhy, ztraty a porusovani zakona

— ZruSeni regulaénich poplatkd pApravi zdravotnictvi o
10 mld. K¢ = finan¢ni kolaps !

— Investice do nemocnic formou dluhopisu = dalSi
zadluzovani statu

— Jedna zdravotni pojiStovna = diktat bez prava si
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CSSD = Rathovo zdravotnictv i v kolapsu 9:

— Jasna zprava verejnosti — David Rath bude v prfipade
vitézstvi CSSD ministrem zdravotnictvi

— Omezovani péce, prisné limity a rust ¢ekacich dob
— Snizovani platu zdravotnikd
— Prodluzovani doby splatnosti a dluhy

— Navrat ke kategorizacni komisi a rozhodovani
ministra pA stanovovani cen a uhrad Iéky = navrat
korupce
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