Stéat poriadok nezaviedol

V zdravotnictve treba jasne povédé ma ried Stataco trh. Vlada nema odvahu
povedd to nahlas.

Zdravotnictvo je zatigjedinou oblagou, kde sa vlade dari rittpredoslé reformy a
presadzovévlastny poliiad na usporiadanie spotwsti. Je preto zaujimavé sledéva
vysledky prace vliady v tomto sektore. Ziskame tgaapriblizny obraz o tom, ako
moZe vyzergéicela krajina, ak vlada bude Uspesna v plnenidva@amerov.

Patas prvych dvoch rokov vlada bojovala za ,bezplatrdravotnictvo a silnejsi
vplyv Statu. S tymto cismm zruSila poplatky u lekara a v nemocnici, zastavi
transforméaciu nemocnic na akciové sgalusti a ich privatizaciu, zruSila zisk v
zdravotnom poisteni, zaviedla minimalnutsiemocnic, z ktorych vSetky su Statne a
posilnila svoj vplyv na Urade pre diad nad zdravotnou starostlivos!.

Bez analyzy i zlepSenia

VlIadda nepredlozila Ziadnu analyzu, ktord by vyhddaaosah prijatych zmien. V
realite vSak Ziadne zlepSenia nevidno. Napriklademie poplatkov viedlo k
¢astejSim navstevam u lekara,doavliada reagovala zavedenim vymennych listkov.
Vysledkom su dlhSiéakacie rady u vSeobecného lek&@je zrejme v dosledku
stratenéh@asu pacientov vyrazne drahSie a menej efektivngepa nez priame
platby.

Obmedzenim nezavislosti Uradu pre Bahvlada ukazkovo préfila svoj konflikt
zaujmov, k& ma robf rozhodcu medzi pacientmi a nemocnicami, ktorésu v
vlastnictve Statu. Xazké si predstawj Ze by Statny urad tvrdo zasahoval proti Statnej
nemocnici.

Realitou prvych dvoch rokov vlady je narast dihb,Z miliardy kordn (182 milionov
eur) v juli 2006 na vySe osem miliard korun (263i@miov eur) koncom roku 2007.
Doslo k nemu aj napriek vyraznému zvySeniu tokitegédo zdravotnictvadaka
rastu miezd a zamestnanosti, a teda aj vysSim odvad ekonomicky aktivnych
Tudi. V ekonomicky priaznivom obdobi, Kesa iné sektory prudko rozvijaju, sa teda
zdravotnictvo ponara do dlhov. Cely narast dlhtopripripada na zdravotnicke
zariadenia vo vlastnictve Statu. Ukazuje sa taklllieerastie tam, kde je menej
peiazi, ale tam, kde je menej discipliny.

VIada sa rastaci dlh snazi rig&ilZzenim siete poskytovédites prostrednictvom VSZP.
Na tom by nebolo dizlé, individualny pristup pofsvni k poskytovatéom pri
uzatvarani zmlav by dokonca mohol zviylak na ich efektivnasa vyl&it najmenej
efektivne nemocnice zo siete poskytovate To by vSak poiovia musela
postupové na zéklade transparentnych kritérii zameranycefektivnos. Kritéria
VSZP su vSak malo konkrétne, neposudzuju efektiymos je zrejmy spdsob ich
vyhodnotenia a poievia ich vyhodnotenie pre jednotlivych poskytovateani
nezverejnila.



Dalsim problémom je, Ze vlada stanovenim minim&rede poskytovatev dopredu
rozhodla, Ze preziju Statne nemocnice. ZuZzovaeie $& tak vliastne koncentraciou
finanénych tokov do Statnych nemocnic, ktoré patria mediadlZenejSie. Ich dih

tym moZe doasne klesntl] netransparentny postup a diskriminacia sukromnych

nemocnic vSak zrejme povedu k znizeniu efektivreostm aj kvality poskytovanej

starostlivosti.

Blizko k chaosu

Realita ukazuje, Ze Stat nema kapacitu zalieg pek( Urové zdravotnictva, ktora by
zodpovedala stuju rozvoja naSej ekonomiky. Liba finargne menej nartnych a
predvidaténych chorbb o&erpava verejné zdroje, ktoré potom chybaju na drahu
liecbu zavaznych choréb, pri ktorych je tloha State#idéjSia. V zdravotnictve preto
treba jasne rozdélico ma spravovastat ato méze riedi trh. Stasna vliada nema
odvahu povedato nahlas, jej kroky v duchu populizmu a stasacovej ideoldgie
svedia skér o snah&o najviac rozSiti pésobenie Statu.

Realitou je vSak spontanny vyvoj, ktory nedsleko od chaosu: trh funguje aj tam,
kde by fungové nemal (platime aj tam, kde by sme nemali), a naghalia s
kontaktmi si vybavia bezplatnu dleu aj tam, kde by ini platili).

Zodpovedna vlada by mala predovSetkym sptesplidarny balik diagnéz a
liecebnych vykonov tak, aby verejrtogedela, n&o mé nérok z verejnych zdrojov a
kde maju poskytovatelia pravo pozadbgakromné platby. Hlavnou ulohou Statu by
mal byt doh’ad nad plnenim tychto pravidiel a ich vymahaniéddd by mala siasne
vymedzt’ menej prioritné diagndzy vhodné pre nepovinnétpais tak, aby mohlo

byt zavedené do praxe. Nie preto, d&hgia viac platili z vlastného vrecka (ako o tom
¢asto rozpravaju vladni politici), ale preto, abyusatrili peniaze na lidu choréb,
ktoré je spoldensky Ziaduce platiz verejnych zdrojov.
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