Parlament Cv’es’ké rep\ftbliky
POSLANECKA SNEMOVNA

2018
8. volebni obdobi

ZAPIS

ze 17. schiize
Vyboru pro zdravotnictvi,
ktery se konal v ramci vyjezdniho zasedani do Jihomoravského kraje
ve stiedu 9. kvétna 2018
0d 16.00 hodin
v Premium Hotel Znojmo, Prazskéa 2133/100, 669 02 Znojmo

Piitomni byli: prof. MUDr. Veéra Adamkova, CSc.
Ing. Hana Aulicka Jirovcova
MUDr. Jiri Behounek
MUDr. Milan Brazdil
Andrea Brzobohatd, MBA
MUDr. Jaroslav Dvorak
MUDr. Kamal Farhan
PaedDr. Alena Gajdiiskova
MUDr. Kamal Farhan
MUDr. Miloslav Janulik
MUDr. Vit Kankovsky
MUDr. David Kasal
Karla Marikova
MUDr. Jiri Masek
Mgr. Jana Pastuchova
doc. MUDr. Bohuslav Svoboda, CSc.
prof. MUDr. Julius Spicdk, CSc.
prof- MUDr. Vlastimil Valek, CSc., MBA, EBIR
MUDr. Jiri Ventruba, CSc.
prof. MUDr. Rostislav Vyzula, CSc.

Omluveni: Doc. PaedDr. llona Mauritzovd, Ph.D.
Ing. Petr Pdvek
Bc. Daniel Pawlas
PhDr. Olga Richterova, PhD.
Ing. Petr Tresndk

Schiizi vyboru zahdjila v 16.00 hodin pfedsedkyné Vyboru pro zdravotnictvi prof. MUDr. Véra
Adamkova, CSc. Ptivitala vS§echny pfitomné hosty.

Poté seznamil pfitomné s programem schiize.



1) Zdravotné pojistné plany zdravotnich pojistoven na rok 2018 /snémovni tisk 148/

2) Vladni navrh zédkona o zpracovani osobnich tidaji /snémovni tisk 138

3) Vladni névrh zékona, kterym se méni nckteré zédkony v souvislosti s piijetim zadkona
o zpracovani osobnich udajti /snémovni tisk 139/

4) Vybrané zasady transparentniho hospodateni ptimo fizenych organizaci MZd v oblasti
nakupovani, bonusy — informace o dopadech

5) Navrh tpravy personalni vyhlasky - pozadovana kvalifikace pro 1ékaie v posadce ZZS

6) Navrh upravy personalni vyhlasky - l€katrské zajisténi protialkoholnich zachytnych
stanic

7) Letecka zachranna sluzba

Probéhlo hlasovani o programu: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0. (Usneseni &.
55 prijato)

Ovétovatelem schiize byl povéfen pan poslanec MUDr. Jiti B€hounek.

AD1) Zdravotné pojistné plany zdravotnich pojiSt'oven na rok 2018 /Snémovni tisk 148/

Ing. Helena Rognerova — uvedla pfesné Cisla systému vetejného zdravotnictvi. V Soucasné
dobé provadi vefejné zdravotni pojisténi 7 zdravotnich pojistoven, véetné VZP CR. Viechny
plany na rok 2018 a stfednédobé vyhledy na rok 2019-2020 byli schvaleny samospravnymi
organy zdravotnich pojistoven.

Déle shrnula planované navySeni rozpoctu zdravotné pojistnych pland. Vlada doporucila
pojistné plany schvalit.

Prezentace: Zdravotné pojistné plany zdravotnich pojiStoven na rok 2018

Celkové prijmy systému v.z.p. na rok 2018 jsou planovany ve vysi 297,19 mld. K¢
s mezirocnim naristem o 5,6 % (v absolutnim vyjadieni o cca 15,80 mld. K¢).

Podle predikce zakladnich makroekonomickych indikatortt CR zvefejnéné MF v dubnu 2018
bude pokracovat rist ¢eské ekonomiky. Riist realného HDP v roce 2017 byl ve vysi 4,4 %
— v roce 2018 je predpokladan ve vysi 3,6 %. Pro rok 2019 MF odhaduje rast 3,3 % a pro rok
2020 2,6 %.

Od 1. 1.2018 nafizenim vlady €. 140/2017 Sb. se zvySila ¢astka vymétrovaciho zakladu
pojistného na verejné zdravotni pojiSténi u osob, za nézZ je platcem pojistného stit, a to
z 6 814 K& na 7 177 K¢ za kalendaini mésic. To ptredstavuje zvySeni mésicni platby za kazdého
,.statniho pojisténce 0 49 K¢ z 920 K¢ na 969 K¢ (Gcinnost od 1. 1. 2018).

Minimalni mzda se zvySuje s U€innosti od 1. 1. 2018 z 11 000 K¢ na 12 200 K¢, mési¢ni
pojistné OBZP se tak zvysi z 1 485 K¢ na 1 647 K¢& (nafizeni vlady ¢. 286/2017 Sb.).

Roéni maximalni vymérovaci zaklad pro osoby samostatné vydélecné ¢inné a zaméstnance
nebude ani v roce 2018 zastropovan.

Celkové vydaje systému v. z. p. na rok 2018 jsou planovéany ve vysi 295,44 mld. K¢. Pii
mezirocnim srovnani s rokem 2017 tak dojde k rastu o 20 mld. K¢ z ¢astky 275,43 mld. K¢ (o
7,3 %). V prepoctu na jednoho pojisténce ¢ini pro rok 2018 celkové predikované vydaje
systému v. z. p. 28 190 K¢. Meziro¢né se vydaje na jednoho pojisténce absolutné zvysi o 1 880
K¢ (0 7,1 %).



Plianované saldo piijmii a vydaja systému v. z. p. (v¢. vlivu ostatni zdanované ¢innosti) ¢ini
cca 1,75 mld. K¢, coz predstavuje mezirocni zhorSeni o 4,2 mld. K¢. Hlavni pfi¢inou snizeni
celkového planovaného salda piijmi a vydaji systému v. z. p. je vyrazny vykyv
v hospodaiském vysledku VZP CR (v disledku zvy3ujiciho se tempa thrad za zdravotni
sluzby). Saldo VZP CR se snizi z vice nez 5 mld. K& v roce 2017 na 1,4 mld. K& v roce 2018.
Vsechny zdravotni pojistovny s vyjimkou OZP ocekavaji v roce 2018 kladna salda. Zaporné
saldo hospodafeni OZP v ¢astce —16,6 mil. K& je zplisobeno planovanymi rozsdhlymi
investicemi, odlozenymi z minulych let a dopadem zavedeni nového modelu pterozdélovani
pojistného.

Za cely systém v. z. p. v roce 2018 maji dosahnout primérné naklady na zdravotni sluzby vSech
ZP v piepoctu na 1 pojisténce v primeru castky 27 243 K&, coz predstavuje meziro¢ni zvySeni
0 6,8 % (v absolutnim vyjadieni narast o 1 728 K¢ na 1 pojisténce).

V objemové nejvétsim segmentu laZkové zdravotni péce je predpokladan nartst nakladt v
pfepoctu na 1 pojisténce 0 9,3 % (tj. o 1 269 K<) oproti ocekavané skutecnosti roku 2017.

U ambulantni péce se planuje zvySeni ndkladi celkem o 3,8 % (tj. 0 263 K<),

Zdravotni pojistovny nashromazdily znatné rezervy (ve smyslu zistatkii na BU) v letech
predchazejicich svétové hospodarské krizi v roce 2009.

Od roku 2009 do roku 2013 dochéazelo k prudkému ubytku rezerv, diky ¢emuz nedoslo
k vyraznému omezeni kvality a dostupnosti zdravotni péce.

Od roku 2016 mira rezerv v systému opét roste, avSak doposud nebylo dosazeno piedkrizovych
hodnot.

V roce 2018 by mél dokonce poklesnout v porovnani s o¢ekavanou skutecnosti roku 2017. To
znamena, ze se vroce 2018 tenci ,,polstai pro zmirnéni dopadd ptipadného vnéjsiho
negativniho Soku, napt. v podobé€ nenadalé recese ceské ekonomiky.

Zasoby na BU ZFZP jednotlivych zdravotnich pojistoven vyjadfené ve dnech k 31. 12. 2018
jsou nerovnomérné a dosahuji 9-37 dnd. Mezirocn€ nedoslo u tohoto ukazatele k vyraznéjsi
zmeéng.

prof. Véra Adamkova, piredsedkyné vyboru — podékovala za prezentaci a oteviela diskusi, po
které prednesla usneseni: Vybor pro zdravotnictvi

L. doporucduje Poslanecké snémovné Parlamentu CR, aby vyslovila souhlas
se Zdravotné pojistnymi plany zdravotnich pojiStoven na rok 2018 s vyjadienim
vlady spolu se souhrnnym hodnocenim, hodnocenim zdravotné pojistnych plant
na rok 2018 astfednédobych vyhledi na roky 2019 a 2020 jednotlivych
zdravotnich pojistoven a tabulkovymi pfilohami (snémovni tisk 148);

II. zmo ciiuje zpravodaje vyboru, aby se stanoviskem vyboru seznamil schiizi
Poslanecké snémovny.

Probéhlo hlasovani o navrZeném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 56 prijato)



AD2) Vladni navrh zakona o zpracovani osobnich udajii /snémovni tisk 138/
MUDr. Jifi Béhounek — shrnul nové zmény v GDPR a jeho vyznam pro zdravotnictvi.

JUDr. Radek Policar, naméstek Ministra zdravotnictvi — upiesnil, ze zmény GDPR pro
zdravotnictvi jsou z mnoha ohledi minimalni. Ve zdravotnictvi je vétSina zpracovani osobnich
udaji na zékladé zakonné povinnosti. Naptiklad vedeni zdravotni dokumentace a vedeni spist
zdravotnickych zaméstnanct ze strany zaméstnavatele. Upfesiiuje, ze ochrana osobnich udaji
je jiz realitou, nebot’ je smérnice zdkona o ochrané osobnich udaji z roku 2000.

Otazky a odpovédi na téma GDPR ve zdravotnictvi.

MUDr. Jifi Béhounek — akceptuje ndvrh pani predsedkyné na detailni prostudovani a zatazeni
bodu do pfistiho programu Vyboru pro zdravotnictvi a k jeho souhlasu v hlasovani.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — ptednesla usneseni: Vybor pro zdravotnictvi
ptrerusuje projednavani vladniho navrhu zakona o zpracovani osobnich udaji (snémovni tisk
138) do pftisti schiize vyboru.

Prob&hlo hlasovani o navrieném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 57 prijato)

AD3) Vladni navrh zdkona, kterym se méni nékteré zdkony v souvislosti s piijetim zakona
o zpracovani osobnich udaji /snémovni tisk 139/

prof. Véra Adamkova, predsedkyné vyboru — zahdjila treti bod schiize.
MUDr. Jiti Béhounek — predstavil zmény v tisku ST 139 a jeho dopady.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — podékovala za uvedeni a prosi ministerstvo o
uvedeni téchto véci.

JUDr. Radek Policar, naméstek Ministra zdravotnictvi — predstavil mezinarodni kontaktni
mista pro elektronickou vymeénu dat ve zdravotnictvi a jeho dosah v evropskych norméch.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — piednesla usneseni: Vybor pro zdravotnictvi
pferusuje projednavani vladniho navrhu zékona, kterym se méni nékteré zakony v souvislosti
s pfijetim zakona o zpracovani osobnich udajli (snémovni tisk 139) do pfisti schiize vyboru.

Probéhlo hlasovani o navrZzeném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 58 prijato)



AD4) Vybrané zasady transparentniho hospodateni ptimo fizenych organizaci MZd v oblasti
nakupovani, bonusy — informace o dopadech

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru —uvedla bod ¢. 4
Mgr. Filip Vrubl, naméstek ministra zdravotnictvi — piedstavil prvni ¢ast prezentace na téma
BONUSY, piikaz ministra a jeho dopady:

Zpétné bonusy:
* jde o dlouhodobou praxi nejen ve statnich nemocnicich
» praxe je z hlediska vefejnosti vnimana jako problematicka
* v soucasné dobé se o praxi bonusil zajima i Vrchni statniho zastupitelstvi
* na neexistenci pravidel pfijimani a vyuzivani bonust opakované upozoriuje i
Nejvyssi kontrolni arad
Ptikaz ministra:
* cil je jasné stanoveni pravidel pro pfijimani bonusii, naklddani s nimi a
vykazovani zdravotnim pojiStovnam
» jako forma byl zvolen pifikaz ministra — jde o akt fizeni vici piimo fizenym
nemocnicim
* nemocnice v piimé fidici ptisobnosti Ministerstva zdravotnictvi se jim budou
ridit
» stanovenim pravidel dojde ke zvySeni transparentnosti

Uprava bonusi v piikazu ministra:

Za ,bonus“ se pro ucely téchto zasad povazuje jakékoli dodate¢né financni i nefinancni
(naturélni) plnéni/zvyhodnéni, které dodavatel poskytuje odbérateli zpravidla, resp. zejména,
pfi odbéru vétstho mnozstvi zbozi nebo pii piekroceni urcité hodnoty fakturace, resp. pii
dodrzeni dalSich pro dodavatele vyhodnych podminek v ramci dodavatelsko-odbératelskych
vztahl v situacich, kdy s ohledem na pouZivanou obchodni a marketingovou praktiku neni
dodavatel ochoten nebo schopen tyto podminky promitnout ptimo do kupni ceny jednotlivych
druhti dodédvaného zbozi.

Jakékoli dodatecné plnéni poskytnuté v souvislosti s dodavkou 1é¢iv nebo zdravotnickych
prostredkii je bonus.

Adresné / neadresné bonusy
* bonusy délime na dva typy — adresné a neadresné
* adresné bonusy
* je mozné pfifadit ke konkrétni dodavce, ke konkrétnimu druhu
zbozi a je mozné zpétn¢ védet, kolik byla ndkupni cena po
odecteni bonusu na konkrétni poloZku 1éku nebo zdravotnického
prostfedku
* neadresné bonusy
* neni mozné ur€it vySi bonusu na konkrétni polozku 1éku nebo
zdravotnického prostiredki

Pravidla pro prijimani bonustu
* bonusy je mozné piijimat pii splnéni nasledujicich pravidel
* pouze na ziakladé pisemné smlouvy
*  pfii splnéni pravidel registru smluv = zvefejnéni
* Fadné zaiuctovani v ucetnictvi organizace
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* neadresné bonusy budou zatuc¢tovany na zvlastni analyticky tcet
uréeny pouze pro tyto bonusy
* najinych Gctech nesmi byt o neadresnych bonusech tc¢tovano

Pravidla pro nakladani s bonusy
* pFijmy z obdrzenych bonusi je moZné pouZit na:
* Uhradu nékladi z hlavni ¢innosti organizace, piedevSim na
uhradu néklada spojenych s provozem zdravotnického zafizeni a
jeho modernizaci
* 0 pouziti bonusi je nutné vést prikaznou evidenci pro ucely
pripadnych kontrol

Pravidla pro vyuctovani ZUM/ZULP zdravotnim pojistovnam
* dle metodiky se ZP vykazuji ZUM/ZULP v ,.cené, za kterou byl
porizen*
* metodika = soucast smlouvy mezi ZP a poskytovatelem
* jde o soukromopravni vztah
* MZ: vykazovana cena by méla byt oCisténa o vSechny v_dobé
vykazovani zndmé slevy, adresné bonusy apod. Pokud v dobé¢
vykazovani nejsou tyto skutecnosti znamy, potom na zadost
pojistovny a zpisobem, ktery bude se zdravotni pojistovnou
dohodnut, nemocnice sdéli vysi adresnych bonusi zpétné.
* neadresny bonus nelze priradit ke konkrétni vykazované polozZce, a
proto jej nelze promitnout do vykazované ceny

Ocekavané dopady
* nefinan¢ni

* 7 dekriminalizace bonust ?

* sjednoceni a ztransparentnéni postupu piimo fizenych organizaci

* navod na ,,spravnou praxi‘ pro ostatni nemocnice

« piedchazeni naleziim NKU typu ,,nemocnice nedokaze vysvétlit,
na co finan¢ni prostiedky z bonust pouzila®, ,Ministerstvo
zdravotnictvi nestanovilo pravidla pro pfijimani bonust* atp.

* informace o velikosti ,,problému* — bude mozné piesné zjistit
objem neadresnych bonusii a s touto informaci dale pracovat

Ocekavané dopady
* finanéni
* zvySeni naklad?

» zvySeni ndkladi miiZze vyvolat pouze vykazovani nizsi
ceny ZUM/ZULP, a to jeSté¢ pouze tam, kde nejsou
soucasti pausalu (ambulantni, centrové léky hrazené
jednotkovou cenou)

* snizeni dodatecnych vynosa?

* u starych ,gentlemanskych dohod“, které dodavatel

nebude chtit uzaviit pisemnou formou

Nepredpokladame finan¢ni dopady v takové mife, se kterymi by si nemocnice neumély poradit.
Dopady budou spiSe minimalni. Hlavnim smyslem piikazu ministra v této oblasti je sjednoceni
pfistupu organizaci a zvyseni transparentnosti.



Jan Michalek, Feditel odboru piimo Fizenych organizaci — ptredstavil druhou Cast prezentace
na téma veiejné zakazky:

V prikazu ministra jsou dale stanovena néktera pravidla pro nakupovani ze strany
nemocnic
Pouzivani jednaciho fizeni bez uvetejnéni
* je podle zakona moznym zptisobem nakupovani
* pokud jej organizace pouzije, zaSle Ministerstvu zdravotnictvi podrobné
zdtvodnéni pouziti této formy zadani
* doloZeni legality/legitimity
«  prokézani, e do situace, kdy je nutné pouzit JRBU se zadavatel nedostal
vlastni vinou (nemohl situaci ptedvidat a ani ji nezpiisobil)

V prikazu ministra jsou dale stanovena néktera pravidla pro nakupovani ze strany
nemocnic
Pouzivani vyjimky nahodilého ndkupu
* postup dle § 19 odst. 3 zdkona o zadavani vefejnych zakazek
* je mozné pouzit pouze pii splnéni vSech nasledujicich podminek:
» zadavatel nakupem uspokojuje svoji aktualni pottebu
* potiebu podle bodu a) neni mozno objektivné predvidat ani naplanovat
* jednotkova cena dodavky nebo sluzby je v pribéhu ucetniho obdobi
proménliva,
* sluzbu niz§iho hodnoty se povazuje takové plnéni, jehoZ hodnota v
jednotlivém ptipad¢ nepiesahne 500.000 K¢ bez DPH
» zadavatel prokazateln¢ popta dodavku nebo sluzbu na relevantnim trhu
* dojde k dodrzZeni obecnych zasad vefejného zadavani

V prikazu ministra jsou dale stanovena néktera pravidla pro nakupovani ze strany
nemocnic
Pouzivéani vyjimky nahodilého nédkupu
* nelze aplikovat na 1écivé ptipravky plosné — kazdy nahodily ndkup musi
byt odiivodnén
* je nutné archivovat vSechny doklady ospravedliiujici postup
* 5 let ode dne uzavieni smlouvy na poptavané plnéni
* objem ndkupll v rdmci aplikace vyjimky nahodilého ndkupu bude
organizace reportovat Ministerstvu zdravotnictvi

Po prezentaci byla zahdjena diskuze.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — prednesla usneseni: Vybor pro zdravotnictvi
bere na védomi informaci o dopadech vybranych zéasad transparentniho hospodatfeni pfimo
fizenych organizaci Ministerstva zdravotnictvi v oblasti nakupovéni, bonusy.

Probéhlo hlasovani o navrZeném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 59 prijato)



ADS) Navrh tpravy personalni vyhlasky - pozadovana kvalifikace pro lékatfe v posadce ZZS

prof. Véra Adamkova, pitedsedkyné vyboru — zahdjila paty bod schiize na téma Navrh upravy
personalni vyhlasky - pozadovana kvalifikace pro lékare v posadce ZZS (navrhovatel: MUDr.
Jiti Masek a MUDr. Milan Brazdil) a pozadala navrhovatele o predstaveni bodu.

MUDr. Jiri MaSek — navrh na zménu vyhlasky 99/2012 Sb. O pozadavcich na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb. V soucasném systému vzdelavani, ketré je delsi nez
3 roky a trva 5 let nebo vice, nastala situace, kde se zastavil pfiliv mladych 1ékara. Pokud
graduuji po 5-6 letech, tak uz vétSinou ke ZZS nepiijdou. Zmeéna vyhlasky umoziuje, aby bylo
mozné dostat Iékafe do ZZS jako v minulém systému po 3 letech. Zména vyhlasky spociva
v tom, ze by moh jezdit jako Iékai ZZS ten, kdo absolvoval zédkladni kmen vybranych obortii.
V soucasné dob¢ ale jedin¢ za podminky a na tom vyjezdovém stanovisti, kde je paralelné
pritomny 1 lékat ktery je plné kvalifikovan. Coz nefesi problém, nebot’ je toto feSeni mozné
pouze v krajsych méstech nebo tam, kde jsou minimalné dvé ZZS. V nov¢ upravené vyhlasce
ptibila v podstate pouze slovicka, ktera umoziiuji pouzit 1ékate s kmenem plosné€ po celém kraji.

MUDr. Milan Brazdil — shrnul problematiku ZZS v soucasné dob& a pfipomenul, Ze
v soucasné dob¢ je ZZS mnohdy zneuzivana, a malo vyjezdi je doopravdy zivota zachrafujici.
Ptimlouva se, pro novou zménu vyhlasky.

prof. Véra Adamkova, piredsedkyné vyboru — dékuje za nazory. Prosi pana feditele Slabého o
stanovisko.

MUDr. Slaby, reditel — shrnul aktudlni situaci ZZS a systém vzdé¢lani. Pléduje za novou
vyhlasku. Prosi o doporuceni.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — ve viech oborech je to tak, ze kazdy 1€kat, ktery
ma kmen, tak ma lidi s kmenem na starosti n€kolik, je tam 30 minut na konzultaci. Domniva
se, ze konzultace na 30 minut po telefonu erzeta musi zvladnout n€kolikrat. Na celém svéte jsou
takzvani senior konsultanti, ktefi nejsou na miste, ale pouze se konzultuji, poroto maji také tento
nazev. Samoziejmé by bylo vyborné, kdyby méla kazda posadka lékate, to bylo ale mozné
v dobé¢, kdy bylo pouze par posadek na cely okres. Paramedici mohou mit také velmi dobrou
kompetenci nebo také absolventi socidlné-zdravotnich fakult. Zdravotnicky zachranaf je vlastni
obor a je vlastnim ¢lenem v posadce, ale také musi mit za zady 1¢ékare.

MUDr. Jiti Béhounek — podporuje sdélené nazory.

MUDr. David Kasal — podporuje nazory pana MUDr. Béhounka. Studenti po 6 letech vzdélani
jsou schopni pracovat ve ZZS pod dohledem Iékafe. Nova vyhlaSka piedstavuje vylepSeni
systému.

Mgr. Jana Pastuchova — podporuje vyhlasku. Upftesnila, Ze 1¢kaiti je malo, a dispecink je také
neposila na vSechny vyjezdy. Konzultace po telefonu a nechani doma je také zavadgjici, a mélo
by se to Iépe specifikovat.

S panem MUDr. Slabym se v minulém obdobi jiz feSila situace kurzl specializovanych pro
zéachranate. Uvedla, Ze kompetence zachranaiti jsou minimalni, a museji konzultovat vSe s
lékafem. Casto se po nich vyzaduje nechat pacienty doma a konzultovat vie s lékatem. Je pro
feSeni kompetenci zachranari, nebot’ jsou v soucasné dob¢ jako taxi sluzba namisto sluzby
zachranné.



prof. Véra Adamkova, predsedkyné vyboru — nedoporucila nechavat pacienty doma. Je to
velka zodpovédnost, a problém spociva v legislativni upravé.

MUDr. Marek Slaby, MBA, prezident AZZS CR — smiSeny systém, kde lékai pracuje
s n€kolika posadkami bez Iékare, se zafixoval v nasem systému, jako v celé zapadni Evrop¢, a
toto je prvni krok k vylepsSeni. Poukazuje na systém v Rakousku ¢i USA, kde jsou razné druhy
zachranare.

prof. MUDr. Vlastimil Valek, CSc., MBA, EBIR — podporuje zménu vyhlasky a dodal, ze
tato zméena také podporuje definovat kompetence absolventa Iékaiské fakulty.

Dale nasledovala diskuze na téma zvySeni kompetenci zachranai.

prof. Véra Adamkova, predsedkyné vyboru — ptednesla usneseni: Vybor pro zdravotnictvi
bere na védomi navrh upravy personalni vyhlasky — pozadovana kvalifikace pro Iékare
v posadce zdravotnické zadchranné sluzby.

Probéhlo hlasovani o navrzeném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 60 prijato)

ADG6) Navrh upravy persondlni vyhlasky - Iékatské zajiSténi protialkoholnich zachytnych stanic

prof. Véra Adamkova, piredsedkyné vyboru — zahdjila 6. bod schiize: Navrh tpravy personélni
vyhlasky - lékaiské zajiSténi protialkoholnich zachytnych stanic (navrhovatel: MUDr. Jifi
Masek a MUDr. Milan Brazdil)

MUDr. Milan Brazdil — predstavil problematiku vyhlasky 99, zachytnych stanic a aktudlnich
pozadavkll na né. Navrhuje, aby i 1ékaf s dokoncenym kmenem, mél moznost pracovat na
zachytné stanici. Navrhl také moznost proSkoleni. Nastinil také dalSich problematik:

1) Co s alkoholem doty¢ného? MuZe si odnést a vypit za rohem, nebo se smi vyhodit?

2) Co s cloveékem, ktery je odmitnut zachytnou stanici?

3) Téma poplatki
Ptimlouva se, aby na zachytné stanici mohl byt jakykoliv 1ékaf, i s dokoncenym kmenem.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — pod¢kovala za navrh a poprosila zastupce
ministerstva k vyjadfeni. Déle dala ptiklad z vlastni praxe, jak nebezpecna situace na zachytné
stanici mize byt.

prof. MUDr. Roman Prymula, CSc., Ph.D., ndméstek ministra pro zdravotni péci — problém
nastav v definici zachytné stanici jako zdravotnickém zatizeni. Souhlasil, ze vyhlaska se musi
aktualizovat. Dovede si novy model pfedstavit, s tim, Ze se bude moct konzultovat 1ékaf.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — zdiraznila, Ze nemocnice nejprve piesetii
pacienta, a az poté je odvezen na zachytnou stanici.



MUDr. Jifi Béhounek — soucasna vyhlaska komplikuje zfizeni novych zachytnych stanic
v krajich. 17 milionil na zatizeni nové zachytné stanice je piili§ mnoho, a nékteré stanice se na
zaklad¢ této vyhlasky museli zaviit.

MUDr. Jifi MaSek — dal ptiklad zachytné stanici v Hradci Kralové, kterd je mimo nemocnici.

MUDr. David Kasal — uvedl ptiklad pediatra, kde se dovazi vSichni nezletili pacienti rovnou
do nemocnice. Navrhnul pfedefinovani novely, aby byla zajisténa spravna péce se spravnymi
zaméstnanci.

MUDr. Miloslav Janulik — navrhnul vzit si piiklad ze sousediciho zahrani¢i, kde existuje
fungujici feSeni. Navrhnul, jako v zahranici, Ze naklady nemé hradit zdravotni pojisténi, ale
clovek, ktery je na zachytnou stanici dovezen.

Ing. Aulicka Jiroveova — vstupni cena zachytné stanice na Ustecku je véetné vybaveni a
personalu cca. 25 milion korun. Ro¢ni néklady byli cca. 17 miliond. Stale vidi zachytnou
stanici jako zdravotni zafizeni. Vybaveni stanice zptisobuje velké problémy v Usteckém kraji.
V soucasné dob¢€ nejsou mladi lidé pouze opili, ale mnohdy pod vlivem drog. Ve vétSing
ptipadl se vold nejenom zachranna sluzba, ale rovnou i policie. Na zakladé ptikladii, nesouhlasi
s tim, Ze zachytnd stanice ma byt pouze socidlni zatizeni, ale Ze také potiebuje 1¢kare.

MUDr. Milan Brazdil — citoval ¢ast zdkona, ktery by se mél zménit. Z pohledu lékate
upfesiuje, ze lovek co je probuditelny, neni nemocny a jako zachranaf vola v takovém ptipadé
policii. Toto oznacuje jako socidlni problém, a ne jako zdravotni. Pokud je clovék
neprobuditelny, odvazi se do nemocnice. Pokud se takova situace odehrava na dédiné, nesmi
meéstska nemocnice doprovazet zachranku, nebot’ nesmi opustit uzemi, ale musi zavolat statni
policii. Zde také nastavaji problémy.

Reditel zachranné sluzby — jako prvni odpovédél na otazku MUDr. Janulika. Upfesnil, Ze
velka cast pfivezenych na stanici, je bez domova, a domahani se penéz v takovém piipadé
nefunguje. Provozni néklady jdou do ztraty. Je pro zruSeni zachytnych stanic, a dopliuje, Ze to
neni zdravotni zafizeni.

Nasledovala kratka diskuze.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — vyjadiila nazor, Ze je pro lepsi definici
specializace zachytné stanice, bez luxusniho vybaveni.

prof. MUDr. Roman Prymula, CSc., Ph.D., naméstek ministra pro zdravotni péci — tekl, ze
do dvou tydni pfinese novelu této vyhlasky a ptedloZzi ji i Vyboru pro zdravotnictvi.

prof. Véra Adamkova, predsedkyné vyboru — ptednesla usneseni: Vybor pro zdravotnictvi
bere na vé€domi informace o ndvrhu upravy persondlni vyhlaSky - lékaiské zajisténi
protialkoholnich zachytnych stanic

Probéhlo hlasovani o navrZzeném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 61 prijato)



AD7) Letecké zachranna sluzba

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — oteviela posledni bod programu, ,,Letecka
zéachranna sluzba“. Pozadala zastupce ministerstva, aby Vybor pro zdravotnictvi seznamil se
soucasnym stavem.

prof. MUDr. Roman Prymula, CSc., Ph.D., naméstek ministra pro zdravotni péci — strucné
shrnul aktudlni stav letecké zadchranné sluzby. Do konce roku 2018 ma byt vypracovan novy
koncept letecké zachranné sluzby. Do roku 2022 predpokladé jiz existujici systém letecké
zachranné sluzby. V soucasné dobé existuje 10 stiedisek, které jsou operovany ruznymi
subjekty. Diskutuje se i o efektivnéjsi distribuci stanovist’ v riznych krajich. Aktudlné operuji
nekteré stanoviste 24 hodin denné, a v budoucnu se ma rozhodnout, zda maji vSechna stanoviste
operovat taktéz 24 hodin. Nastinil i variantu zafizeni statniho podniku i jeho rizik. Dalsi varianta
je prevzeti stanovist’ rezorty. Jako dalsi variantu jmenoval ponechani stavajiciho systému, a
vysout¢zit k tomu 2 zékladny od privatnich firem. Toto feSeni musi byt také velmi
transparentni, aby se pfedeSlo sankcim. Jako posledni variantu jmenoval takzvanou ,,variantu
postupnou®, kde by vznikl statni podnik, ktery by od roku 2022 operoval 2 zakladny. Zbyla
stanoviSté by byla operovéna jak doposud, bud’ resorty nebo privatné. Po dalSich 4 letech by
se statni podnik mohl rozsifit o dalsi 2 stanoviste.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — CR ma velmi kvalitni leteckou zachrannou
sluzbu. Souhlasila, Ze je to problematika, kterd se musi fesit.

MUDr. Jifi MaSek — zdiraznil nedostatek pilotl a jejich doSkoleni.

MUDr. Milan Brazdil — upfesnil, Ze se pofad ¢eka na feSeni. Problémy nastavaji i v soutéZich.
Je otazka 3 meésict, aby nékdo upiesnil tym odborniki- nebot’ helikoptéry jsou, ale patii
soukromnikiim. Bylo hodn¢ napadii na feSeni, ale stale se situace nikam neposunula.

prof. MUDr. Roman Prymula, CSc., Ph.D., naméstek ministra pro zdravotni péci —
Souhlasil se situaci tykajici se pilotii. Existuje jiz dohoda s armadou o poskytnuti ptipravu

pilotii. Do mésice bude zndmo finalni feSeni situace.

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — ukoncila posledni téma, a nechala hlasovat o
usneseni: Vybor pro zdravotnictvi bere na védomi zpravu o stavu letecké zachranné sluzby.

Probéhlo hlasovani o navrzeném usneseni: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0.
(Usneseni ¢. 62 prijato)

Sdéleni predsedkyné

e 17. kvétna 2018 se uskutecni kulaty stil Vyboru pro zdravotnictvi na téma ,,Zlata
hodina* pod vedenim pani poslankyné Richterové

Probéhlo hlasovani o schvaleni kulatého stolu ,,Zlata hodina, prvni hodina s ditétem*:
PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO SE: 0. (Usneseni ¢. 63 prijato)

o Tiskové konference na téma ockovani pod vedenim pani poslankyné Brzobohaté



Konference na téma ,,Socidlné-zdravotni pomezi*

Do konce ¢ervna bude Vybor vyzvan navstivit vézeiiskou sluzbu a véznici
Ptipomnéla ranni workshop 10. kvétna

23. kvétna bude rychlé schiize u klaviru, kde se sd¢€li doslé tisky

Probéhlo hlasovani o navrhu p¥i§ti schiize vyboru: PRO: 21, PROTI: 0, ZDRZELO
SE: 0. (Usneseni €. 64 prijato)

9 Cervence se uskutecni konference ve spolupraci s CVUT na téma ,,Bezpecnost
zdravotnického zatizeni‘

20. ¢ervna se kona fadna schiize Vyboru pro zdravotnictvi
Sdéluje informace pacienta, ktery oslovil Vybor pro zdravotnictvi
Informuje, Ze zakona o reklamé se ujmul pan doc. Svoboda

prof. Véra Adamkova, piedsedkyné vyboru — podékovala za ucéast a uzavira 17. schizi
Vyboru pro zdravotnictvi.

Schiize skoncila v 19:00 hodin.
Za spravnost: Mgr. Martin Blazek

MUDr. Jiii Béhounek, v. r. prof. MUDr. Véra Adamkova, CSc., v. r.

oveérovatel vyboru predsedkyné vyboru



