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Zapis €. 4/2019

z jednani Pracovniho tymu pro zdravotnictvi RHSD CR

dne 3. ¢ervna 2019

Datum, ¢as:
Misto:
Pritomni:

NeUcast:

3. ¢ervna 2019 od 10:00 hod.
Ministerstvo zdravotnictvi, zasedaci mistnost ¢. 223k
dle prezenc¢ni listiny (viz pFiloha zapisu)

Ing. Radka Sokolova, MUDr. Milo§ Voleman, Bc. Vladimir Kothera, MBA,
MUDr. Petr Schonka

A. Uvodni slovo

Ing. Brerikova

Privitala pfitomné ¢leny pracovniho tymu RHSD pro zdravotnictvi (dale
jen ,PT“) i vSechny hosty a omluvila nepfitomné.

B. Program jednani

Ing. Bferikova

Predstavila navrh programu jednani. Vyzvala socialni partnery, zda
s navrzenym projednavanim jednotlivych bodu programu souhlasi,
popfipadé zda chtéji program doplnit o dalSi témata.

VSichni €lenové s navrzenym programem vyjadfili souhlas, dalSi témata
k projednani nebyla navrZzena.

Program jednani byl schvalen v nize uvedené podobé.

v
1, v

v

Kontrola ukolt

K2/2018 Zajisténi dat fakultnich nemocnic za roky 2016 a 2017.

K6/2018 Novela zdkona €. 592/1992 Sb., o pojistném na vefejné zdravotni
pojisténi - finan&ni dopad valorizace platby statu za tzv. statni pojisténce.

K7/2018 Doporuéeni OECD - Zlep$eni systému zdravotni péce v Ceské
republice.

Personalni situace v nemocnicich + kontrola ukolu K4/2018 Personalni
2. situace, odménovani zaméstnanct v roce 2019, zvySeni platd a mezd.
Prezentace dat ze strany UZIS.

3. Informace o pokraCovani dohodovaciho fizeni a pfedpokladanych financnich
moznostem systému vefejného zdravotniho pojiSténi v roce 2020 ve vazbé
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na zvy$ovani platl a mezd + kontrola Gkolu K3/2018 Uhrady pro rok 2019 vé.
uhrad zdravotni péce pro poskytovatele socialnich sluzeb.

Rdzné

C. Prubéh jednani

1.-K2/2018

Diskuse
Ing. Brerikova

Zajisténi dat fakultnich nemocnic za roky 2016 a 2017.
Informace k pInéni ukolu byla pfedlozena v pisemné podobé.

Upfesnén termin schlzky pracovni skupiny — 17. 6. 2019 od 10:00
hod. v budové Ministerstva zdravotnictvi

Zavér k 1.- K2/2018

Clenové PT RHSD: S terminem vyjadien souhlas.

1.-K6/2018

Diskuse
Ing. Brerikova

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

Ing. et Ing
Poliakovéa

Ing Haas

Bc Zitnikovéa

Novela zakona €. 592/1992 Sb., o pojistném na verejné zdravotni
pojisténi - finanéni dopad valorizace platby statu za tzv. statni
pojisténce.

Informace k pInéni tkolu byla podana pisemné jako soucast
podkladového materialu pro jednani 149. Plenarni schiize RHSD CR.

Informovala, Ze tento material bude projednan v ramci zasedani RHSD
CR dne 10. 6. 2019.

Informoval, ze jednani mezi MZ a MF stale probihaji a ze finalni
stanovisko zatim nebylo pfijato. Vyzval k podani podrobnéjSich
informaci za MZ pani feditelku Ing. et Ing. Poliakovou.

Doplnila, Ze dalsi jednani je naplanovano a Ze od posledniho jednani
PT se jiné neuskuteCnilo. Drobné neshody byly odstranény, nazory se
pFiblizuji, ale vyvoj nelze predikovat.

Uvedl, Ze dalSi jednani je naplanovano v poloviné ¢ervna 2019 a Ze
pfi ném snad dojde k dal§imu sblizeni a odstranéni rozporu.

vvvvvv

ve varianté €. 1 (25 % =z prdmérné mzdy) povazuji za naprosto
nepodkrocitelny.

Pfipominky odborl trvaji, zasadni nesouhlas s postupem MF. Je
pozadovano, aby vyméfovacim zakladem za statni pojisténce byla
minimalni mzda. ZvySeni objemu statu za jeho pojisténce pfiblizi Ceské
zdravotnictvi k 9 % HDP.

Zavér k 1.-K6/2018

Clenové PT RHSD: Vsichni trvaji na svych stanoviscich, rozpor trva.
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Informace k pInéni Ukolu byla podana ustné.

Diskuse

Ing. Brerikova Informovala o navrhu MZ povaZovat uUkol za splnény, nicméné
na poslednim PT bylo dohodnuto, Ze tento bod by mél byt predmétem
zasedani Pléna RHSD CR.

MUDr. Engel Zafazeni tohoto bodu na nejblizi zasedani Pléna RHSD CR povazuje
za nerealné.

Bc. Zitnikové Zarazeni projednavani tohoto na nejbliz§im zasedani Pléna RHSD CR
jako samostatného bodu ziejmé& ne, nicméné jsou tam doporuceni,
ktera jsou zasadni a ktera uz MF, resp. vlada, ¢aste¢né realizuje (napf.
zvySeni spotfebni dané z alkoholu a tabakovych vyrobk(), coz odbory
vitaji, nicméné je potfeba zajistit alokovani vynosu do zdravotnictvi.

Pro zachovani dostupnosti a kvality zdravotni péce je nutné zvysit
objem financi, které jsou v systému. Je nezbytné nutné zvysit platby
za statni pojisténce i uhrady za poskytovanou zdravotni péci. Konkrétni
doporuceni — pro r. 2020 alokovat pro poskytovatele zdravotni péce
objem financi ve vysi 45 mid. Vice viz bod 3.

Stanovisko odbor( je zasadni a je nezbytné prednést ho na velké
tripartité jako jeden z moznych stabilizacnich prvkd pro finanéni
stabilizaci celého segmentu.

Ing. Brerikova Navrhla kratce predneseni stanoviska odbord na zasedani
149. Plenarni schiize RHSD CR vramci bodu 1.1 b) Financovani
zdravotnictvi se zaméfenim na vyhled financovani v roce 2020 a
v nasleduijicich letech.

Zavér k 1.-K7/2018

Za stranu odbort:  Souhlas s navrhem Ing. Brefikové, viz vySe.

Informace k pInéni ukolu byla podana ustné.

Diskuse

Ing. Brerikova Pozadala pana feditele UZIS prof. RNDr. Dugka, Ph.D. o prezentaci
dat.

prof. RNDr. DuSek, Podékoval za pozvani a seznamil pfitomné s vysledky sbéru dat
Ph.D. i s procesem jejich validace. Prezentace je pfilohou tohoto zapisu.

MUDr. Engel Podékoval za prezentaci, ale zaroven vyjadfil nazor, Ze prezentované je
zatizeno chybami, nebot se dostatec¢né neprojevuje ,skok” v roce 2011
v souvislosti s akci ,Dékujeme, odchazime®.



ST

prof. RNDr. Dusek,
Ph.D.

Bc. Zitnikovéa

MUDr. Engel

prof. RNDr. Dusek,
Ph.D.

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

MUDr. Engel

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

MUDr. Palat, MBA

MUDr. Engel
Bc. Zitnikovéa

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Uptesnil historii sbéru dat, byla pfebirana od CSU, mnohdy v analogové
podobé.
Ph.D.,

Podékovala panu prof. RNDr. Duskovi,

vysvétleni systému sbéru dat.

za prezentaci a

Upfesnila informace k podfinancovani zdravotnictvi v roce 2011, resp.
2012 az 2016 dle dat zdravotnich pojiStoven.

Upozornila, Ze data prezentovana UZIS (nedostatek personalu) jsou
nastavena na personalni minima, ktera nejsou bezpecna ani pro
zaméstnance, ani pro pacienty.

Uvedl, ze nemocnice jsou prehlcené, data jsou rovnéz zkreslena
mnozstvim presCasové prace. Chybi nejen sestry, ale i lékafi. Neni
mozné, aby lékafi méli 800-1000 presCasovych hodin. Dochazi
ke znaéné feminizaci zdravotnictvi, coZ je spojeno s jinymi naroky
na sladéni pracovniho a osobniho zivota. Konstatoval, ze prace Komise
pro personalni stabilizaci je nedostacuijici.

Zminil enormni narust Zzen mezi studenty LF. Potvrdil demograficky a
socialni problém.

Informoval o zméné v systému lékafského Skolstvi — projekt ,Podpora
lékafskych fakult®, v pFistim roce zahaji studium o 15 % vice studentu.
Konstatoval narlst zajmu o studium na LF odvozeny z po¢tu podanych
pfihlasek ke studiu. Nejvétsi problém je v primarni péci, tento je nutné
fesSit pfednostné.

Povazuje opatfeni za nedostacujici, nezabrani exodu Iékara.

Pozitivni zpravou je, ze se odchody Iékafl dafi snizovat.

Uvedl, Zze pouze penize nefeSi vSe, mélo by to byt vice o zlepSeni
pracovnich podminek a napf. i o pfepoCtu sester na obyvatele.

Vyslovil nesouhlas s MUDr. Palatem, MBA.

Upozornila na z&sadni véc — v rdmci mimoradného jednani RHSD CR
dne 27. 5. 2019 zaznéla informace, Ze v pribéhu let 2014 — 2018
vzrostly platy ve vefejnych sluzbach az o 53 %. Zdravotnictvi na tom
neni rozhodn& v prdméru nejlépe, napf. u Policie CR, hasi¢u, ve
vefejné sprave je narlst platl rozhodné vySsi nez ve zdravotnictvi.

Uvedla, ze vita shodu v tom, ze personalni situace v nemocnicich neni
dobra, resp. Ze je kriticka, nedostatek personalu zplUsobuje uzavirani
jednotlivych oddéleni, coz zhorSuje dostupnost zdravotni péce
pro pacienty a ohrozZuje i zaméstnance. Ktomu uvedla i konkrétni
priklad.

Za jeden z hlavnich dlvodl pro odchody sester povazuje personalni
vyhlasku (jedna z hlavnich bariér pro to, jak se v nemocnicich pracuje),
kterou by bylo zadouci zrusit, aby doslo k odbfemenéni sester, a
ponechat na jednotlivych poskytovatelich personalni upravy tak, aby
reflektovaly jiné pravni predpisy — zakonik prace (kategorizace
pracovidt) a Nafizeni vlady ¢&. 361/2007 Sb., kterym se stanovi
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Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

Ing. Brerikova

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

prof. RNDr. Dusek,
Ph.D.

Ing. Horecky, MBA

podminky ochrany zdravi pfi praci, v platném znéni (posledni novela
NV €. 9/2013 Sb.) — v § 28 vymezeni pojmu, v § 29 jsou stanovené
hygienické limity pro hmotnost ru¢né manipulovaného bfemena
pro muze a Zeny. Neni mozné, aby na nasledné péci v dobé mezi
16 hod. odpoledne a 7 hod. ranni se o 45 pacientu kvalitné starala
jedna sestra. Nemoznost pecCovat kvalitné o pacienty zpUsobuje
frustraci sester a je jednim z duavodu jejich vyhofeni, nebo odchodu
z nemocnic. Navrhla nevazat Uhrady za poskytovanou zdravotni péci
na personalni obsazeni.

Prezentovala navrh, aby MZ ve spolupraci s MPSV vytvofilo zvlastni
specialni program podle kterého by mozné pro poskytovatele nabidnout
zvySeni poctu zaméstnancu, zvlasté u nizSich zdravotnickych profesi
jako jsou oSetfovatelky a sanitafi.

Zduraznila, ze stale rostou rozdily v odménovani podle pravnich forem
jednotlivych zdravotnickych zafizeni a ze platy a mzdy je potfeba
k sobé vice pfiblizit — trvd na pozadavku sjednoceni odmérovani.
Opakované sdélila, Ze neni jiny pravni prostfedek, ktery vede
ke zvySovani odmén za praci nez tarifni platy (letos pfi stanoveni
zvlastniho pfiplatku se piné potvrdilo).

V navaznosti na rlst platd v celém hospodarstvi pozaduje rust tarifd
ve zdravotnictvi v roce 2020 o 10 %.

Poznamenal, Ze pokud jde o naslednou péci, tak z dat nevyplyva, Ze by
sestry odchazely, ale naopak.

Z dat vyplyva, zZe pokud jde o plat a mzdu, je narust v poslednich dvou
letech +/- v zasadé stejny.

Ke sloviim pana ministra tykajiciho se naristu mezd uvedla, ze toto je
vysledkem vyrazné pracovni ¢innosti odbort (aby k tomu vibec doslo).

Uved|, Ze vyjednavanim v nemocnicich plni odbory svoji roli, takze
jestlize se dafi vyjednavani o mzdach, je jejich prace spravna a dobra.
Je otazkou, zda ma mit zdravotnicky personal stejny zaklad bez ohledu
na strukturu poskytované péce.

Informoval o ukonleni sbéru dat za rok 2018 a jeho vyhodnoceni
do konce ¢ervna 2019.

Je tfeba vnimat nikoliv jen tvrda data, ale i trendy, nebot’ rozhodnuti,
ktera jsou ucinéna, se v hodnocenich projevi za cca 5 - 7 let.

K pfesCasové praci uvedl, zZe jeji snizeni bude znament snizeni platu a
mezd lékaf(, coz budou vnimat negativnhé a snizit objem praci pfi
zachovani stavajici urovné odménovani neodpovida ekonomické
realité, ktera by to umozriovala.

Zaméstnavatelé jsou dlouhodobé proti sjednoceni odménovani,
argumenty jsme jiz v minulosti nékolikrat zverejnili.

Nesouhlasi se skokovym navySovanim plati v nékterych resortech,
navySovani by bylo byt obdobné ve vSech segmentech.
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Za stranu odborti:

Za stranu
zaméstnavateli:

Pozadavek na sjednoceni plati a mezd.
Pozadavek na rist tarift v roce 2020 o 10 %.

Nesouhlas se sjednocenim platd a mezd.
Nesouhlas se skokovym navy$ovanim plata.

Diskuse

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

Ing. Horecky, MBA

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA

Magr. Troch
Bc. Hnykova

Informace k pInéni ukolu byla podana v pisemné podobé.

Sdélil, ze dohodovaci fizeni stale probiha, v pfedfazi je uzavieno
10 dohod z celkovych 14 segmentl (zbyva ldzkova péce akutni
nasledna, lékarny, domaci péCe a parcidlni dohoda v segmentu
laboratofi), coz vnima jako velmi pozitivni a pFfedpoklada, Ze dalsi
budou jesté uzavieny. Jde o novy trend v oblasti zdravotnictvi, kde se
transparentné jedna u kulatého stolu.

Pokud jde o celkové zdroje systému, jde zhruba o 20 mid., ale toto
bude mozna o néco prekroceno.

Postrada informace/analyzu, pro¢ se u zbyvajicich segmenti zatim
nedafi dospét k dohodam. Dle dostupné zpétné vazby ma informace,
ze v segmentu laboratofi jde o odbornost 816, kde se uhrady blizi 0 a
tento problém nebyl ze strany ZP dlouhodobé feSen, a urcité informace
ma domaci pécCe a kusé z Iékarenského segmentu, ale bylo by zadouci
upfesnit, co zUstava predmétem nedohody.

Uvedl, Ze informace Ize doplinit, nebot’ MZ je moderatorem diskuzi.
Pokud jde o laboratofe, véfi, ze k dohodé dojde, jde o parcialni
zalezitosti.

Pokud jde o domaci péci, je tfeba ji podpofit, narlst je potfebny, ale
meziro¢ni skokovy rist o 40 % neni mozny. Vé&fi vSak, Ze narlst bude
natolik zajimavy, ze nakonec k dohodé dojde.

Pokud jde o Iékarny, je to Cisté otdazka penéz, otdzka vySe signalniho
kédu, kde se podafilo vyjednat, ze uz to nebude omezeno rokem 2014,
ze kterého se vychazelo.

i zde dojde k dohodg, aby byly vSichni spokojeni. Vice se podpofi péce
nasledna a zejména psychiatricka péce (k tomu reforma psychiatrické
péce — pfesun do komunitni péce).

Doplnil informace k priibéhu dohodovaciho Fizeni.

Dotaz k navy$eni uhrad socialné-zdravotnickych sluzeb (v pobytovych
zarizenich).
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Mgr. et Mgr.
Vojtéech, MHA

Bc. Hnykova

Mgr. et Mgr.
Vojtéch, MHA
Ing. Horecky, MBA

Bc. Zitnikova

Mgr. et Mgr.

Narust se predpoklada, v soucasné dobé neni sice pfesné znamo jaky,
nicméné rast v tomto segmentu je vyrazny (az exponencialni). Problém
je vtom, Ze tito poskytovatelé nejsou registrovani podle zakona
0 zdravotnich sluzbach, tento segment neni pfedmétem dohodovaciho
fizeni.

Upozornila na mnozstvi poskytované péce a provadénych ukon(
v pobytovych  zafizenich v porovnani s mnozZstvim, které jsou
pojistovnami proplaceny (pouze 15 vykon(). Situace je kriticka, jde
0 obrovskou zatéz, coz vede k odchodlim sester z pobytovych zafizeni.

Neni debata o tom, Ze by péCe nebyla potfebna, ale o tom, Ze by jeji
poskytovatelé méli mit registraci jako ostatni poskytovatelé zdravotnich
sluzeb, coz zatim bohuzel neni.

Doplnil informaci k vyjednavani v souvislosti s dal8imi rozhodnutimi
Ustavniho soudu. Dale informoval o jednanich sVZP a dal$imi
pojistovnami.

Vznesla poZadavek na skokové zvySeni uhrad vroce 2020 vSem
segmentim a opakované navrhla, aby bylo meziro€ni navySeni uhrad
poskytovatelim za poskytovanou zdravotni péci v objemu cca 45 mid.
(MZ predikované zvySeni o 19,5 + ¢ast cca 25,5 ze ZP).

Pfes zvySené uhrady bude mozné systémové fesit pro podfinancované
segmenty - domaci péci, socialni sluzby, hospice, ZZS, lazné.
Pfi zvySeni objemu financi bude také mozné koncepéné fesit
pfipravované zmeény — posileni psychiatrické péce, reformy primarni
péCe a bude mozné zacit pracovat na sblizovani sazeb nemocnic a tim
pfipravit zaklad pro aplikaci DRG systému. Pfipominame, ze Ceské
zdravotnictvi je v oblasti akutni péce vyrazné podfinancované (data
DRG restart — podfinancovani okolo 30 mid.). Se zvySenim uhrad bude
mozné také feSit zvySeni platt a mezd, nedostatek pracovniki
Vv nemocnicich a rozvoj nemocnic.

Konstatovala, Zze MZ, a zvlasté jeho néktefi zaméstnanci, se chovaji
nezodpovédné vUc&i personalu nemocnic a také vicéi pacientim.
Konkrétné jde o sdélovani ekonomickych udajl, které se predkladaji
v urCitych vyvojovych fadach a nezahrnou se do celkovych souvislosti a
to zvlasté v segmentu nemocnic. Opakovana tvrzeni pani naméstkyné
Rognerové o procentnim rastu uhrad za segment nemocnic a segment
ambulantni pé&e neodpovidaji dattm UZIS a vytvareji iluzi, Ze
nemocnice dostavaji v procentudlnich nakladech vétsi objem financi
za poskytovanou zdravotni péci. Pozaduje, aby ve statistikdch byl
za vychozi rok povazovan rok 2010 a nikoliv rok 2013.

Sdélila panu ministrovi, Z2e se chova nezodpovédné ve vztahu
k pacientim i ve vztahu k zaméstnancim, nebot se dostate¢né nestavi
za svUj rezort.

V souvislosti s Uhradami zdlraznila problém v hospicové péci, napf.
Hospic Strom Zivota, kde se nedafi uzavfit smlouvy s pojistovnami 201
a 211 a pozadala o pomoc ze strany MZ

Ohradil se vagi slovim Bc. Zitnikové a uvedl, Ze do rezortu jde
mezirocné nejvic penéz za posledni roky, napf. do urgentnich pfijm{
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Vojtéch, MHA jde v pfistim roce navic 1 mld., na lékafskou pohotovostni sluzbu
400 mil., zminil provadéné reformy, zmény v hrazeni stomatologickych
vykon(, dotace atd. Davani penéz pouze do plati neni feSenim, je
tfeba feSit i investice a rozvoj nemochnic, najit systémové feseni.

Ing. Brerikova ZdUraznila potfebu bezpecného prostredi

pro zaméstnance/personal.

jak pro Klienty, tak

Za stranu odbort:  Pan ministr by mél aktivnéji prosazovat zajmy rezortu zdravotnictvi.

Diskuse

Upozornila na rozpoCet pro sluZzebni ufady — sniZzovani poctu

Ing. Benkova zaméstnancl o 10 % se tyka i KHS, coZ je zna&né problematické.

Mgr. Méstan Uvedl, Ze se jedna o tom, aby dopady sniZzovani poctu zaméstnanct
byly na hygienu co nejmensi.
Bc. Zitnikové Uvedla, Zze i MZ jako takové je dlouhodobé personainé

poddimenzované.

D. Prehled pInéni ukolt a nové ukoly

Zajisténi nemocnic Ing. Helena

K2/2018 dat fakultnich kol pFisti
za roky 2016, 2017 a 2018 — predlozeni Kradui Régnerova  jednani
vystupd Elendm PT RHSD. poxracuje PT

K3/2018 Uhrady pro rok 2019 vé&. uhrad zdravotni ukol Ing. Helena pristi
péfe pro poskytovatele socialnich | pokraCuje Rb6gnerova @ jednani
sluzeb — informace o aktualnim stavu. PT
Projednano viz zapis bod 3. programu.

K4/2018 Personalni situace, odménovani ukol Ing. Helena pristi
zaméstnancu v roce 2019, zvySeni platl = pokraCuje; = Régnerova = jednani
a mezd. Projednano viz zapis bod 2. k PT
programu. projednani

na RHSD
CR

K6/2018 Novela zakona ¢&. 592/1992 Sb., ukol Ing. Helena pristi
o pojistném na vefejné zdravotni | pokraCuje @ Rdgnerova, jednani
pojisténi — informace o aktualnim vyvoiji. MF PT

K7/2018 Doporu¢eni OECD — ZlepSeni systému k
zdravotni péée v Ceské republice. projednani

na RHSD
CR

Termin pfistiho jednani PT nebyl uréen.
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E. Podpisova dolozka

Zapis vyhotovila: Mgr. Lenka Stolickova,
tajemnice pracovniho tymu RHSD
pro zdravotnictvi

Ovérovatelé zapisu:

Za vladni stranu: JUDr. Radek Policar

Za stranu odbor: Bc. Dagmar Zitnikova

Za stranu zaméstnavatelU: Ing. Jifi Horecky, Ph.D., MBA

Zapis odsouhlasila: Ing. Ivana Brferikova

V Praze dne 3. dervna 2019

Prilohy

1. Kapacity a odméfovani zdravotnickych pracovnikua v segmentu lizkové péce - Prvni
analyza probihajicich resortnich statistickych Setfeni za rok 2018

2. Kapacity a odménovani zdravotnickych pracovnikd v segmentu l0zkové péce - Analyza
mimoradného resortniho statistického Setfeni za obdobi Q1/2019



