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Téma dnesni pfednasky je z hlediska nasi budoucnosti nesmirné ddlezité. Nemam tim na mysli Zadné
futurologické vize, ale zakladni problémy naseho byti po prvnim lednu 2003. Mame po volbach, funkci
v legislativé i exekutivé se ujmou novi lidé. Jejich predchldci jim ve vztahu k zachranné sluzbé
zanechali nezavidénihodny dluh. Jeho systémova naprava v letoSnim roce jiz nebude mozna. Nezbyva
nez doufat, Ze rozpadu systému prednemocnicni péce zabrani prechodna legislativni opatfeni.

Vratim se k Gvodu, ktery se shoduje s nazvem prednasky. Zakon potrebujeme nejméné z padesati
dbvodl , bez ohledu na to, jestli nasim zfizovatelem bude stat nebo kraje. Zdravotnicka zachranna
sluzba je jednou ze tfi vykonnych slozek integrovaného zachranného systému, které maiji v popisu
prace zajiSténi vnitini bezpeCnosti statu za standardnich i mimoradnych podminek. Tak jsou
definovany jejich tkoly v zakonu 239 /2000 o IZS. Prvni dvé slozky pfislusi silovému resortu vnitra,
ob& maiji vlastni zakony, které urCuji jejich organizacni strukturu . Jsou vertikalné Fizeny, maiji
zajisténo financovani a stat si vyhradil pravo jejich kontroly.

Zdravotnicka zachranna sluzba nic takového nema ani neméla. V resortu zdravotnictvi jsme vzdy
byli na periferii zajmu. Za deset let platnosti vyhlasky o zdravotnické zachranné sluzbé nebyla
vytvorena ani jednotna a celoplosna sit’ nasich zafizeni.

Pfi tvorbé transformacniho zakona jsme opét zlstali stranou pozornosti, zachranné sluzby byly
automaticky svéreny do kompetence krajli. Nikdo z predkladateld bohuZel netusil, Ze mezi nami a
domovy dlichodcl je dost zasadni rozdil. Stejné tak nikdo v krajich netusi, Ze nejsme zjednodusenymi
kopiemi nemocnic. Zdravotnicka zachranna sluzba neni souctem nékolika budov, sanit a lidi ktefi
v nich pracuji. Jedna se o systém, ktery musi fungovat celoplosné a jehoz cinnost nesmi byt ani
hodinu prerusena.

Dosud mame k dispozici nepodafenou vyhlasku, ktera odpovidd podminkam soucasného
statopravniho uspofadani. Po novém roce nebude k dispozici viibec nic, respektive téZ vyhlaska, ktera
se v novych redliich stane nesmyslnou a nepouzitelnou. Zadné kraje nezna, definuje sit' Uzemnich a
okresnich stredisek vcetné jejich zakladni struktury.

Nas problém nespociva v tom, kde bude sidlit naSe vrchnost, ale vtom podle jakych pravidel
budeme pracovat a kdo nas bude financovat. Nebudou-li existovat celostatné jednotna pravidla a stat
se vzda moznosti nasi kontroly, dostaneme se do pozice poloamatérskych spolkll. Kraje nas mohou
prevzit , zakonem na né lze prenést vymezené pravomoci statu, ale ty musi byt predem jasné
definovany, jinak je tento postup protitstavni.

Od velkého tfesku nas déli pouhé mésice. V lednu 2003 sice fyzicky budeme existovat, nezmizi
nasSe objekty ani vybaveni, pfesto mlzeme funkéné a ekonomicky kolabovat. Funkéni kolaps by
zplsobil zasah do kompetenci soucasnych pravnich subjektll. Hrozba ekonomického kolapsu je dosud
vnimana pouze ve vztahu k dotacim zafizeni ze statnich zdrojd. To je velice zjednoduseny pohled, je
nutno vnimat ji v komplexu financovani a fungovani veskeré prednemocni¢ni péce, tedy i LSPP.
Opakuji pouze sva mnohokrat vyiCend slova, Ze stimto problémem si kraje ekonomicky ani
organiza¢né neporadi. Hlavni riziko ekonomického kolapsu vsak spociva ve vypadku financovani ze
zdrojl zdravotniho pojisténi . Tomuto problému je nutno vénovat maximum pozornosti. Jak vsichni
vime, zdravotni pojistovny jsou zcela nezavislé subjekty, pfipadné statni zasahy do jejich vnitfnich
pravidel vlibec nejsou mozné. Ze zakona je definovan vztah mezi platcem, to je pojiStovnou a
poskytovatelem zdravotni péce. Poskytovatel musi byt pravnickou osobou, kterd ma své prislusné I1CO.
Pfipadna zména nebo zanik platnosti statutu jednotlivych zafizeni zdravotnické zachranné sluzby by
mél za nasledek automaticky zanik dvoustranného smluvniho vztahu, tedy pravniho dévodu
k Ghraddam poskytované péce. Clovék neznaly problému by mohl naivné namitat, ze dvoumésicni
vypadek tohoto zdroje krajsky rozpocet nemize poloZzit. To je dlivod, proC je nutno problém podrobné
popsat. Kazdy feditel ma navazano priblizné tolik smluv, kolik je pojistoven. S kazdou z nich mize mit
jednu az tfi smlouvy, coz zalezi na spektru poskytovanych sluzeb ( PNP, LSPP a doprava). Historicky je
dano, ze kazda z pojiStoven plati jinak. Mnohdy konkrétnimu poskytovateli uznava Sirsi spektrum
vykonll neZ kolegovi v sousednim okrese. Reditel A tuto relativni vyhodu ziskal u VZP, feditel B u
pojistovny ministerstva vnitra a feditel C u Ceské narodni. V souc¢tu to znamena vyznamny financni
pfinos pro systém jako takovy.
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Zanik smluv a jejich opétovné navazani by znamenalo definitivni odbourani téchto specifik a celkovy
pokles financovani ze zdroj pojisténi o 20 — 30%. Tyto penize by ze systému zmizely jednou provzdy.
Proces obnovovani smluv by nebyla formalni zalezitost k vyfizeni v prlbéhu mésice. Kazdy feditel vi,
co obnasela tzv.pasportizace jeho vlastniho zafizeni. V rozmérech krajského molocha by se jednalo o
pllroCni sisyfofskou praci. Do tfetice pfichazi provozné organizacni problém, krajské zachranné sluzby
by musely zfidit vlastni filidlky pojiStoven, jinak by nebyly schopny agendy zpracovat, zkontrolovat a
v terminu predat. Problém nespociva v objemech zpracovanych dat, ale v poctu poskytovatel. Velké
nemocnice zpracovavaji obrovské objemy dat, ale ta pochazi z jediného zdroje a déje se tak
prostfednictvim jednotné informacni sité. Mohl bych pokraCovat v dvouhodinovém vyctu neméné
zavaznych argumentt. Na penize se vSak nejlépe slysi. Vypadek dosud stabilniho a nejjist&jsiho zdroje
financi ve fazi pocinajici transformace, by cinnost zdravotnické zachranné sluzby totalné ochromil.

VSem hrozbam bylo mozno predejit zakonnou Upravou. Zakon o zdravotnické zachranné sluzbé mél
zajistit nase rovnopravné postaveni v IZS. Stat si mél ponechat kontrolni funkce, vertikalni fizeni
systému a garance jeho financovani. Pro nas by zakon znamenal jasné nastavena pravidla. Jedna
z organizacnich variant predpokladala vytvoreni struktury statu , ktera by na krajich nebyla zavisla.
Druha varianta pfevod na kraje ve smyslu pfenesenych pravomoci statu. y

Na podzim loriského roku na tento problém zacal upozorfiovat Ing.Hora, feditel OBR MZd. Na
zakladé jeho zadani jsem zpracoval Gvodni material, dlvodovou zpravu pro zakon. Po jejim predloZeni
v Ufadu vlady a nasledném doporuceni v tripartité, dostala zaleZitost zelenou. Reditel Hora operativné
jmenoval pracovni skupinu, ktera na prelomu roku zpracovala navrh paragrafového znéni. V tuto chvili
by bylo zbytecné jakkoli komentovat jeho obsah. Skutecnosti je, Ze pres kratkost terminu a nutnost
kompromis{ vzniklo konzistentni dilo s nimZ je moZno vstoupit do legislativniho procesu. V lednu byl
tento dokument predan Ing. Skromachovi, predsedovi parlamentniho vyboru pro zdravotnictvi a
socialni véci. Pritomny zastupce ministerstva MUDr. Pohanka se k potfebé zakona verbalné prihlasil a
ujistil pfitomné, Ze nase predloha bude po nezbytnych pfipominkach ministerstvem zdravotnictvi
oficialné zafazena do legislativniho programu. V té dobé jiz bylo ziejmé, ze z Casovych dlivodd neni
redlné, aby se tak stalo ve funkénim obdobi predchoziho parlamentu. Bylo domluveno, ze
s materialem se bude kontinualné pracovat, aby mohl byt predloZzen okamZité po volbach. Zaroven se
jako nezbytné ukazalo, Ze parlament i exekutiva musi ucinit takova opatfeni, ktera umozni zahajit
transformaci statni spravy, aniz by narusila funkénost systému zdravotnické zachranné sluzby. Jinymi
slovy, aby nedoslo k takovym zménam jez by ve vztahu k zaméru zakona byly kontraproduktivni, Ci
dokonce nezvratné.

Po dubnové konferenci v Liberci se problému chopili néktefi senatofi, vysledkem byly jejich
pozménovaci navrhy jez reflektuji nase potreby. Pokud je mi zndmo byly v zavéru funkcéniho obdobi
schvaleny poslaneckou snémovnou. Po novém roce prechazi zfizovatelské funkce na kraje, do té
struktury se zacleni byvald Uzemni o okresni stfediska. Zaroven plati rocni moratorium tykajici se
pravni subjektivity téchto zafizeni. Po prechodnou dobu tyto organizace nelze rusit, slucovat ani délit.
Nejsem si jist, zda u¢innost moratoria ma Casové definovanou platnost nebo zanikad v souvislosti
s vydanim zakona. V tom pripadé by se mohlo jednat o nekonecnou docasnost,kterou zname z nasich
nedavnych dejin. Provizorium nefesi fungovani pfednemocnicni péce v okresech jez zachrannou sluzbu
nezridily, nema pravni navaznost na slozky 1ZS, nepostihuje problémy spojené se zanikem platnosti
vyhlasky o ZZS, nestanovuje podminky financovani. Pfesto za néj bud'me radi, umoziiuje prezit a
poskytuje Cas, abychom mohli konat.

Jednim z prvnich Ukol nasich feditell by mél byt lobbing ve prospéch zakona. Pokud se do konce
roku podafi presvédcit prichazejici politickou garnituru, mohli bychom se do roka stat rovnocennou
slozkou nasich partnerl v IZS.



