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Pritomni:

MUDr. Zdenék Dokladal
Eva Fischerova

Doc. MUDr. Roman Havlik, Ph.D.
Gabriela JanCikova

Véra Kocianova

Ing. Jifi Kropac

MUDr. Blahoslav LovecCek
MUDr. Bohuslav Machan
MUDr. Mgr. Ctirad Musil
Jifi Pospisil, DiS.

MUDr. Ivan Sumara

Bc. Vladimir Urbanek, DiS.

Program:

1. Uvod a schvéleni programu zasedani

Zapis &. 8

ze zasedani Vyboru pro zdravotnictvi
Zastupitelstva Olomouckého kraje
ze dne 23. 4. 2014

Nepritomni:
MUDr. Jifi Zak, CSc.

Omluveni:

Doc. MUDr. Jaroslav Vomacka, Ph.D., MBA

MVDr. Zuzana BartoSova
MUDr. Jifi Cerny

MUDr. Pavel Holik
MUDr. lvo Mares, MBA
Ing. Tomas Uvizl

Hosté:

MUDr. Michael Fischer

MUDr. Zdenka Polzerova, MBA
MUDr. Jana Ferancova

Kontrola plnéni usneseni a zapisu z minulého zasedani

Seznameni s aktualnimi usnesenimi Rady a Zastupitelstva Olomouckého kraje

v oblasti zdravotnictvi

4.

5. RUzné a diskuse
6. Zavér

Zapis:

Perspektivy nasledné péce v Olomouckém kraji
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1. Uvod a schvaleni programu zasedani

Zasedani Vyboru pro zdravotnictvi Zastupitelstva Olomouckého kraje (dale také jen
,<zdravotni vybor“) zahajil mistopfedseda zdravotniho vyboru Ing. J. Kropa€ na zakladé
povéreni pfedsedy vyboru doc. J. Vomacky, ktery se omluvil.

Ing. J. Kropag¢ pfivital na zasedani vyboru naméstka hejtmana MUDr. M. Fischera, a dale
feditelku Odborného léCebného ustavu Paseka MUDr. Z. Polzerovou a feditelku
Odborného |éCebného ustavu neurologicko-geriatrického Moravsky Beroun MUDr. J.
Ferancovou, které prednesou své pfispévky k hlavnimu tématu dnesniho zasedani vyboru
- Perspektivam nasledné péce v Olomouckém kraji.

Ing. Kropac se dotazal pfitomnych ¢lent zdravotniho vyboru, zda ma nékdo pfipominky
k navrhu programu dnesSniho zasedani dle rozeslané pozvanky. Pfipominky k navrhu
programu nebyly vzneseny.

Zdravotni vybor usnesenim schvalil program dnesniho zasedani.

2. Kontrola plnéni usneseni a zapisu z minulého zasedani

Tajemnik zdravotniho vyboru informoval o usneseni z minulého zasedani vyboru
a ukolech z ného vyplyvajicich.

Na minulém zasedani 26. 2. 2014 se zdravotni vybor znovu jednal o pohotovostnich
sluzbach a o aktualnich tématech v problematice ochrany vefejného zdravi.

Zdravotni vybor vzal na védomi informaci o plnéni usneseni z minulého zasedani
zdravotniho vyboru.

3. Seznameni s aktualnimi usnesenimi Rady a Zastupitelstva Olomouckého kraje
v oblasti zdravotnictvi

Byla prezentovana usneseni Rady Olomouckého kraje (ROK) a Zastupitelstva
Olomouckého kraje (ZOK) od minulého zasedani zdravotniho vyboru, ktera se tykala
oblasti zdravotnictvi (az do schiize ROK dne 3. 4. 2014 a zasedani ZOK 11. 4. 2014).

Zdravotni vybor vzal na védomi usneseni ROK a ZOK v oblasti zdravotnictvi za obdobi od
minulého zasedani zdravotniho vyboru.

4. Perspektivy nasledné péce v Olomouckém kraji

Ing. J. Kropac predeslal, ze hlavnim tématem dnesniho zasedani zdravotniho vyboru je
dalSi sméfovani nasledné zdravotni péce v Olomouckém kraji.

Pozadal MUDr. Z. Polzerovou, aby prednesla svou prezentaci o Odborném lécebnem
ustavu Paseka (OLU).

MUDr. Polzerova uvedla, Ze nasledna zdravotni péce je a bude ¢im dal vic potfebna,
mimo jiné s ohledem na demograficky vyvoj (starnuti populace, zhorSovani zdravotniho
stavu). Velkym problémem jsou v sou€asnosti zmény legislativy a otazka financovani.

Rozsahlejsi informace OLU Paseka byly pfedneseny na zasedani zdravotniho vyboru
v loiském roce, dnes se MUDr. Polzerova zaméri hlavné na aktualni situaci.

V OLU Paseka je v soudéasnosti 60 lizek pneumologickych (dfive TRN), 165 IGzek
nasledné péce, 103 luzek rehabilitacnich, 30 oSetfovatelskych lizek a 16 pro socialni
hospitalizace.
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V OLU pracuje 20,3 lékait, 82,4 sester, 33,6 jinych (stfednich) zdravotnickych pracovnik,
45,9 nizSich zdravotnickych pracovniku, ostatnich 98,1 ostatnich, celkem 280,3
pracovnikl (pramérny prepocteny evidencni pocet). V roce 2013 bylo nutné provést
restrukturalizaci, doSlo ke snizeni hrubych mezd o cca 10 %.

OSetfovaci doba se zkracuje, obloznost lizek se celkové zlepSuje, mirné se prodluzuje
délka socialnich hospitalizaci.

V roce 2013 &inil obrat OLU cca 170 mil. K&, hospodaisky vysledek byl kladny 212 tis. K&.
Prispévek zfizovatele - kraje Cinil 28,5 mil. KE. Za prvni Ctvrtleti 2014 je obrat cca 40,5 mil.
K&, hospodarsky vysledek je zatim kladny 450 tis. K&, ale neni zapocitana uhrada za
energie 492 tis. K&. Prispévek zfizovatele Cinil 4 mil. KE. Citelny je vypadek zruSeni
regulacnich poplatku, ktery €ini cca 2 mil. KE.

Tézkosti souvisejici s naslednou péci vyplyvaji z dlouhodobého podfinancovani (deficity
minulych let).

Problémem je i zména ,typu” péce v OLU, kde dfive $lo o pééi &isté naslednou, dnes vdak
je jsou do OLU prekladani pacienti, ktefi potfebuji ,postakutni“ péci.

Rostou naklady hlavné v dusledku zvySovani platd a DPH, nezvysuji se vynosy.

Pocet oSetfovacich dnd v nasledné a dlouhodobé péci predstavuje tretinu vSech
oSetfovacich dnu, ale Cerpaji jen 8 % nakladl lUzkove péce.

Realna uhrada za 1 oSetfovaci den klesla v letech 2009 — 2014 z 1000 K¢& na 962 K¢, tedy
0 3,8 %.

Mzdy ve zdravotnictvi vzrostly v letech 2009 — 2013 celkem 0 9,8 %.

Pozadavky na personalni zajisténi zdravotnich sluzeb se zpfisnily vyhlaskou 99/2012 Sb.
oproti vyhlasce 134/1998 Sb. - seznam zdravotnickych vykonu (zvySeni poc¢tu o 2,1
pracovnika na 30 lizek v nasledné péci a o 10 pracovnika na 30 IUZek v rehabilitaci).

Dochazi také oproti roku 2013 k citelnému naristu nakladd na léky a zdravotnicky
material.

Pro feSeni sou€asné situace je potfebné zvySeni uhrady za oSetfovaci den, o coz se snazi
sdruzeni nemocnic (ACMN i ANCR), chystd se jednani s naméstkem ministra
zdravotnictvi pro zdravotni pojisténi Tomem Philippem. Zaroven se chysta jednani
s feditelkou odboru zdravotni péCe Ministerstva zdravtonictvi Helenou Sajdlovou
o vyhlaSce o nasledné a dlouhodobé péci. Je potfebné opét umoznit, aby naslednou péci
mohli indikovat i ambulantni Iékafi.

Pro poskytovani nasledné péce by mélo dojit k vyjasnéni definic typl péce (nasledna,
dlouhodoba, socialni a pfechodu mezi témito typy), stanoveni jasnych kritérii a zpusobu
financovani.

Do budoucna je nutné zajistit a pfipadné restrukturalizovat naslednou a dlouhodobou péci
podle potfeb regionu. Je také nutné nezapominat na rekonstrukce a modernizaci
stavajicich zafizeni.

Ing. J. Kropac podekoval MUDr. Z. Polzerové a vyzval MUDr. J. Ferancovou o prezentaci
OLU neurologicko-geriatrického Moravsky Beroun.

MUDr. J. Ferancova sdélila, Ze se muze pfipojit k mnohym pfedchozim informacim a ze
doplIni nékteré udaje ve vztahu k OLU neurologicko-geriatrickému Moravsky Beroun.

Od 1. 4. 2014 ma OLU pouze dva typy lizek — naslednou a dlouhodobou pééi. Byl
ukonCena péce na luzkach intenzivni oSetfovatelské péte — DIOP (péle o pacienty
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s postizenim dychaciho Ustroji, s postizenimi ob&hovymi nebo mozkovymi). OLU se snazil
o zvySeni uhrad od VZP, jejimiz klienty bylo asi 40 % pacientu této péce. Bohuzel nedoslo
k dohodé a uhrady od jinych zdravotnich pojistoven vypadek nedokryji. Neni jesté
dokon&eno jednani s nékterymi zdravotnimi pojiStovnami o pfevodu lizek z DIOP zpét na
naslednou péci.

OLU ma také aktudlni informaci, ze byl pfiznana dotace z tzv. $vycarskych fond(i na
rekonstrukce, coz bude znamenat ¢astené omezeni. Bylo mj. nutno propoustét nékteré
zaméstnance. Rekonstrukce probihaji uz poslednich 5 let, coz znamena mensi komfort.

Obloznost se u jednotlivych typl péce pohybuje mezi 75 % az 90 %.

Pro OLU je vychova vlastnich zaméstnanc(i vzhledem k podminkam OLU nerealna. OLU
usiluje hlavné o udrzeni stavajiciho personalu a poctu lazek.

Pokud jde o naklady, tak dosSlo ke snizeni nakladi na Iéky, ale doSlo k navyS$eni nakladu
za material.

Vroce 2013 doslo k navySeni pfispévku od zfizovatele — kraje, protoze nedoslo
k navySeni pfijmi zejména od zdravotnich pojistoven.

| kdyz bude refundovan vypadek pfijmd z regulacnich poplatka, tak naklady jsou
nevyzpytatelné.

Ing. J. Kropac¢ podékoval MUDr. J. Ferancové a shrnul nékolik poznamek: Pozitivni je
kladny vysledek hospodareni, i kdyz doSlo k propousténi THP zaméstnancu, nejsou
prijimani novi zamétsnanci. Obloznost IUzek je slusna, vynosy negativné ovliviiuje inflace.
Je tfeba usilovat o rekalkulaci oSetfovaciho dne a vyrovnat vypadek regulaénich poplatka.
Ing. Kropac¢ pozadal pfitomné o diskusi.

Doc. R. Havlik se zajimal o nakup 1ék( a zdravotnického materialu v obou OLU. Fakultni
nemocnice Olomouc uspofi naklady tim, ze poptava kazdy lék nebo typ zdravotnického
materialu zvlast kazdy mésic. Doc. Havlik se také zajimal, zda by se mohla fakultni
nemocnice uchazet v néjakém zadavacim fizeni jako dodavatel, a také navrhl moznost
jiné spoluprace.

MUDr. M. Fischer reagoval, Ze byl zpracovan audit pfispévkovych organizaci zfizovanych
Olomouckym krajem, dusledky auditu by mély byt feSeny do konce roku 2014. Spole¢ny
nakup rdznych komodit je nejen v souvislosti se zminénym auditem velmi diskutovan.
O konkrétnim dalSim postupu v této véci vsak jesté neni rozhodnuto. MoZnost pfipojit se
s nakupem urcité komodity k vyznamnému subjektu na trhu je zajimava mozZnost.
Struktura potfebnych polozZek v pfipadé zdravotnickych zafizeni zfizovanych krajem bude
ponékud odlisSna od fakultni nemocnice. U pfispévkovych organizaci kraje jiz byl
realizovan spolecny nakup energii a komunikacnich sluzeb (telefony).

MUDr. Fischer se také vratil k tématu DIOP v Moravském Berouné. Ministerstvo
zdravotnictvi vyhlasilo v této véci vybérové Fizeni na uzavieni smluv se zdravotnimi
pojistovnami, termin pro podani pfihlasek je 25. 4., datum jednani vybérové komise jesté
neni znamo. VZP nechtéla navysit uhradu uhradu za oSetfovaci den na DIOP s tim, ze ma
dal$i mozné ,dodavatele” této sluzby. Nemame vSak informace, Ze by jiny poskytovatel
mohl poskytovat tuto sluzbu za vyhodné&jSich podminek pro VZP, cena nabizena OLU
neurologicko-geriatrickym je ve vySi nakladu.

Ing. J. Kropa¢ podotkl, Ze Vojenska zdravotni pojistovna by o uzavieni smlouvy méla
zajem.

MUDr. C. Musil se zeptal, zda maji OLU dostateény poéet kvalifikovanych Iékaft, zda jsou
zaméstnavani externisté.
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MUDr. J. Ferancova odpovédéla, Ze uz ted je poskytovani zdravotnich sluzeb v OLU
v Moravském Beoruné ma externistech zalozen. MUDr. Z. Polzerova sdélila, ze v Pasece
se snazi sami vlastni Iékafe pfipravovat.

Ing. J. Kropac se dotazal, zda je néjaka moznost zapojeni Iékart ze zahranici.

MUDr. Z. Polzerova reagovala s tim, Ze se v tomto sméru urcité pokusy udaly, ale zajemci
pochazeli ze stfedniho vychodu a Afriky a jako problematicka se jevila mj. jazykova
bariéra. V diagnézach, které se predevSim feSi v Pasece, je dulezita komunikace
s pacienty i s jejich rodinnymi pfislusniky.

MUDr. M. Fischer poznamenal, ze se vzdélavanim lékafl souvisi otazka rezidencnich
mist, ve které chce byt vedeni Olomouckého kraje od roku 2015 aktivnéjSi. Obdobné
snahy uz kraj vyvijel v odbornosti praktickych lékara, takze je Olomoucky kraj
v souCasnosti v relativné lepSi pozici, nez nékteré jiné kraje, at uz jde o pocty nebo
vékovou strukturu praktickych Iékaru.

Ing. J. Kropa¢ podékoval za diskusi. Zdravotni vybor pfijal usneseni, kterym vzal na
védomi informace pfednesené o nasledné zdravotni péci.

5. Rzné a diskuse
Ing. J. Kropac pozadal pfitomné o pfipadna dalSi témtata do diskuse.

Doc. R. Havlik sdélil, Ze jednal s naméstkem hejtmana MUDr. M. Fischerem, vedoucim
odboru zdravotnictvi Ing. B. Kolafem o zalezitosti Iékafské pohotovostni sluzby v noCnich
hodinach, ktera je slouZena ve Fakultni nemocnici Olomouc. Kratce na toto téma hovofil
i s hejtmanem Ing. J. Rozbofilem.

Fakultni nemocnici Olomouc zajiStuje Iékafskou pohotovostni sluzbu pro dospélé, pro déti
i stomatologickou pohotovostni sluzbu, a to ve ve€ernich hodinach a pfes noc, ve dnech
pracovniho klidu i pfes den. Doc . Havlik uvedl, Ze na kazdou z téchto sluzeb kraj pfispiva,
Zze v8ak nemocnice na kazdou z nich ,doplaci 1 mil. KE ro€né ze svych prostfedka.
Vedeni nemocnice ma zamér pozadat kraj, aby pfispél na kazdou Iékafskou pohotovostni
sluzbu ¢astkou 500 tis. K& ro¢né (tedy celkem 1,5 mil. KE&).

Doc. Havlik také poznamenal, Ze |ékarna v nemocnici funguje pouze v pracovnich dnech
do 16:00 hodin. Vedeni nemocnice chce nabidnout kraji, Ze by lékarenskou pohotovost
slouzila nemocnice do 22:00 hodin, pfes noc potom by bud byly vydavany potifebné Iéky
pfimo pfi |ékafské pohotovostni sluzbé, nebo by pacient byl umistén na observacni lGzko.

Tyto navrhy budou pfedlozeny vedeni kraje, ale doc. Havlik o nich informuje i zdravotni
vybor.

MUDr. M. Fischer reagoval sdélenim, Zze provozovani non-stop lékarny bylo plvodné
dohodnuto mezi krajem a fakultni nemocnici, ale nedoSlo k naplnéni této dohody.
Nemocnice na dotaz kraje odpovédéla, ze péce nebyla potiebna (vyuziti bylo minimalni).
Stav neni v tuto chvili dramaticky, v dobé& mimo obvykly provoz Iékaren muze vydat Iéky,
jejichz uzivani je nezbytné nutné, lékaf slouzici pohotovostni sluzbu. Pokud jde
o stomatologickou sluzbu, za tu MUDr. Fischer dékuje fakultni nemocnici, protoze
Olomoucky kraj je jeden z mala, kde je tato sluzba poskytovana.

Co se ty€e financi, MUDr. Fischer také uvedl, ze pravé dnes se jednalo o investicich kraje,
které byly dosud pozastaveny, kromé& uZ rozpracovanych akci a nezbytnych investic.
O dalsich se teprve bude rozhodovat. Napf. v OLU Paseka byl pavodn& zamér provést
rekonstrukci s pfispénim tzv. Svycarskych fondl, ale bylo by nutné spolufinancovani
krajem cca 100 mil. K&, proto bylo od realizace tohoto zaméru prozatim upusténo. Je
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nadéje, Ze by pro zminénou rekonstrukci mohly byt v pfistim programovém obdobi ziskany
lepSi podminky.

Ing. J. Kropac podékoval za pfednesené infromace.

6. Zaver
Ing. J. Kropac, zda jsou dalSi podnéty nebo otazky a posléze zasedani ukondil.
Predbézné bylo dohodnuto, ze pfisti zasedani se bude konat 4. 6. 2014 ve 14:30.

V Olomouci dne 23. 4. 2014

Doc. MUDr. Jaroslav Vomacka,
Ph.D., MBA
pfedseda vyboru

Prilohy:  Pozvanka
Prezencni listina
Usneseni Vyboru pro zdravotnictvi z 23. 4. 2014
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