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* MT: Tentokrat se nam v MT seSly otazky tykajici se vesmés navrhu zakona o zdravotnich sluzbach. Existuje jiz v
paragrafovaném znéni?

Ano - a musim fici, Ze je to uctyhodné dilo. Uz proto, Ze prakticky na kazdé strance je jim vyfeSeno néco, co se tu bez
uspéchu fesilo tfeba 15 let.

* MT: Které paragrafy podle vas patfi k t€m zasadnim?

Velkou radost mam z definic zdravotni sluzby a zdravotni pé€e, coz byl pfedpoklad pro to, aby zakon skute¢né mohl
zastFesit celou medicinu v republice. Re$i dokonce i to, v &em se topili moji pfedchtidci - tedy zda Ize za zdravotni pégi
povazovat oSetfovani pacienta doma nebo tfeba alternativni 1éEbu. Po pfijeti nového zakona bude jasné, Ze vse, co
vyhovi definici, bude zdravotni péci - ale nemusi to byt zarover zdravotni sluzbou podléhajici regulaci statu. Zni to mozna
banalné, ale dodneska to feSeno nebylo. Zatimco pokud nyni definujeme sluzbu, mazeme definovat i poskytovatele,
dostat se k pfesnéjSimu vymezeni jeho prav a povinnosti - a pokraéovat mizeme tfeba az k dédéni praxi ¢i predavani
zdravotnické dokumentace. Doufam jen, Ze v zadkoné& nebude nikdo hledat definici pravé svého oddéleni &i oboru...
Dokoné&eni na str. B2 Dokonc&eni ze strany B1

* MT: Zastupci ACMN, tedy Asociace &eskych a moravskych nemocnic, vsak fikaji, Ze v ng’vrhu nékteré véci chybéji.
Napfiklad definice nemocni¢ni péce. Dokonce jse slySel nazor, Ze podle zakona budeme v CR mit jen par univerzitnich
nemocnic a pak samé ,Spitaly“ -ve smyslu spi$e socialnich ustavu.

Jak na to pfigli, to opravdu nevim. Myslim, Ze slabinou ACMN je absence kvalifikovanych pravnich poradcd, ktefi
touto namitkou jen prokazali, Ze absolutné nerozumeéji poskytovani zdravotni péce. Navrh zakona o zdravotnich
sluzbach jsme postavili tak, aby se identicky odrazel i v navrhu zakona o vefejném zdravotnim pojisténi. Nékdy je
tfeba Cist oba texty zaroven, aby bylo jasné, Ze kazdy konkrétni termin ma svUj odraz v povinnostech zdravotnich
pojistoven, smluvnich podminkach &i uhradach a hlavné v zajisténi naroku pojisténce. Definujeme-li na jedné strané
napriklad neodkladnou péci, v druhé normé mazeme pojistovnam ulozit povinnost ji nasmlouvat v urcité mistni i casové
dostupnosti, neomezovat ji apod.

* MT: Predstavitele ACMN znepokojuje, Ze je-li v zakoné& definovana pouze liZkova péde bez navaznosti na pédi
ambulantni, diagnostickou &i Iékarenskou, hrozi, Zze pojistovny budou uzavirat smlouvy jen na vybrané druhy péce, nikoli
na komplexni sluzby nemocnice.

To odpovida obavé, kterou jsem vyslovil uz na predchazejici strané - Ze leckdo muze hledat v navrhu specifika své
nemocnice, a kdyZ je tam nenajde, prohlasi, Zze je zakon Spatny.

* MT: A co fici na argument, Ze zakonem stanovite napf. pro lé¢ebnou rehabilitaci mnohem vysSi standardy personalniho
obsazeni, pry az o 50 procent?

Ale to je snad v poradku a pfedevS§im v zajmu pacient(! Nevim, kam tim mifi, my v Zadném pfipadé parametry
nenavysujeme. Pouze definujeme minimum, pod které uz v zajmu kvality a bezpedi pacientll neni pfi registraci
zdravotnického zafizeni mozno jit. Mimochodem, prekvapuje mé&, 2e ACMN naopak neocerfiuje, Ze podle nového zékona
budou registraci podléhat i ministerstvem pfimo fizena zdravotnicka zafizeni, coz dosud nebylo. My tim plnime deklaraci,
Ze vSichni museji mit pfi vstupu na trh zdravotnich sluzeb rovné podminky, statni nemocnice nemohou byt zvyhodfovany
a nestatni naopak diskriminovany, coz si za byvalého vedeni ministerstva zaZili na vlastni kuzi.

* MT: Zustarime u tématu nemocnic. Tento tyden bude rusny, protoze své protestni shromazdéni proti transformaci na
univerzitni nemocnice ohlasili medici. Chtéji pfijit ve smute¢nim priivodu a pfedat vam petici - pfijmete je?



Tou dobou jsem na vyjezdnim zasedani vlady, ale i kdybych byl v Gfadu, nevidim dlivod, pro¢ pfijimat nejen petici,
ale hlavné symboly, které mi na ministerstvo uz jednou pfinesli odborafi - rakev na pochovani ¢eského zdravotnictvi.
Pfipada mi to nevkusné a porad tajné doufam, ze se k né€emu takovému medici nesnizi. Byl bych rad, kdyby si akci
- i kdyz uz ji maji rozjetou a svym zpusobem mozna i néjak zaplacenou - je$té rozmysleli a popfemysleli, zda tak &ini
v zajmu univerzitnich nemocnic ¢i nékoho jiného. Dohodli jsme ale jinou véc - ve stfedu 21. kvétna se v Praze na 1.
LF UK a v pondéli 26. kvétna v Olomouci uskuteéni shromazdéni vénovana problematice univerzitnich nemocnic. Tam
bude mozna vyména vécnych argumentl - pokud je medici budou ochotni poslouchat. Obecné bych medikim pral,
aby na fakultach probihala intenzivnéjsi vyuka prava i ekonomie, aby byl jejich rozhled Sir$i. Potom se nam bude Iépe
komunikovat o vizich. Jsem pfesvédcen, Ze by mladé kolegy mélo zajimat, zda budou pracovat ve zdravotnictvi zatuchle
socialistickém, nebo zda svUj profesni zivot proziji v dynamicky se rozvijejicim sektoru.



