Parlament (vJes’ké re[\)lubliky
POSLANECKA SNEMOVNA

2014
7. volebni obdobi

ZAPIS

ze 8. schiize
vyboru pro zdravotnictvi,
ktera se konala

dne 28. kvétna 2014

Pritomni byli poslanci: Antonin Pavel, Béhounek Jifi, Brazdil Milan, Heger LeoS, Holik
Pavel, Hovorka Ludvik, Kankovsky Vit, Kasal David, Koskuba Jifi, Kostifica Rom, Krakora
Jaroslav, Mackovik Stanislav, Markova Sona, Nykl Igor, Svoboda Bohuslav, Stétina Jit,
Volcik Pavel, Vyzula Rostislav

Omluveni: Adam Vojtéch, Havit Pavel, Hnykova Jana, Nohavova Alena, Pastuchova Jana,
Skalicky Jiti

8. schlizi vyboru pro zdravotnictvi vedl pfedseda vyboru, poslanec prof. MUDr.
Rostislav Vyzula, CSc. Zah4jil tuto schtizi v 9.00 hodin. Pfivital na jednani ptitomné

poslankyné a poslance, zastupce ministerstev a vSechny pfitomné hosty z fad odborné ¢i
laické vefejnosti.

Predseda vyboru seznamil pFitomné s programem schiize:

1. Informace k pfipravovanému navrhu zdkona, kterym se méni zdkon ¢. 95/2004 Sb., o
podminkach ziskavani a uznavani odborné¢ zpusobilosti a specializované zputsobilosti k
vykonu zdravotnického povolani lékafe, zubniho 1ékafe a farmaceuta, ve znéni pozdéjsich
predpisil

Odtvodni: prof. MUDr. Josef Vymazal, DSc. -
naméstek ministra zdravotnictvi pro
zdravotni péci



doc. MUDr. Vojtéch Havlas, PhD.,
prodékan pro specializa¢ni
vzdélavani a vnéjsi vztahy 2. LF UK,
MUDr. Milan Kubek, prezident CLK
Zpravodaj: posl. MUDr. David Kasal

2. Vladni navrh zédkona o zdravotnickych prostiedcich — EU /snémovni tisk 87/

Odtivodni: MUDr. Svatopluk Némecek, MBA
ministr zdravotnictvi
Zpravodaj: posl. MUDr. Jaroslav Krakora

3. Navrh natizeni Evropského parlamentu a Rady o novych psychoaktivnich latkach /kod
dokumentu 13857/13, KOM(2013) 619 v konecném znéni/

Néavrh smérnice Evropského parlamentu a Rady, kterou se méni rdmcové rozhodnuti Rady
2004/757/SVV ze dne 25. tijna 2004, kterym se stanovi minimalni ustanoveni tykajici se znak
skutkovych podstat trestnych ¢indi a sankci v oblasti nedovoleného obchodu s drogami, pokud
jde o definici drogy /kdd dokumentu 13865/13, KOM(2013) 618 v kone¢ném znéni/

Odtivodni: zastupce Utadu Vlady, zastupce Ministerstva vnitra,
zastupce Ministerstva zdravotnictvi
Zpravodaj: posl. Mgr. Sonia Markova

4. Informace o nasledné intenzivni péc¢i v pediatrii

Odtvodni: MUDr. Josef Tenora, primar
détského oddéleni Nemocnice
Prostéjov,
posl. Mgr. Sonia Markova
posl. MUDr. Pavel Holik

5. Sdéleni predsedy

6. Rlzné

Predseda vyboru navrhl hlasovani o programu schiize. Vystoupil poslanec Milan
Brazdil s ndvrhem na vyfazeni bodu 4. navrzeného programu. Sviij navrh i kratce odivodnil s
tim, ze v krajské nemocnici ma vzniknout centrum ndsledné péce pro déti, pronajaté
spolec¢nosti Agel, pfitom ve Vojenské nemocnici funguje OCHRIP pro tyto piipady. Kraj



vyjadiil podporu vojenské nemocnici, ma i podporu CLK, MZd, Ministerstva obrany,
pojistoven, kladné je hodnocena i dostupnost pro Olomoucky kraj.

Probéhlo hlasovani o navrhu na vyiazeni tohoto bodu z programu jednani:
HLASOVANI: PRO: 2 (posl. Brazdil, posl. Stétina) PROTI:12, ZDRZELI SE: 2 (posl.
Karikovsky, posl. Nykl). Navrh nebyl pfijat.

HLASOVANI o programu jako celku: PRO: 16, PROTI: 0, ZDRZELI SE: 0.
Program byl schvalen.

Poté probéhlo hlasovani o moznosti vystoupeni vefejnosti na schiizi Vyboru pro
zdravotnictvi. HLASOVANI: PRO: 17, PROTI: 0, ZDRZELI SE: 0. Navrh byl schvalen.

Ad bod 1.) K tomuto bodu vystoupil se svou prezentaci ndméestek ministra zdravotnictvi pro
zdravotni péci prof. MUDr. Josef Vymazal, CSc. Hovoftil o zakon€ 95/2004 Sb., na ktery se
vznasi kritika z fad odborné vetejnosti. Zakon byl zapracovan legislativné pred vstupem do
EU. Byl zruSen systém 2 atestaci. Déle hovofil o systému specializa¢niho vzdélavani lékari.
Vzdélavani farmaceuti bude po dohod¢ s panem ministrem feSeno separatné. Vzdélavani
nelékarskych povolani rovnéz. Je nutné definovat pocet a délku kmend. Lépe definovat
odborny dohled, kompetence po absolvovani zakladniho kmene. Pan naméstek hovoiil o
jednani pracovni skupiny na Ministerstvu zdravotnictvi k této problematice — dnes by mél byt
1. vystup této pracovni skupiny.

K tomuto bodu vystoupil jako zpravodaj mistoptedseda vyboru, poslanec David Kasal.
Zpravodaj potvrdil slova pana naméstka, je sam Clenem této odborné pracovni komise na
MZd.

S dalsi prezentaci vystoupil doc. MUDr. Vojtéch Havlas, Ph.D., prod¢kan pro
specializacni vzdélavani a vnéjsi vztahy 2. LF UK. Informoval rovnéz o specializatnim
vzdélavani, pribéhu vzdélavani 1ékait na Iékarskych fakultich a o konsensu vSech
zucCastnénych na vystupech z jednani k této problematice.

Ptedseda podvyboru pro ekonomiku ve zdravotnictvi, zdravotni pojisténi a Iékovou
politiku, poslanec Ludvik Hovorka informoval ptfitomné o vystupech ze 3. schiize podvyboru
k tomuto bodu.

Rovnéz predseda podvyboru pro oblast zdravotni péce, vzdélavani a prevenci,
poslanec Pavel Antonin informoval pfitomné o projednavani tématu akreditaci a vzdélavani
I€katti na 2. schtizi podvyboru.

K bodu vystoupil feditel odboru védy a l€katskych povolani MZd, Mgr. Zbynék
Podhrazky, ktery shrnul vSe podstatné v této oblasti a zopakoval vystupy z jednani podvybort
a pracovni skupiny MZd.

V diskusi déle vystoupili: posl. Leo§ Heger, ktery hovotil o jakési ,,revoluci® v oblasti
vzdelavani v poslednich 10 letech. M¢la by byt snaha, aby pocet obort byl stanoven v
rozumné mife a do ndplni by se mélo zasahovat napt. 1 x za 10 let.

Poslanec Bohuslav Svoboda hovofil o hlavnich cilech vzdé&lavani lékait (vychova
kvalitniho 1ékate, ktery obstoji v EU; snaha o rychlé vzdélavani tak, aby byl lékat co nejdiive
,pouzitelny* pro pracovisté...) Dale hovofil o tlaku odbornych spole¢nosti, aby jejich obor byl
zastoupen (co nejvice podobortl). Navrat k 1. a 2. atestaci vidi jako obtizny.

Predseda vyboru Rostislav Vyzula upozornil na to, Ze by lékafi neméli koncit po
zakladnim kmeni bez zkousky.

Poslanec Jiti Koskuba upozornil, Ze s témito navrhy pfiSel jiz pted 10 lety jako
nameéstek na Ministerstvu zdravotnictvi a neobstal. Nebylo by dobré, ponechavat vzdélavani



jen v ramci lékarskych fakult, v malych méstech a nemocnicich je vzdélavani jiné. Déle by
bylo dobré snizit vysokou administrativni zatéz, kterd vzniké v prub&hu vzdélavani.

S dalsi prezentaci vystoupil prezident Ceské 1ékatské komory, MUDr. Milan Kubek.
Hovotil o dlouhodobé ignoraci nazorit CLK v otédzce vzd&lavani lékait. Je komplikované,
narocné, nuti lékare k odchodu. Nasi l€kafi by neméli byt diskriminovani v zemich EU,
nemélo by zde byt delSi vzdélavani. Zakon tik4, Ze by vzdélavani mélo probihat na
pracovistich k tomu uréenych, neiika vsak konkrétné jaka pracovisté to jsou. CLK navrhuje,
aby akreditaéni komise byla sloZena z 1/3 zastupct LF, 1/3 zastupct CLK a 1/3 zastupct
odbornych spole¢nosti.

Probéehla opét diskuse, které se zGcastnili poslanci: posl. Jiti B€hounek, ktery pozadal
o zaslani vSech prezentaci ze schiize. Hovofil zejména o samosprave a krajich, které¢ museji
byt nutn€ zapojeni do systému vzdélavani. Dale hovofil o zoufalém stavu v oborech zubni
I€katstvi, praktické 1€katstvi pro déti, kdy v€kovy primér je vysoky a za par let bude téchto
1€kaii nedostatek.

Poslanec Igor Nykl pochvilil a pozitivné hodnotil prezentaci prezidenta CLK.

Poslanec Ludvik Hovorka vznesl dotaz na ¢asovy harmonogram projednavani novely
zakona 95/2004 Sb., dale na navySeni finan¢nich prostfedki na rezidenéni mista pro PLDD,
PLD. Dale zda statni rozpocet pocita s navySenim prostiedki na IPVZ a s jakym ¢asovym
harmonogramem se pocita v oblasti vzdélavani nelékatskych pracovnikd.

Naméstek MZd Josef Vymazal: u Iékait se pocitd s lednem 2015, u nelékait cca
bfezen 2015. Dale pan naméstek vysvétlil ,navySeni“ v oboru vSeobecné I€karstvi.
Reziden¢ni mista by méla byt strukturovana dle vékové struktury.

K bodu vystoupil doc. MUDr. Svatopluk Byma, CSc., piedseda spolecnosti
vSeobecného Iékarstvi. SVL je nejvetsi odbornou spolecnosti. Podpofil tvrzeni poslanec Jifiho
Béhounka, Ze bez ,periférie” to neptijde. Je potieba 130 reziden¢nich mist. Upozornil na
prezentaci, kterou nechal rozdat pfitomnym. Chybi cca 300 I¢kaii, jsou na reziden¢nich
mistech.

Prezident Ceské lékarnické komory vystoupil s tim, Ze by neméli v debatich o
vzdélavani vypadnout lékarnici. Vzdy se hovoii jen o I€katich.

V zéavéru poslanec David Kasal pfeCetl navrzené usneseni. Hlasovani o usneseni:
PRO: 15, PROTI: 0, ZDRZELI SE: 0. Usneseni bylo prijato. (usneseni ¢. 38)

Ad bod 2) K bodu vystoupil ndméstek pro zdravotni pojisténi MUDr. Tom Philipp, Ph.D.,
MBA. Poté navrhl pfedseda vyboru, Rostislav Vyzula, tento bod pferusit.

Probéhlo hlasovani o pieruseni bodu v obecné rozpravé: HLASOVANI: PRO:
13, PROTI: 1 (posl. Leos Heger), ZDRZEL SE: 0. Navrh usneseni byl prijat. (usneseni ¢.
39)

Ad bod 3) Bod uvedl pfedseda vyboru poslanec Rostislav Vyzula — konstatoval, Ze
zpravodajkou k tomuto bodu je poslankyné Markova. Slovo predal zastupkyni Utadu vlady k
tomuto bodu pani Mgr. Barbote Orlikové z odboru protidrogové politiky.

Barbora Orlikova z Ufadu vlady — seznamila pfitomné s obsahem nafizeni.
Konstatovala, Ze v posledni dob¢ se objevuje cela fada novych psychoaktivnich latek, které maji
podobné Ucinky jako tzv. ,klasické drogy“, ale maji odliSnou chemickou strukturu, nejsou



soucasti seznamil jednotlivé umluvy o drogach OSN a nejsou povazovany za nelegalni, sou¢asna
legislativa neumoziuje rychle reagovat na nové latky (cely proces implementace trva az 24
meésicll). Je to jedna z nejndrocnéjSich soucasti v protidrogové politice Evropské unie. Novy
navrh by m¢l zkratit dobu reakce na uvedenou novou latku — zkraceni az na 10 mésicd, tii trovné
uznavani. V praktické roviné jde zejména o sjednoceni opatieni stati EU. Rada latek neni
vyuzivana pouze jako drogy, ale pouzivany také ve farmaceutickém primyslu, proto je potieba
rozliSovat, v§e nesmi byt kriminalizovano.

Na jeji slova navazal Mgr. Jan Sixta, naméstek ministra vnitra pro vnitifni bezpe¢nost —
seznamil pritomné se stanoviskem Ministerstva vnitra k tomuto ndvrhu, které je kladné.
Ministerstvo tyto kroky vita.

Za Inspektorat omamnych a psychotropnich latek vystoupila ing. Ondrouskova — také
Ministerstvo zdravotnictvi vita navrh novych norem, je tteba se zamyslet nad definici nové latky,
musi se monitorovat trendy (340 novych latek). Pfipomnéla takeé, ze systém sdileni informaci
mezi ¢lenskymi staty je uz dle starych norem nevyhovujici. Je nutné nastavit jednotny ramec.
Dochazi také kone¢né k tomu, Ze seznam psychotropnich latek by mél byt vyjmut ze zédkona do
samostatného pravniho pfedpisu — nafizeni vlady. Doslo ke zrychleni. Mélo byt vSak dojit pfi
zatazovani latek k zapojeni i jinych organti, napi. Ceska obchodni inspekce atd. - existuje
pracovni skupina.

Dtivod ptikazani tohoto ndvrhu zdivodnila zpravodajka k tomuto bodu poslankyné Sona
Markova — Ceska republika se mize aktivné zapojit do tvofeni evropské legislativy — toto téma
ptislusi Vyboru pro evropské zalezitosti, svoji odbornosti by ho mél vSak projednat 1 Vyboru pro
zdravotnictvi a fici své pripominky k této nové normé. Také se piimlouva za urychleni
zatazovani latek. Zminila se také problematice internetovych obchodu, ktery nabizi syntetické
psychoaktivni latky — pocet latek se rok od roku zvysuje, 1 % obyvatel CR ma zkusenosti s
novymi aktivnimi latkami.

Rozpravy k tomuto budu se zucastnili: poslanec Rom Kostfica - rychlost zjistovani
novych psychoaktivnich latek, postaveni SUKLu v této oblasti? Jeho dotaz zodpovédéla pani
Ondrouskova — tydné€ az dvé nové aktivni latky, pii zjisténi kdekoli v Evropé nahlaseno a
prochazi evropskym informacnim systémem. Trendem je vymyslet stile nové latky, ty
nejnovejsi byvaji velmi nebezpecné. Toto vSe jsou syntetické drogy. Problematiku vnimaji ale
také organy OSN. Proces je ale velmi pomaly. Déle se diskuse zc¢astnili poslanec Igor Nykl —
problematika pervitinu a ptevozu pseudoefedrinu z Polska; poslanec Pavel Holik — problém je ve
dvou rovinach, za prvé latky zachytit v druhé roviné uprava legislativy, aby mohlo byt co
nejrychleji postavit mimo zakon vyrabéni syntetickych drog; poslanec Ludvik Hovorka — otazka
prodeje 1€kt s pseudoefedrinem je jiz dlouhou zlezitosti, nebyl zijem zasdhnout proti
konkrétnim 1€karndm. O téchto problémech se musi hovofit. S Polskem se musi feSit konkrétni
opatfeni. Dochazi ke uzavirani dohod s Polskem? Na dotazy odpovidala pani Ondrouskova z
Ministerstva zdravotnictvi: Cesko ma jiz 12 let pod kontrolou latky potiebné k piipravé
pseudoefedrinu. K dovozu z Polska dochdzi ptredevsim prostfednictvim turistl, nebot’ v Polsku je
mozny vydej vétsiho poctu baleni léCivych piipravkil — pfiCemz obsah latek v lécich je Ctytikrat
vys$si nez v Cechach. Byla u¢inéna jednani v tomto sméru s Polskem, zatim byl vSak navrh v
Polsku zavrzen. V soucasné dobé byl ptedlozen novy navrh.

Poslankyné Sonia Markova znovu ptipomnéla, Ze jednotny postup proti vyrobé drog v
riznych ¢lenskych zemich je pravé obsahem tohoto nového navrhu.

Barbora Orlikova z Ufadu vlady nakonec jesté zodpovédéla dotaz poslankyné
Markové — stav projedndvani v ramci horizontalni skupiny pro drogy — navrh pifedloZen
skupiné jiz v zafi minulého roku — jednani jsou naro¢na a zdlouhava — CR podporuje plné
model obsaZeny v tomto ndvrhu — nékteré ¢lenské staty se domnivaji, Ze stary model uznavani



latek — dvoustupiiovy je dostacujici, nemusi dojit k zptisnéni na tfi stupné. Projednavani se
tedy trochu vraci zpét na zadatek. Ceska republika podporuje novy model. Pivodné mél byt
navrh projedndn do konce I. pololeti roku 2014, dojde vSak k velkému prodlouzeni
projednavani.

Pani Ondrouskova z MZd — nemysli si, ze finance by mél zpracovavat Inspektorat
omamnych a psychotropnich latek, ale Ceska obchodni inspekce, kalkulace neni vytvofena.

Zaveérecného slova se ujala zpravodajka vyboru poslankyné Sona Markova — znovu
pripomnéla tfi stupné testovani novych latek a prednesla navrh usneseni k tomuto bodu.

Poté probéhlo hlasovani o navrhu usneseni k tomuto bodu. HLASOVANI: PRO:
16, PROTI: 0, ZDRZELI SE: 0. Navrh usneseni byl prijat. (usneseni ¢. 40)

Ad bod 4) K bodu vystoupil se svou prezentaci prim. MUDr. Josef Tenora, primai détského
oddéleni Nemocnice Prostéjov. Je mnoho pacientt, kteti travi na détskych JIP cely Zivot. Jako
motivaci pro ziizeni Centra nasledné péce vnima 1 fakt, Ze rodice téchto déti, které jsou
celodenné napojeny na ventilatory, si potiebuji alespont na chvilku odpocCinout, vyfidit si své
zélezitosti. Centrum by bylo dostupné, bude v ném poskytovana kvalifikovana zdravotni péce.
K bodu vystoupil poslanec Pavel Holik s tim, Ze samoziejmé vSechny déti jiz nyni maji
potiebnou péci, jen neni jednotna koncepce k tomuto problému. Vybor pro zdravotnictvi by
mél tuto koncepci podpoftit. Otazkou je, zda uspotadat k problematice dlouhodobé a ndsledné
péce seminar?

Poslanec Brazdil znovu piednesl svlij nesouhlas s tim, ze by centrum mélo byt
vybudovano v krajské nemocnici, pronajaté spolecnosti Agel a nikoliv ve vojenské
nemocnici, ktera ma pro to podporu. Poslankyné Markova vyjadiila nesouhlas s tvrzenim
poslance Brazdila s tim, ze jde o podporu koncepce, nikoliv jednotlivych zdravotnickych
zafizeni. Vyboru pro zdravotnictvi tedy neslo o podporu Prostéjovské nemocnice, ale podporu
pro vypracovani ucelené funk¢ni koncepce.

Toto potvrdil i poslanec David Kasal. Jde o vytvofeni koncepce, kterd dosud
neexistuje. Piedseda vyboru k tomuto dodal, Ze je to otdzka center a tedy MZd. Poslankyné
Chalankova se vyslovila rovnéz pro tvorbu této koncepce a nabidla své ,,sluzby*.

Poslankyné Markova k tomuto bodu nacetla navrh usneseni. Probéhlo hlasovani
o usneseni: PRO: 14, PROTI: 0, ZDRZEL SE: 1 (posl. Nykl). Usneseni bylo pfrijato.
(usneseni ¢. 41)

Ad bod 5) Piedseda vyboru Rostislav Vyzula informoval ptitomné o pozvani do Néarodniho
centra tkdni a bun¢k v Brné. Schiizka v NCTB probéhne dne 4. 6. 2014 v dopolednich
hodindch. Dale pfedseda vyboru informoval o probéhlém seminéii k tématu alkohol a tabak,
ktery probéhl na piidé Poslanecké snémovny a poradal jej Vybor pro zdravotnictvi. Seminaf
byl velmi Gspésny. Déle piedseda vyboru vyjadiil nejasnosti kolem brnénského zdravotnictvi,
zejména ohledné ICRC a FNuSA, toto bude nutné fesit a zabyvat se tim.

Poslankyné Sonia Markova informovala rovnéZ o seminafi na téma HIV - AIDS, ktery
zaStitovala.

Poslanec Jaroslav Krakora informoval o seminafi k tématu Diabetes mellitus, ktery
rovnéz zastitoval.



K Evropskym strukturalnim fondim

Vit Kaiikovsky pfipomné¢l, Ze byla na minulé i piedchozi schiizi pfijata usneseni
tykajici se evropskych strukturdlnich fondt a pan ministr byl vyzvan k zodpovézeni nékterych
dotazt tykajicich se dal§iho rozpracovani nového planovaciho obdobi na roky 2014 — 2020.
Dale bylo MZd zdravotnim vyborem pozadano o informace (kazdé¢ 3 tydny) o postupu a dalsi
ptipravé nového planovaciho obdobi s alokaci do zdravotnictvi.

V mezidobi (v dobé zasedani PS) se konal konzultacni seminaf se zadstupcem MMR.
Od pana ministra ptisly dva dopisy, které byly rozdany na jednani vyboru a byly diskutovany
1 na predsednictvu VZ.

Dohoda o partnerstvi 17. dubna byla odesldna do Bruselu, nyni zacala oficidlni
vyjednavani, které budou probihat 3 mésice. V dopise od pana ministra je zasadni véta, a to ze
po dobu 3 meésictt mohou jednotlivé resorty predkladat rozpracované dokumenty, které by
mély byt podkladem pro Cerpani v jednotlivych prioritach.

MZd rozpracovava akéni plany, které maji navazovat na strategii Zdravi 2020, ale také
je zde mezi fadky feCeno, ze jejich schvaleni bude az v roce 2015. Poslanci si po hodnoceni
piredchoziho obdobi fekli, Ze se vyvaruji nékterych problému, které byly v uplynulém
planovacim obdobi a jednim z téch problémi napfic témi operacnimi programy bylo to, Ze se
nedaftilo Upln¢€ dobfe Cerpat.

Poslanec Kankovsky vznesl dotaz: Pro¢ az v roce 2015 ty akéni plany a zda je né€jaky problém
v rozpracovavani ak¢nich plant. Predpoklada, ze se to tyka IROPU a dale je tam operacni
program Zameéstnanost, ktery je v gesci MPSV (MZd je zde v podstaté jen v roli vécného
garanta).

Rostislav Vyzula: ptfivital pana feditele Bodnara a pana naméstka Philippa. Pozadal
zastupce MZd, aby tuto otazku bralo velmi vazn¢ a aby byl na jednani VZ ptitomny naméstek
zodpovédny za fondy.

Jifi Béhounek — pro¢ je ak¢ni plan az v roce 2015? ProtoZze do dneSniho dne neni
s Evropskou komisi dojedndno, jak dohoda o partnerstvi bude definitivné vypadat a jakym
zpusobem budou pfiijaty jednotlivé operaéni programy. MZd musi bojovat o operacni
programy z riznych casti. Dale sdélil, Ze se v krajich fesi stejny problém, jak s dobihajicim
programovacim obdobim, tak s planovanim ptistiho.

Jan Bodnar sdélil, Ze MZd je nejlépe Cerpajicim ministerstvem v ramci integrovaného
opera¢niho programu.

Co se tyce vytky — disproporce identifikované Ze néjaké materialy maji byt pripraveny
a predlozeny komisi behem 3 mésicii — ANO — to je tam uvedeno, zaroven ta disproporce
z hlediska toho roku 2015, ta se tyka vyhradné a jenom véci, ktera se jmenuje
exantikondicionalita, tzv. predbézna podminka, coz je nova veéc, kterou Evropska komise
prisla tusim minuly rok a nikdo v podstaté z clenskych stati na tuhle predbéznou podminku



nebyl pripraven. Co to je predbéznd podminka — je to podminka, kterou stanovila Evropska
komise pro kazdou z tematickych oblasti je jind, a musi byt splnéna — ta predbézna podminka
Clenskym statem, aby vitbec do prislusné oblasti mohly byt nality penize, mohla tedy zemé
v dané oblasti cerpat. Pro oblast zdravotnictvi v CR je tou piredbéznou podminkou existence
strategického dokumentu, ktery zastituje oblast zdravotni péce. A na tomto strategickém
dokumentu se pracuje uz od minulého roku, je to zminované Zdravi 2020, jiz pro napliovani —
protoze je tam diskuse s Evropskou komisi o tom, jak ma vypadat predbézna podminka, jaké
ma myt milniky rozpracovani té predbézné podminky, pokud neni splnéna, neni to nic
vyjimecného, protoze s tim Evropska komise prisla necekané — s tim principem predbéznych
podminek, tak v tuto chvili se pracuje na tzv. akcnich planech pro splnéni té predbézné
podminky, to znamend na vypracovani implementace Zdravi 2020. Proto je tam ten termin
2015, kdy v podstaté tusim Ze v narizeni vyplyva, ze to miize byt az do roku 2016 predlozeno
Evropské komisi, aby byla naplnéna ta predbéind podminka. Uplné to nekoreluje s tim
zacatkem operacnich programii, ale tak to je v evropskych narizenich nastaveno, takze proto
— neni to uplné jednoducha véc nastavit kvalitné ty strategické plany, tu implementaci Zdravi
2020 u nas za ten strategicky dokument zodpovédna sekce hlavniho hygienika, ale proto je
tam ta logicka disproporce, Ze ty dva kroky na sebe uplné nevazou, toto je o exanté podmince
— exanté condicionality.

Olga Laagsonen (evropské fondy) upiesnila problematiku predbéznych podminek.
Akeéni plany jsou zpracovavany tak dlouho z divodu, Ze Evropskd komise v pribéhu
neformalnich dialogl ptedlozila pozadavky, co si predstavuje, aby strategické dokumenty
fesily. Pro oblast zdravotnictvi je to n€kolik stran témat obsahujici feseni ordinacnich hodin
zdravotnickych zatizeni, vzdélavani zdravotnickych pracovniki, elektronizace zdravotnictvi,
fyzicky ptistup bezbariérovy ke zdravotnickym zatfizenim. Je to tak Siroky okruh témat, Ze
neni mozné, aby byly obsazeny v jednom dokumentu. Proto Zdravi 2020 je pomérné obecné a
bude napliiovéno akénimi plany. Aby akéni pldny mély smysl a byly plnohodnotné a dalo se
s nimi pracovat, jejich vypracovani bude trvat né¢jakou dobu. Nicméné MZd si stanovilo
termin krat$i, je to 1 z toho divodu, Ze nékteré strategické dokumenty, nékteré materialy jiz
existuji a budou pouze piepracovany do podoby, ale formalné odpovidaly pozadavkiim
Evropské komise na predbéznou podminku.

K tfim€si¢nim lhitdm — skutecnost je takova, Zze od okamziku, kdy Clensky stat
piedlozi EK navrh dohody o partnerstvi, resp. tu verzi, na které se ¢lensky stat dohodl, tak
zaCind bézet 3mesicni lhita, béhem které musi Clensky stat ptedlozit nadvrhy operacnich
programi. Navrhy operacnich program jsou nyni v takové fazi, ze do konce Cervna budou
ptedloZeny vlade ke schvaleni, aby mohly byt do 17. Cervence zasldny Evropské komisi. MZd
ptedpokladd, ze vzhledem k tomu, Ze jiz nyni probihaji meziresortni ptipominkové fizeni a
vlada je musi do konce ¢ervna schvalit, uz neexistuje velky prostor, aby se n&jak zasadné a
véené ménil obsah operacnich programti, ale je to tak, Ze v pribéhu téch 3 mésici existoval
néjaky prostor na to, aby se viceméné formaln€ doupravily ty operacni programy, aby mohly
byt odeslany.

Vit Kankovsky podc¢koval za informaci a sdélil, ze poslancim $lo o trochu vétsi
konkretizaci — zajimaji ho zejména tyto oblasti: akéni plan diabetes, akéni plan
kardiovaskularni choroby, akéni plan vzdélavani l1ékar. ...



Olga Laagsonen - Ak¢ni pldny jsou vyjmenovany v dokumentu Zdravi 2020 (n€kde
na konci v poslednich kapitolach), kde se uvadi, jakymi akénimi plany bude Zdravi 2020
doplnéno. Dale je zde uveden harmonogram, ktery uvadi, ze tyto akéni plany budou
schvaleny do konce roku 2015. Jedna se o: akéni plan podpory zdravi, prevence nemoci, akéni
plan boje stabdkem a alkoholem, akéni pladn elektronizace zdravotnictvi, infrastruktura
dlouhodobé péce, prolinani socialni a zdravotni péce, vzdélavani zdravotnickych pracovnikd.
Je mozné, Ze tam jsou i néjaké dal§i akéni plany, nicméné i tyto akéni plany budou dal
obsahovat néjaka dil¢i témata. Ale to je spiS otdzky na autory dokumentu.

Rostislav Vyzula sdélil, ze zdravotni vybor pozéddal MZd o 3tydenni pribéznou
Zpravu.

Vit Kaiikovsky informoval ptitomné, ze na minulém jednani VZ bylo pfijato usneseni
(névrh posl. Hovorky), které se tykalo kon¢iciho programovaciho obdobi a konkrétné Cerpani

v

z IOPU. Zatim z MZd nepftiSly poZadované komplexné;jsi informace.

Rostislav Vyzula pozadal o vyhotoveni piehledné excelové tabulky s jasnym
vycislenim jednotlivych ndkladi za nakupy pfistrojového vybaveni a konkrétni dislokaci
s pojmenovanim cilovych pracovist.

Jan Bodnar potvrdil, ze MZd mélo dodat analyzu cerpani vSech zdravotnickych
intervenci v Ceské republice, coz ucinilo (cca 12 stran). Dale MZd pozadalo MMR o analyzu,
ale pfisla jen velmi obecnd informace na 2 stranach.

.....

podrobnymi udaji, jen pozadal o trochu Casu.

Rostislav Vyzula podékoval za informaci a znovu pozéadal jen o prosty vycet (pfistroj,
oznaceni, kam byl dodan, jaka cena, z jakého operacniho programu a dalsi pfistroje ..... ).

Jan Bodnar sdé¢lil, Ze MZd ma informace na IOP, nicméné zdravotnické intervence
byly i vjinych operacnich programech — Ropem, OPLZ apod. Proto MZd oslovilo o
spolupraci Ministerstvo pro mistni rozvoj a dostalo obecnou informaci, kterou pfilozilo ke
zprave pro VZ.

Rostislav Vyzula sdélil, Ze staci informace za IOP, ostatni ministerstva pozadd VZ
zvlast’.

Timto byla diskuse k evropskym strukturdlnim fondim ukoncena

Poslanec Ludvik Hovorka informoval o seminafi, ktery prob¢hl 27. kvétna 2014 a
tykal se zdravotné socidlni péfe. Na tomto seminéfi byly vzneseny dotazy, které se tykaly



otazky dlouhodobé péce a financovani toho rozhrani - zdravotni a socidlni péce. Pozadal
Ministerstvo zdravotnictvi o informaci, zda se na tomto né€jak pracuje a zaroven sdélil, ze za
ministra zdravotnictvi doc. Leose Hegera se toto pripravovalo (soucasti vladniho prohlaseni
bylo ptipravit koncepci systému dlouhodobé péce, n¢kolikrat se vSak z legislativni rady vlady
vratila). V roce 2013 byl pfedlozen ndvrh zakona, ktery uz nebyl projednan. Poslanec
Hovorka se otazal, zda se néco v tomto smyslu ptipravuje a v jakém ¢asovém horizontu.

Néaméstek ministra zdravotnictvi Tom Philipp informoval pfitomné o fungovani
pracovni skupiny, ktera pracuje na dokonceni koncepce systému dlouhodobé péce. Zaroven
k otazce poslance Ludvika Hovorky sdélil, Zze ¢asovy horizont nemiize sdélit, nebot’ to nevi.
Toto je v kompetenci naméstka Josefa Vymazal.

K navrhu programu a terminu pristi schiize Vyboru pro zdravotnictvi: ad usneseni
¢. 42.

Predseda vyboru, prof. Vyzula zavérem podckoval piitomnym za Gcast. Schiize skoncila
ve 12.25 hodin.

Za spravnost: Mgr. Martin Blazek

Vit Kaikovsky, v.r. Rostislav Vyzula, v.r.
ovérovatel vyboru piedseda vyboru pro zdravotnictvi
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