Tisková zpráva Ludvíka Hovorky 7.12. 2009
1) Zdravotní pojišťovny

Poslanecká sněmovna by měla v tomto týdnu projednat náš návrh novely zákona o zaměstnaneckých zdravotních pojišťovnách, která by měla zajistit úplné oddělení zdravotních pojišťoven od zdravotnických zařízení, nejenom formální, ale faktické.

Návrh zákona:

· zakazuje vzájemné ovládání zdravotních pojišťoven a zdravotnických zařízení, především nemocnic,

· zakazuje, aby ve vedoucích funkcích, ve správních a dozorčích radách zdravotních pojišťoven mohli být lidé, kteří jsou ve střetu zájmů, například osoby zasedající ve statutárních orgánech nemocnic a z dodavatelských firem zásobujících nemocnice,      

· dohody mezi zdravotními pojišťovnami a zdravotnickými zařízeními a jejich jednání ve vzájemné shodě budou posuzovány podle zákona o hospod. soutěži

2) Léková politika – od 1. 1. 2010 dojde ke zvýšení doplatků za léky
Část zákona 48/1997 o veřejném zdravotním pojištění, která se týká cen a úhrad léčiv nepřinesla výsledky, které se očekávaly, zejména nebyly vykonány  revize úhrad léčivých přípravků, které měly přinést zásadní snížení nákladů na léky. Od 1. ledna dojde ke zdražení doplatků za léky v rozsahu 4 – 7 %. Náměstek Marek Šnajdr nemluví pravdu ve svém tvrzení, že od 1.1. 2010 dojde ke snížení výše doplatků. Je sice pravda, v tzv. Janotově balíčku dochází ke snížení cen a úhrad léčiv o 7 %. Snižuje se sice maximální cena, ale léky se obchodují nikoliv za maximální ale za reálnou cenu, která je nižší než maximální. Ceny léčiv se fakticky nesníží, ale dojde ke snížení úhrady ze zdravotního pojištění o 7 %, což automaticky zvýší doplatek, pokud farmaceutické firmy nesníží reálné ceny léčiv. Navíc dojde ke zvýšení DPH na léky o 1 %.   

3) Ministerstvo zdravotnictví drasticky omezuje hygienickou službu a zdrav. ústavy

Ministerstvo zdravotnictví od roku 2006 snižuje výdaje na činnost krajských hygienických stanic, zdravotních ústavů a Státního zdravotního ústavu. Zdravotní ústavy zaznamenaly pokles finančních prostředků o 600 milionů korun, počet pracovníků hygienických stanic se snížil o 200 a do příštího roku má klesnout o dalších 200. Zdravotní ústavy už nedostávají žádnou dotaci a propouštět má rovněž Státní zdravotní ústav. Odborníci poukazují na ohrožení hygienické služby a rozpad primární prevence nemocí a podpory zdraví, což ve svém důsledku může přinést nekontrolovaný nárůst nákladů na léčbu nemocí. V České republice je například dvojnásobný výskyt rakoviny než je průměr západních zemí Evropy. Z těchto důvodů jsem požádal o předložení analýzy omezování hygienických stanic a zdravotních ústavů a navrhl jsem přesun prostředků v rámci kapitoly ministerstva zdravotnictví na hygienickou službu a Státní zdrav. ústav.

4) Náměstek ministerstva zdravotnictví Marek Šnajdr lže o standardech.

Ve včerejším pořadu Otázky Václava Moravce  pan náměstek řekl, že jsme s poslancem Carbolem zablokovali přijetí standardů v českém zdravotnictví. Ve skutečnosti ale od roku 2006 ministerstvo zdravotnictví nikdy žádný návrh odborných léčebných standardů ani úhradových standardů  nepředložilo. Předložilo pouze zákony, které se odvolávaly na neexistující standardy. Žádná reforma zdravotnictví se ale bez ekonomických úhradových standardů neobejde. Přijetí zákonů bez jasného vymezení úhradových standardů, tedy bez toho, která péče bude hrazená ze zdravotního pojištění a na kterou se bude muset připlácet, není možné a odporuje ústavě České republiky.  
