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Pracovni podminky (spInéno)

* Novela zakoniku prace je ucinna od 1. srpna 2024
* sména az 24 hodin, za 13. a dalsi hodinu priplatek 20 %
* Uprava moznosti vypovezeni dohody o sluzbach
* Uprava doby moznosti Cerpani nahradniho volna
e pracovni volno s nahradou platu pro pfipravu na zkousky

* Primo rizené nemocnice i ostatni nemocnice byly vyzvany ke zméné organizace prace s
cilem minimalizovat praci prescas
* Pfimo fizené nemocnice navrhuji Iékarum jiné rozvrzeni pracovni doby, zavadéji (kde

to jde) sménny, nepretrzity nebo nepravidelné rozvrzeny pracovni rezim (narazi v radé
pfipadu na odpor samotnych lékara)

e dochazi k optimalizaci ustavni pohotovostni sluzby



Vzdelavani (splnéno)

V 4 ré

* Pracovni skupina koordinatoru specializacniho vzdélavani
* revize stavu naplfiovani specializaéniho vzdélavani v PRO

kontaktni misto pro podnéty |ékaru stiznosti-vzdelavani@mzcr.cz

* projednavani vykladovych stanovisek Ministerstva zdravotnictvi k
problematickym otazkam specializacni vzdélavani

reseni implementace Administratora

do této skupiny se mohou zapojit i jiné nemocnice.
 Zjednodusovani specializacniho vzdélavani

* moznost Clenéni specializacniho vzdélavani (variabilita tzv. ,kolecek”) moznost
absolvovat 6 mésicl na kolecku ¢i ¢ast presunout do zakladniho oboru, v némz
je Skolenec zapsan bez nutnosti reakreditace

 zruSeni povinnych prurezovych kurzu



Odménovani zdravotnikia (splnéno)

e zarazeni lékart do vyssich platovych trid
e L1(12), L2 (13), L3 (14)
* zvySeni platu o 5/8/15 tisic K¢

* v jednotlivych nemocnicich i nad ramec dohodnutého navyseni standardné
probihalo vyjednavani o platech na rok 2025 a dochazelo i k vy$sSim nartstim
platd

* navyseni platii/mezd i ostatnim zaméstnancim nemocnic, v¢. tém s kratsSimi
uvazky

* Priprava navrhu na sjednoceni odménovani zdravotnikut dle prosincové dohody
i Hegerova memoranda

e Opakované zapracovani pripominek a zmeén na zakladé jednani se
zdravotnickymi odbory, Ceskou |ékarskou komorou a zastupci zaméstnavatelu

* Maximum toho, co si systém zdravotniho pojiSténi a nemocnice mizou dovolit.



Souhrn plnéni jednotlivych bodu dohody ze strany MZ

clanek | — splnéni za 1. ¢tvrtleti 2024

160 OOO m Pohotovost mimo prac. (jen odména za ¢ekani)

Priplatky noc,SO,NE,svatek

m Odmény

140 OOO m Pfescasy, naduvazky

® Vymérové sloiky, nahrady
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Sbér dat z fakultnich nemocnic, 4/2024, n = 12



Inventura sp/nénych slibu

. PROSINGG 2023

.(-..) ve spolupraci s Ministerstvem prdce a socialnich véci pripravi ndavrh
zakona o odménovdni zdravotnickych pracovniki s predpokladem tu€innosti
od 1. ledna 2025 s cilem sjednotit odménovani zdravotnickych pracovnik(i a
zmeénit platy nebo mzdy lékart podle Memoranda o Upraveé pomérl ve
zdravotnictvi z 14. unora 2011 a proporciondiné tez platy nebo mzdy ostatnich
zdravotnickych pracovnik(”

Dohoda lekarskych odbord 2 ministra zdravotnictvi Vlastimila Valka

QESPI.NENU

»MZ ... pFipravi navrh zakona ... s cilem sjednotit odmeénovani...“

« SPLNENO: Navrh zakona byl pfipraven a zaslan odbordim a Ceské |ékaFské komore
dne 24. 5. 2024, Jednani k navrhu probé&hlo dne 30. 5. 2024 a byl ze strany CLK a
odbort odmitnut, nasledovalo zapracovani dil¢ich pfipominek odbort a CLK v reakci
na dalsi jednani.

Néavrh zédkonné tpravy odmérnovani zdravotnickych pracovnikd

o, . L, o @ Policar Radek, JUDT. . A © | € Odpovédét | & Odpovédétviem | —> Preposlat | ﬁ =
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d Iv’ 4 h )4 d I X ‘ o 4 k pradajanmd@gmail.com; ' Cc: Albert Stérba; © reditelstvi; ' Carvas Michal; + dalsi: 10
alSi ndvrh, opét doplnény o pripominky —___OsmmdBamahon; O ce Mhen
= Névrh zékona o odménovani zdravotnickych pracovniki_24.05.2024.docx <
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ucastniku jednani.

| 71k8

Vaiené ¢lenky, vazeni clenové Pracovni skupiny pro pfipravu navrhu zékona o odménovani ve zdravotnictvi,

v priloze Vam zasilame navrh normativniho textu mozné zékonné Gpravy zvlastniho zpisobu odmériovani nékterych zdravotnickych pracovnikd. Tento navrh

je vysledkem nasi snahy jednak splnit cil, na kterém jsme se shodli v rdmci dohody z 8. prosince 2023, jednak najit urcity kompromis mezi nazory, bohuzel ‘
Easto hodné odlisnymi, které od Vas v pribéhu jednani pracovni skupiny zaznivaly. Mame za to, Ze chceme-li se posunout dal, je na mist& diskutovat o zcela
konkrétnim navrhu, ktery Vam nyni predkladame. ‘




Inventura sp/nénych slibu

,Zdadny segment neni poskozen, vsechny segmenty porostou, véechny
segmenty si polepsi, mély by byt finance i na pokryti naristu platu
zdravotnikd.”

Ministr zdravotnictvi Adam Vojtech

NESPIREND

SPLNENO: rust thrad jednotlivym segmentim poskytovatell je jednoznaény.

- 2mid Odménovani lékaru a zubnich lékaru - vyvoj v €ase
UV 2020 Celkem naklady na zdravotni pééi [v mid. K&] + B V (bez primdrni péce-historicky nebyla predmetem sbéru dat)
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s -@ 103 739 106 603 roku 2022
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Inventura sp/nénych slibu

. DuBEN 20l

] L~Jsem presvédcen o tom, Ze neni mozne riskovat, ze nam budou odchazet
zdravotni sestry i lekafi, a myslim si, Ze jim musime dat dlouhodobou
perspektivu toho, Ze se vyplati ve zdravotnictvi zistat. Nejenom kvl
penezam, ale kvdli tomu, Ze zajistime funkcni systém poskytovdni zdravotni
pece a co nejlepsi podminky pro jejich praci, a pfedevsim dlouhodobé stabilni
podminky,”

Predseda vlady Bohuslav Sobotka

NESPLNEN®®
SPLNENO: ZDRAVOTNICI ZUSTAVAIJI vV R

? Vyvoj tivazkii lékaiti v Ease v CR Vyvoj poctu vieob. sester a por. asistentek v CR
- kumulativni zména od r. 2010 - kumulativni zména od r. 2010
Vyvoj - zmény Gvazkd lékard, Vyvoj Uvazk( vSeobecnych sester a porodnich asistentek,
vEetné smluvnich (dohody), kumulativné od r. 2010 véetné smluvnich (dohody), od r. 2010
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Inventura sp/lnénych slibu --

. BE-FZEN 2003

,Kazda koruna ve zdravotnictvi jde v soucasné dobé na péecio obcany a na
platy zdravotnikd, ”
Vrchni feditel kabinetu ministra zdravotnictvi Jan Ruzicka

ﬁESPLNENU

~ SPLNENO: OSOBNi NAKLADY TVORi NEJVETSi PODIL NAKLADU NEMOCNIC

Vy branych polozek nakladi i
yvoj vybranjch polozek hakladd nemocnic Vyvoj podilu vybranych nakladovych polozek nemocnic
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Inventura sp/nénych slibu

Hegerovo memorandum:
3. Vyhled pror. 2012

Reseni:

S predpokladem zvySovani efektivity zdravotnického systému a v souladu s reformnimi kroky
bude primeémy plat Iékafe zvySen vr. 2012 o 10%. Nejpozdéji od 1.1.2013 dosahne plat
Iékare v pfimé Uméfe na dosazené kvalifikace a praxi 1,5 nasobku aZ 3 nasobku primémé
mzdy v narodnim hospodarstvi CR vyhlaSené CSU za rok o dva roky predchazejici (pri

F dosgieni podminky limitace objemu pfes&asové prace na urovni evropskeho standardu, tedy
SPLNENU maximum osm hodin pfesasové prace tydné).

,0d 1.1.2013 dojde k takovému zvyseni platl lekail, aby se pramérny plat
lekare zaméstnance pohyboval v rozmezi 1,5 — 3ndsobku primérné mzdy v
CR, a to se souéasnym zdvazkem sniZeni rozsahu pfesc¢asové prdce na
maximalné v pridméru 8 hodin tydné.”

Ministr zdravotnictvi Leos Heger

. i . Primérny plat
SPLNENO, PLATY ZASADNE VZROSTLY lékate v roce 2013
prumérny plat Iékaie v roce 2013 60 635 K¢

y Odmifiovéni IékaF(i a zubnich |ékaFi - vyvoj v Ease Prdmérna mzda v CR 2011 (2 roky zpétné):
(bez primdrni péce-historicky nebyla predmetem sbéru dat) . ..
§ e 2023 nariat 24 319 KC/ mesic
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Inventura pozadavkul: dodrzovdni zakoniku prace

PoZadujeme bezpodmineéné dodrZovani = 1 4
zakoniku prace v otazce délky smén a D un RZ“VAN I
objemu preséasovych hodin. =
Podle priizkumu CLK se v 97 % nemochic LA“U I‘Inu

nedodrZuje zakonik prace. Lékafi v priiméru ”

pracuji 77 hodin tydné pfi aZz 26 hodinovych PHAGE
sménach. S kolabujicimi pfepracovanymi lékafi
a zdravotniky hrozi i postupny kolaps zdravotni

péce v zemi.

* Na dodrzovani zakoniku prace nebyl nikdy v minulosti tak silny tlak,
jako je tomu za soucasného ministra zdravotnictvi prof. Valka

PoliTalk: Jan Prada Sluzby:
Clanek Zacalo se daleko vice resit, jestli by méli po sluzbé lidé chodit
2= { : domd, coZ povazuji za naprosto zasadni, aby Iékat, ktery

stravil noc na sluzbé, uz nemél moznost vénovat se
. pacientlim. Je to i otazka bezpecnosti.
\ A VN Tlak na pFestasy:

2 Posunulo se to vyznamnym zplisobem, protoZe na radé mist
se zalekli uz jen toho, Ze se o tom najednou mluvi. Bylo

ve spousté nemocnic se povedlo,
Ze konecné zacali chodit domi. oo : e o o)
— verejnym tajemstvim lékarské komunity, Ze se to déje. Ale

' normalni to samozrejmeé neni. Tim, Ze se to dostalo napovrch
D> i 0218 3537 = B NI e3

a resi se to, je podle mé tento negativni jev na Ustupu.
Zdroj: Novinky.cz — 20. 5. 2024




Inventura pozadavku: Financovani regiondlnich nemocnic

PoZzadavek: , Zajisténi financovani regionalnich nemocnic; v nebezpeci je

30 % regionalnich nemocnic”

REALITA: Za poslednich 5 let se financovani regionalnich nemocnic zlepsilo

Celkovy zisk regionalnich nemocnic Priimérna marze regiondlnich nemocnic
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Financovani regionalnich nemocnic

Dtlivod zlepseni financovani regiondlnich nemocnic =
sblizovani zakladnich sazeb (ZS) CZ-DRG

ZS Porod® v CR 2019 a 2023
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Financovani regionalnich nemocnic

Dtlivod zlepseni financovani regiondlnich nemocnic =
sblizovani zakladnich sazeb (ZS) CZ-DRG

ZS Totalni endoprotéza kyéle v CR 2019 a 2023
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Financovani regionalnich nemocnic

Dtlivod zlepseni financovani regiondlnich nemocnic =
sblizovani zakladnich sazeb (ZS) CZ-DRG

ZS Katetrizaénif ablace v CR 2019 a 2023
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V roce 2025 jiz 25 % péce hrazeno jednotnou zakladni sazbou!

Podily péce dle typii uhrady

Zpusob uhrady Cast prilohy ¢. 10 | % 2022 % 2023 | % 2024 | % 2025
Pausalni tthrada A 53,9 % 50,7% | 462% | 453 %
Vyélenéné z pausalu | C+E 42,8 % 38,3% | 358% | 299%
Ptipadovy pausal B+F+G 1,2 % 8,9 % 15,4 % 22 %
Psychiatrie D+H 2,2 % 2,2 % 2,6 % 2.7 %




Financovani regionalnich nemocnic

Prijmy a vydaje zdravotnich pojistoven 2000-2025 v mld. K¢
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00 2025
2000 2001 2002 @ 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 {ng?ik

mPfijmy 1180 1326 1363 1479 157,01 1689 182,8 202,8 2114 2122 | 2156 2204 2297 | 2286 2413 2526 2649 2848 3098 | 3315 3580 407,1 432,7 4684 502,6 5297
mVydaje 1159 | 131,1 1375 1477 1568 1684 180,0 1856 200,6 2186 | 2225 2255 2313 | 2299 239,0 252,0 2589 2753 2953 | 3180 352,2 4196 4277 4697 5131 5297




STRATEGICKE ANALYZY POTREB REZORTU ZDRAVOTNICTVI
Vyvbrana aktualni data Narodniho zdravotnického informacniho systému
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Aktualizace k datu 24.9. 2024 = ..‘,-f’/_
Va " MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI |

%4
o Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
CESKE REPUBLIKY

Institute of Health Information and Statistics of the Czech Republic



Vykonnost a efektivita vzdélavani Iékaru l

Absolventi oboru Vseobecné lékarstvi studujici
v Ceském jazyce v drtivé vétsiné zustavaji a pracuji
v systému verejného zdravotniho pojisteni.

Konkrétné dle dat roku 2023 pracuji/studuji v ceském zdravotnictvi
» Absolventi s ¢eskym obcanstvim: 90% — 93%

» Absolventi se slovenskym obcéanstvim: 60% — 65%

» Absolventi studujici v CJ — ob&ané dal3ich zemi: 80% - 83% odc,\\’
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Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady (2 Z | EQ:.LSET iirﬂa? ONEY UZIS




Absolventi vieobecného lékarstvi v CJ a jejich aktualni zaméstnani podle
statni prislusnosti

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnikd (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav 2023

Rok absolvovani| 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 | CELKEM
pracuje/ je ve 923 864 987 785 910 880 1023 1069 1013 984 965 952 903
b specializaénim vzdélavani | (88,8%) (89,1%) (91,8%) (88,1%) (90,7%) (89,7%) (91,9%) (90,7%) (90,2%) (92,3%) (91,1%) (92,7%) (91,8 %)
Obcané
(‘f ké , 117 106 88 106 93 101 90 109 110 82 94 75 81 1252
eske neznamy stav
republiky (11,3%) (10,9%) (82%) (11,9%) (93%) (103%) (81%) (93%) (98%) (7.7%) (89%) (73%) (82%) | (9,3%)
CELKEM 1040 970 1075 891 1003 981 1113 1178 1123 1066 1059 1027 984 13510
pracuje/ je ve 84 138 115 100 127 117 138 184 164 167 181 213 221
specializa¢nim vzdélavani (38,0%) (52,5%) (51,6%) (53,2%) (62,3%) (57,1%) (64,8%) (60,1%) (60,3%) (559%) (56,4%) (64,5%) (64,1%) (57 5 (y)
Obéané 2=
. 137 125 108 88 77 88 75 122 108 132 140 117 124 1441
Slovenska |neznamy stav
(62,0%) (47,5%) (48,4%) (46,8%) (37,7%) (42,9%) (352%) (399%) (39,7%) (44,1%) (43,6%) (355%) (359%)| (42,5%)
CELKEM 221 263 223 188 204 205 213 306 272 299 321 330 345 3390
pracuje/ je ve 3 7 9 9 8 3 7 15 13 19 29 34 50
b specializacnim vzdélavani (15,0%) (41,2%) (33,3%) (50,0%) (66,7%) (50,0%) (58,3%) (750%) (76,5%) (70,4%) (74,4%) (81,0%) (83,3%) (65 0 %)
Obcané 4
ich . 17 10 18 9 4 3 5 5 4 8 10 8 10 111
ostatnic neznamy stav
zemi (85,0%) (58,8%) (66,7%) (50,0%) (33,3%) (50,0%) (41,7%) (250%) (23,5%) (29,6%) (25,6%) (19,0%) (16,7%)| (35,0%)
CELKEM 20 17 27 18 12 6 12 20 17 27 39 42 60 317
ZI]RAVAIIZAU:}U o
) Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady (=42 2:5,::(3; iiﬂﬁ? womeM - UZIS
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Vykonnost a efektivita vzdélavani Iékaru

Je nadale podporovan vladni program navyseni poctu
studentlu VSeobecného lékarstvi a Iékarské fakulty
narustem poctu nové zahajenych studii dokonce
prevysuji puvodni zavazek. Pocinaje pristim rokem

naroste pocet absolventu aZ o 400. osxa“”“é
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Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady (2 Z | ?E:LSET Eiilﬁi’.f? ONEY UZIS




Vykonnost a efektivita vzdélavani |ékaru

Primeérny rocni pocet noveé Primeérny rocni pocet nové

zapsanych studentd ‘ zapsanych studentd
v letech 2015 - 2018: v letech 2019 - 2023:

+ 28,2 %

N

‘ IDRAVI2030
) Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady VQ :1 2:5,::(3; iiﬂﬁ? et UZIS



Celkovy prehled poctu poprvé zapsanych v oboru Vseobecné lékarstvi dle typu studia

Rok studia 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

. pocet 1458 1517 1698 1824 1597 1621 1562 1522
= Poprvé zapsani v CJ

1556 1521 1495 1836 1875 2070 1957 2025

- obéané CR podil z celkem 755% 751% 749% 70,7% 704% 67,9% 67,7% 629%

podil z celkem 87,9% 87,4% 89,0% 87,1% 857% 850% 862% 81,6% 81,0% 81,3% 81,5% 848% 823% 839% 81,8% 86,0%
Poprvé zapsani v J pocet 1252 1303 1429 1481 1311 1294 1227 1173 1215 1269 1218 1489 1515 1735 1601 1662

63,3% 679% 664% 688% 665% 704% 669% 70,6%

pocet 302 325 396 500 435 492 506 532

ztoho: poprvé zapsanivll . olkem 182% 187% 20,8% 23,9% 23,3% 258% 279% 28,5%

540 357 417 520 562 511 552 546
281% 191% 22,7% 240% 24,7% 20,7% 23,1% 23,2%

- cizinci
podil z €J 20,7% 21,4% 233% 274% 272% 304% 324% 350% 347% 235% 279% 283% 300% 247% 282% 270%
~_ . 2500 -
Pocet s v 1 7
DOpIVé Lékarské fakulty program
zapsanych ;o4 - uspésne plni od roku 2019
1500 - /\\ y
— . . x +
Poprvé zapsani v CJ 28 %
1000 . Poprvé zapsani v CJ - obéané CR [k 7S
Poprvé zapsani v CJ - cizinci +17 %
500 -
0

2008 2009 20102011 20122013 201420152016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Rok studia
Zdroj: MSMT
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Podpora vzdelavani v rizikové ohrozenych oborech

Atestacni vzdéelavani v kapacitne rizikove ohrozenych
profesich je prioritne podporovano. Pocty nove
zapsanych studentu rostou a maji potencial
minimalizovat dlouhodobé nereseny problém
demografického starnuti Iékaru.
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Narustajici pocet Iékara v pripravé na obor pediatrie / PLDD

Pocet nové zarazenych do studia pediatrického kmene:

1)

Obor 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023

Détské lékarstvi 51 58 57 50 110 80 1 5 5 5 8 4
Prakticky lékar pro déti a dorost 37 36 28 26 31 18 1

Pediatrie 17 76 113 119 143 229 227

Ostatni obory* 15 3 6 11 9 16 16 20 20 21 24 36
Pediatricky kmen celkem 103 97 91 87 150 131 93 139 144 169 261 267

Ve specializacni pripravé k 31. 12. daného roku

Zdroj: EZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
pediatrie / détské lékarstvi 121 214 347 602 676 803 908 997 1106 1190 1281 1373 1434
praktické lékarstvi pro déti a dorost 48 104 156 267 282 342 356 338 301 275 251 239 233

CELKEM 169 318 503 869 958 1145 1264 1335 1407 1465 1532 t
Absolventi specializacni pripravy (véetné uznani)

Zdroj: NRZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
pediatrie / détské lékarstvi 58 73 73 57 50 49 45 59 61 77 67 106 115
praktické Iékarstvi pro déti a dorost 55 17 31 51 46 38 38 32 32 28 31 14 5

CELKEM 113 90 104 108 96 87 83 91 93 105 98 m f
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Vysoky pocet Iékaru v pripravé na obor VSeobecné praktické |ékarstvi *

Nové zarazeni do specializacni pripravy
Zdroj: EZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
vSeobecné praktické lékarstvi 101 240 243 228 265 284 301 279 312 296 249 244 m

r

Ve specializacni pripravé k 31. 12. daného roku

Zdroj: EZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
vseobecné praktické lékarstvi 160 407 642 863 1104 1314 1485 1638 1768 1868 1968 2025 QLT ammwl ki

r

Absolventi specializacni pripravy (véetné uznani)

Zdroj: NRZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
vseobecné praktické Iékarstvi 161 138 193 215 168 197 199 188 189 199 161 189 177 197
IDRAV{2030
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o

Res$eni demografického starnuti Iékara

Navyseni kapacit lékarskych fakult a dlouhodoba
podpora vzdelavani nutné povedou k zmeéne
rizikového trendu starnuti ceskych lékaru.

Lékarské fakulty vyprodukuji v nasledujicich 6 letech cca 6 x 1700

absolventu = cca 10 200 novych lékart. To je c¢tvrtina soucasné kapacity.

‘ IDRAVI2030
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Projekce vyvoje véku aktivnich Iékaru na zakladé navysené produkce fakult

Zdroj: NRHZS - pouze data VZP

predikce vyvoje predikce vyvoje

50000 ~ I > 50,0 - —eo—primérny vék : >
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40000 480 -
5 35000 - 47,0 1
- |
S m 75+ :
< 30000 - 46,0 - |
2 m 70-74 |
S 25000 - 65-69 45,0 - |
Y] 1
> 1
-64 i
2 20000 - eo-e 44,0 1 |
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S 15000 - = do 34 43,0 1 i
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Reseni demografického starnuti ... a kapacit ... Iékara

Vysoka produkce lékarskych fakult je ale pouze jeden
z nutnych kroku. Nové absolventy je nutné smérovat
do potiebnych oboru a segmentt péce jako je praktické
|ékarstvi, psychiatrie a dalsi vybrané ambulantni obory
a rovnéz do dlouhodobé a nasledné péce.

o ”




o

Objektivni data = nutna restrukturalizace péce

Potreba a produkce akutni luzkové péce dlouhodobé
klesa, coz je trend kopirujici situaci ve vsech vyspelych
statech sveta. Jde o dobrou zpravu, péce se urychluje,

zkvalitnuje, posiluje jednodenni péce. Starnouci
populace bude stale vice potrebovat efektivni péci
ambulantni a dlouhodobou. e

o ”



o

Z makroskopického pohledu nema CR v mezinarodnim
srovnani nizky pocet lékart. Celkové pocty jsou
v ramci EU nadprumeérné a v ¢ase rostou. Celkovy
pocet je srovnatelny napr. s Danskem, Némeckem,
Rakouskem.

Problém je dlouhodoba nerovhnomeérna distribuce
kapacity mezi segmenty péce.

N
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Data OECD: mezinarodni srovnani celkového poctu ve zdravotnictvi aktivnich *
lékarli na 100 000 obyvatel (2022 nebo nejblizsi dostupny rok)

OECD Library 2023

. https://data.oecd.org/healthres/doctors.htm =5
A
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Podpora sester a dalsich nelékarskych zdravotnickych
profesi je zcela klicova

Ocekavatelny vyvoj ceské populace vyzaduje posileni
kapacit nelékarskych profesi, zejména osetrovatelskych.
Proto byl na zaklade auditu dat schvalen program
podpory vzdéeélavani i v této oblasti.

B 9




VYBRANE PROFESE NLZP S VYSOKOU PRIORITOU PRO POSILENI KAPACIT ‘

Odbornost

VSeobecna sestra
Détska sestra
Porodni asistentka

Hlavni diivody vybéru

Demografické starnuti populace vSeobecnych a détskych sester ohrozujici >
30% dostupné kapacity v nasledujicich cca 10 letech. Chybéjici stavajici kapacity
ve vySi az 2 500 uvazku a potreba dalsiho navyseni personalnich kapacit (1 500
— 3 000 uvazku).

Radiologicky asistent

Rizikové demografické starnuti populace radiologickych asistentl ohrozujici
21% dostupné kapacity v nasledujicich cca 10 letech. Chybéjici kapacity k
pokryti stavajici RT infrastruktury a pristrojového vybaveni.

Zdravotnicky zachranar

Nutnost alespon ¢astecné kompenzovat ukonceni vzdélavani této profese na
VOS v roce 2019 (vypadek pétileté produkce absolventl ve vydi cca 700 Z2).

Nutricni terapeut

V nasledné a dlouhodobé péci, v zdravotné socialnich sluzbach, je hlasena
Uvazkova kapacita NT méné nez polovicni proti optimalnimu stavu. Chybi
minimalné 280 uvazkd NT v [GZkové péce a dalSich cca 950 uvazkl k posileni
socialné zdravotnich a komunitnich oSetrovatelskych sluzeb, vCetné paliativni péce.

IDRAVI2030
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Pripravovany program podpory vzdélavani: zapojené vysokeé skoly ‘

K programu podpory vzdélavani NLZP je prihlasilo 6 lékarskych fakult a 11 dalSich
vysokych skol zapojenych do vyuky vybranych profesi NLZP .

LAY m

v’ ZSF Jiho&eska univerzita v Ceskych Budéjovicich
v 1.LF UK v FVP Slezska univerzita v Opavé
v' 2.LF UK v FZS Technicka univerzita v Liberci
v' 3. LF UK v' FZS Univerzita J. E. Purkyné v Usti nad Labem
v LF HK v FZS Univerzita Pardubice
v LE MU v Vlysoka skola polytechnicka Jihlava

v Vlysoka skola zdravotnicka, o.p.s.;
v LF OSU v’ FZS Zapadoceska univerzita v Plzni

v FBMI CVUT

v Fakulta humanitnich studii, Univerzita Tomase Bati

ve Zliné
v" Fakulta zdravotnickych véd UP Olomouc

IDRAVI2030
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Zaverem
Vyvoj odménovani zdravotnickych pracovniku

IDRAVI2030
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Odmeénovani lékaru: dlouhodoby vyvoj v case

Zdroj: NZIS

100 000

80 000

60 000

40 000

20 000

0

Vyse odménovani (K&)
o

120 000

100 000 +

80 000 -

60 000 -

Srovnani s vyvojem primérné mzdy

101965 100 654

sees9 2577 58547 59026

49 500

40317
38277
36176
32 051 34578

29638
23864 24455 25067 25035 25768 26591 27764

105520

Poskytovatelé akutni lGZkové péce

2014 -> 2018:
+18 600 KéE; + 31%

2019 -> 2023:
+23 200 K¢E; + 28%

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
mPlat @Mzda




Odmeénovani sester: dlouhodoby vyvoj v case ‘

ZdrOJ: NZIS ré V' Vs . o v Ve 2019 -> 2023:
7 Srovnani s vyvojem prumeérné mzdy +12 800 K&; + 29%
A
;660000— ' ‘
2015 -> 2019:
+15 200 KE; + 53%
60 OOO '§ 30000 { 95904 26375 26950 26648 Eﬁ_ﬁ.’i/umsos , ‘ ‘
Ed 2014 -> 2018:
50000 | e +11 700 KC; + 41%
’ 2010 ‘ 2011 ‘ 2012 ‘ 2013 ‘ 2014 ‘ 2015 ‘ 2016 ‘ 2017 ‘ 2018 ‘ 2019 ‘ 2020 ‘ 2021 ‘ 2022 ‘ 2023 ‘ l
| \
40 000
v d V 4 o v V 4 r Ny
Poskytovatelé akutni luzkové péce
30 000
> 4
20 000

-1l

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
mPlat mMzda
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Jakkoli si zdravotnicti pracovnici zaslouzi odpovidajici
odmeénu, je nutné myslet i na udrzitelnost celého
systému péce. Ten musi mit prostredky i na léky,

zdravotnické prostredky, obnovu pristroju, atd.
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Celkové naklady zdravotnich pojistoven 1
se od roku 2010 vice nez zdvojnasobily

(narust Cini 241 mld Kc)

Naklady zdravotnich pojistoven (mil. K¢)
2010 2017 2023

215 213 267 250 456 633

\ J\ J
| |

+ 24,2% +70,9%

|

(o)
i + 112;2AJ Zdroj: MZ CR — Viyroéni zpravy ZP



Celkové naklady zdravotnich pojistoven — pouze zakladni fond (segment 1-12)

Zdroj: MZ CR — Viyroéni zpravy ZP

vtis. ke Naklady ZP dle segmentu v letech 2000-2024 v tis. K¢

pouze naklady na zdravotni sluzby celkem ¢erpané z oddilu A (pfiloha €. 2, oddil A lll., F. 1)

550 000 1 “ , . . . . )
ZFZP* vCetné dohadnych poloZek zuctované v daném obdobi
495 391
500 000
456 633 | 25248
450 000
418 126 692 || 40 015
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400 000 19929 | 0 ou1 60 972
359 023 [ o 56 527
350 000 51567 33415
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— i —
300 000 - 285 302 | 24650 | 24414
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241 975 253424 g 17 972
250 000 - 233 959 T 46 164 ||altf
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— i — 42 771 21008 197 893
191 902 — — 41805
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1800001 122447 -- S — 119 778|130 317
9 263 100 470 | 103 034| 110296
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. 81917
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6422
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33973 | 36 228 | 37 589 | 39317 | 42569 | 47 119 | 53059 | 54489

25618 | 27 604 | 30 861
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Rok 2024 —

EAmbulantni pée  BNemocnice  ENasledna péte DOLéky a ZP (dor. 2009 vCetné centr. Iék(l) DOCentrové léky DOOstatni BECelkem zdravotnlé
pojistny pldan

*Zakladni fond zdravotniho pojisténi




Prudce narostly zejména osobni naklady, které v roce ‘
2023 presahly 50% celkovych vydaju ZP na péci
(v roce 2010 to bylo 46%)

Osobni naklady celkem vc. odvodu (mil. Kc)
2010 2017 2023

100 307 142 625 229 020
\ )\ l

+42,2% + 60,8%
|

(0
+128,3%
Zdroj: MZ CR — Viyroéni zpravy ZP;
Statistické vykazy E2,3,4-01
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