Vyhlasenie vyboru SSVPL Kk sucasnej situacii
1. Uvod

KonsStatujeme, Ze v zdravotnom systéme je dostatocné mnozstvo zdrojov

z odvodov ale dochadza k ich neefektivnemu vyuzitiu predovsetkym pri
nakupe zdravotnej starostlivosti zdravotnymi poistoviiami s kazdoro¢nou
stratou viac ako 2 mld eur ro¢ne(podl'a Grigoliho z 2012). Priklad: Pacienta
boli hrdlo. Ak ide s tymto banalnym problémom ku svojmu dnes eSte
nezavislému vSeobecnému lekarovi ten ho vysetri, lieci a v 99,9%
pripadoch je takato lietba dostatoéna. Setria sa zdroje a pacient zostava
zdravy. Ak ide s tymto problémom uz dnes do centra (sikromné
integrované, medicinske), ktorého majitel sa casto krat primarne
sustred'uje na tvorbu zisku, kde je vSeobecny lekar iba ako zamestnanec
centra, tak ten ho s tymto banalnym problémom ma mozZnost distribuovat
napriklad na rtg vySetrenie, ORL, neuroldgovi, ortopédovi, rehabilitacnému,
urobi sa mu MR, kardioldgovi ktory mu urobi ECHO a ergometriu,
gastroenterologovi na GFS a fibroskopiu. Kazdy odbornik si ho pozve na
kontrolu a 3 mesiace. A takto vznika na Slovensku chronicky pacient

a stracaju sa zdroje v neefektivite. Namiesto 2 eur na kapitaciu

u vSeobecného lekara sa mina neefektivne stovky eur na Specializované
vySetrenia.

2. Financovanie odboru

Podporujeme stanovisko panelu expertov EK pre ucinné sposoby
investovania do I'udského zdravia EXPH (je v prilohe), Ze optimalne
financovanie primarnej zdravotnej starostlivosti (PZS) predstavuje
kapitacia pokryvajuca fixné naklady ambulancie a nad jej ramec sa
pridavajua vykonové platby za tie aktivity, ktoré zlepsujua zdravie populacie.
Pokial platby od poistovni nepokryvaju realne naklady nasich ambulancii,
potom dofinancovanie a tym zabezpecenie kvality a dostupnosti sluzieb, je
moZné iba zvySovanim spoluucasti pacientov. Zavery panelu expertov EK
dokazujq, Ze v krajinach kde nie su pokryté naklady ZS zo zdrojov
poistovni, priamo umerne stupajua d'alSie priame finan¢né naklady
pacientov.
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Ziadame aby finan¢né prostriedky poskytnuté z Eurofondov, ktoré st dnes
urcené na vybudovanie cca 140 centier integrovanej starostlivosti, boli
vyuzité nie v prospech budovania infrastruktury pre optimalizaciu
podnikania, ale v prospech pacientov na dofinancovanie existujuce;j siete
ambulancii vSeobecnych lekarov (VL) s cielom podporit integraciu
zdravotnych a socialnych sluZieb v komunitach pacientov, na zlepSenie
dostupnosti a kvality existujucich sluZieb. Vidime vyuZitie tychto
prostriedkov aj na podporu rozvoja PZS v periférnych vidieckych
oblastiach, ktoré dnes najviac trpia nedostatkom zdrojov vzhI'adom

k existujucemu malému poctu pacientov na jednu ambulanciu VL ma
odl'ahlom vidieku.

Je potrebné zaviest prisnu kontrolu nad vyuZivanim zdrojov verejného
zdravotného poistenia zdravotnymi poistoviiami. Podporujeme, aby
poskytovatelia zdravotnej starostlivosti a pacientske organizacie mohli
ucinne kontrolovat finan¢né toky v zdravotnych poistovniach.
Podporujeme uplatiiovanie prisnej majetkovo-pravnej a trestno-pravnej
zodpovednosti pri hospodareni s verejnymi zdrojmi. Na okamzZité
obmedzenie sucasného plytvania ako prvy krok navrhujeme aby 5%

z odvodov pacienti poukazovali priamo zdravotnickym zariadeniam,

v ktorych su v starostlivosti, ako vyjadrenie ich priamej podpory a zaujmu
o rozvoj tychto konkrétnych zdravotnickych zariadeni, ktoré im poskytuju
bezprostrednu starostlivost.

Rozhodne odmietame vyhlasenia MZ SR a zdravotnych poistovni

o dostatocnom finan¢nom zabezpeceni uhrad vsetkych vykonov potrebnych
na zabezpecenie spravodlivej dostupnosti a na poskytovanie kvalitnej
zdravotnej starostlivosti vambulanciach PZS a odmietame vyvolavanie
iluzie, Ze prijmy poskytnuté na zabezpecenie zdravotnej starostlivosti

o naSich pacientov siu nase platy.

Na podporu komunitnej starostlivosti Ziadame pri domacom oSetreni
preplatit adekvatne aj dopravné naklady. Ziadame tithradu CRP (vySetrenie
na rozliSenie bakterialnej a virusovej infekcie pre spravne rozhodnutie sa o
antibiotickej liecbe) a ostatnych POCT vySetreni (laboratornych vysetreni
priamo v ambulancii s dostupnost'ou vysledkov do par minut) v nasSich
ambulanciach. Je vSeobecne uznané, Ze spolocnost, I'udia , pacienti profituju
z tychto vySetreni, ale zdravotné poistovne ich odmietaju uhradit, ¢o
vnimame ako postup proti zaujmom platitel'ov poistného, proti zaujmom
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pacientov.
Zmysel zvySenia kapitacnej platby

Podl'a panelu expertov EK existuje efektivne vyuZitie zdrojov iba

v systémoch so silnou PZS, ktorej zakladnym atribuitom je posobenie
vSeobecnych lekarov v komunite ¢o najbliZsie k bydliskam pacientov. Preto
je nasim ciel'om aby sa doplnili poc¢ty vSeobecnych lekarov tak, aby jeden
lekar mal maximalne 1600 pacientov. Postavit PZS na kvalite a nie na
kvantite znamena, Ze kvalitna starostlivost si vyZaduje menej pacientov na
jedného vSeobecného lekara nez je to v suicasnosti. Aby prevadzkové
naklady takejto ambulancie aj pri nizSom pocte kapitovanych pacientov
mohli byt naplnené tak v silade s nazorom expertov WHO a EK,
presadzujeme zvySenie kapitacnej platby. Podl'a nasich nakladovych
kalkulacii v sa€asnosti Ziadame navysenie o 1 euro na pacienta mesacne.
To predstavuje navySenie iba o 12 euro na pacienta ro¢ne a na cely
segment VL to znamena navySenie iba o 50 mil eur rocne. Zo 4 mld eur
ro¢nych odvodov to predstavuje iba cca 1%. Z cca dvoch miliard eur(podl'a
Grigoliho 2012), ktoré sa kazdy rok stratia v neefektivite, to predstavuje
iba 2%.

Ziadame aby aj pacienti nezmluvnych lekarov zdravotnych poistovni mali
zabezpecenu uhradu liekov a indikovanych vySetrovacich a liecebnych
vykonov v potrebnom rozsahu pokial je takato starostlivost indikovana
lege artis v prospech pacienta.

3.Podpora spoluprace s MZ SR a usilie o zjednotenie vSetkych vSeobecnych
lekarov

Podporujeme a ocenujeme, Ze existuje rezidentsky program MZ SR, teda
program na doplnenie chybajucich vSeobecnych lekarov, ale upozorinujeme
na jeho nedostatocnost. Potrebujeme nie 100 ale v najblizsich 5 rokoch
potrebujeme naliehavo aspon 1000 novych vSeobecnych lekarov. Ale ak MZ
SR nezareaguje na tieto potreby moze to podl'a nasho nazoru sposobit

v najblizsich rokoch kolaps PZS, ktora je zakladnou starostlivostou
garantovanou Statom pre vSetkych obcanov. Je potrebné spojit vSetky sily,
preto vzyvame MZ SR na spolupracu, odmietame neustale triedenie
vSeobecnych lekarov na dobrych a zlych a triestenie aj existujucich sil
vSeobecnych lekarov.
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Dokladne vyhodnocujeme sucasnu situaciu, podporujeme a budeme
nad’alej podporovat vSetky pozitivne kroky MZ SR a hlavnej odbornicky MZ
SR pre vSeobecné lekarstvo dr.Moniky Paluskovej pri rozsirovani
kompetencii VL a zlepSovani starostlivosti o ob¢anov.

Vyzyvame vsetkych vSeobecnych lekarov k redlnemu hodnoteniu situacie

a k zjednoteniu pre dosiahnutie tychto spolo¢nych ciel'ov.

4. Integrovana zdravotna starostlivost

Podporujeme integraciu zdravotnej starostlivosti do komunity, rozvinutie
komplexnych komunitnych sluZieb v spolupraci s lekarnikmi,
fyzioterapeutmi, psycholégmi, sestrami, opatrovatel’kami a inymi
terénnymi pracovnikmi v spolupraci s ob¢ianskymi komunitami
arodinami pacientov. Preferujeme partnerské vztahy medzi pacientmi a
zdravotnikmi. Odmietame centralizaciu do vzdialenych centier, ktora bude
viest k dezintegracii celého nasho segmentu starostlivosti. Odmietame
vytvorenie infrastruktiary pre presadzovanie trhovych, klientskych
systémov vo vztahoch medzi pacientmi a lekarmi. Bude potom iba otazkou
casu kedy celu takto zmenenu infrastruktiiru zdravotnictva ovladnu
financné skupiny s jedinym cielom tvorby svojho maximalneho zisku na
prebujnelom trhu chorob.

5. Legislativa

Ziadame odstranenie legislativnych prekaZok, ktoré brania vieobecnym
lekarom poskytovat kvalitnu starostlivost a obmedzuju jej dostupnost.
Ziadame odstranenie preskripénych obmedzeni na lieky. Akceptujeme
ponechanie regulacie iba pomocou indika¢nych obmedzeni. Ziadame
odstranit legislativne prekazky pri zabezpecovani zdravotnickych pomocok
pre imobilnych pacientov vdomacom oSetreni a vdomovoch socialnych
sluzieb (DSS). Jedna sa o uvol'nenie materialov na oSetrovanie chronickych
ran, pomocok na prevenciu dekubitov, inkontinen¢nych pomocok, zrusenie
obstrukcii pri predpisoch enteralnej vyZivy pre podvyZivenych

a oslabenych pacientov.

Ziadame o preplacanie o$etrovatel'skych vykonov sestram v DSS a sestram
pri navstevnej sluZbe v starostlivosti o pacientov vdomacom oSetreni

v potrebnom rozsahu. Ziadame o predplacanie psychologickych

a fyzioterapeutickych sluZieb v primarnej starostlivosti realizovanej
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v komunitach v potrebnom rozsahu.

Upozornujeme opakovane verejnost, Ze v zdravotnom systéme je dostatok
finan¢nych zdrojov, ale problém je v neefektivnom nakupe zdravotnej
starostlivosti zdravotnymi poistoviiami.

Sucasna legislativa od nas ocakava identifikovat pred kazdym oSetrenim
neplaticov zdravotného poistenia a takto identifikovanym pacientom mame
odmietnut poskytovanie potrebnej zdravotnej starostlivosti. Tento postup
je vrozpore s lekarskou etikou a predstavuje ohrozenie zdravotnej
starostlivosti o chudobnych l'udi, ktori sa dostali do nepriaznivej financ¢nej
situacie, ¢asto krat nie vlastnou vinou. Preco by mali mat’ chudobni l'udia

v nasich ambulanciach smolu?

Odmietame robit exekutorov nasim pacientom pre zisky zdravotnych
poistovni, Ziadame aby bola financovana zdravotna starostlivost o vSetkych
pacientov v potrebnom rozsahu. Navrhujeme aby zdravotné poistovne
vytvarali z ¢asti svojho zisku fond starostlivosti o chudobnych pacientov

s moznostou odpisat’ aj ich dlhy na poistnom z minulosti.

6.Vypadky liekov

Upozornujeme verejnost, Ze vhimame vel'mi negativne vypadky mnohych
dolezitych liekov pre pacientov na nasich ambulanciach, ktoré su
sposobené reexportom liekov, ich vyvozom do zahranicia, niektorymi
vybranymi slovenskymi podnikatemi. Ziadame kompetentnych aby
urychlene prijali kroky, ktoré zabrania tomuto vel'mi negativnemu javu
slovenského zdravotnictva. Kazdy vyvoz liekov by mal byt umoZneny len
u nadbytocnych liekov po zabezpeceni potrieb slovenskych pacientov a po
schvaleni zodpovednou autoritou, ktorou je v tomto pripade Statny ustav
pre kontrolu lie¢iv(SUKL) Inak hrozi v§eobecné ohrozenie Zivota a zdravia
pacientov.

7. Podpora ambulantnym Specialistom

Vidime zlepSenie zefektivnenia vyuzitia disponibilnych finan¢nych zdrojov
na lie¢enie pacientov v $pecializovanej ambulantnej starostlivosti (SAS)

v tom, aby Specialisti dostavali cast’ financii v kapitacnej platbe za
dispenzarizovanych chronickych pacientov- v tom vidime zlepSenie
efektivity financovania SAS a umozni to dostato¢né pokrytie realnych
fixnych nakladov ich ambulancii pri starostlivosti o chronicky chorych.
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V sucasnosti parlament schvalil zruSenie poplatkov za prednostné
oSetrenie, Co predstavuje vyrazny vypadok finan¢nych zdrojov na pokrytie
realnych nakladov ambulancii Specialistov, ¢o ohrozuje ich existenciu.
Preto navrhujeme urychlene zaviest tato kapitacnu platbu ako
kompenzaciu tohto vypadku financii. VSeobecni lekari a ich pacienti
potrebuji nepochybne dobre fungujiici segment Specializovanej
starostlivosti a spoluvytvaraju jeden integrovany systém.

8. Zaverecné vyhlasenie:

Vybor SSVPL si je vedomy, Ze procesy v zdravotnictve sa uskutocnuja a
musia sa planovat na dlhé obdobie dopredu. V stiicasnosti v silade

s odporucaniami WHO a EK sa pripravuju plany rozvoja na niekol'’ko
desatroci dopredu. Sme pripraveni dlhodobo presadzovat principy dobrej
zdravotnej starostlivosti na Slovensku. Zdravotny systém musi byt
postaveny na potrebach a ocakavaniach I'udi. Davame nie trhovym
principom biznisu s chorobami, presadzujeme principy verejného
zdravotnictva zamerané na podporu zdravia ob¢anov a zlep$enie kvality
Zivota pacientov na Slovensku.

V Sidorove 21.2.2015

Vybor SSVPL

Peter Makara MPH, prezident SSVPL

Michaela Machacova, viceprezidentka SSVPL

Peter Pekarovic Vedecky sekretar SSVPL

Peter Liptak, Jana Zimanova, Stefan Krna¢, Karol Herda, Beata Blahova
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