Zaujem o lekarov v primarnej zdravotnej starostlivosti v Eurdpe rastie

Svetova zdravotnicka organizacia (WHO) povazuje primarnu zdravotnu starostlivost
(PZS) za klu€ovu Cast’ zdravotnickeho systému z hladiska zabezpecCenia rovnakého
pristupu vSetkych obCanov k zdravotnym sluzbam garantovanym Statom ¢i z hlfadiska
primarnej prevencie a budovania tzv. integrovanych alebo komunitnych sluzieb. Prax
v jednotlivych Statoch Eurdpy ukazuje, Zze organizacia, financovanie, vzdelavanie
a celkové postavenie lekarov v PZS je v Europe rbéznorodé. To, Ze v rdznych
krajinach maju jej predstavitelia rdbzne oznacCenie (vSeobecny, primarny, rodinny,
prakticky lekar) alebo Ze je rézne vekové vymedzenie ich pacientov (detsky,
dorastovy, rodinny, pre dospelych) nie je zasadny problém. To, Ze im nie vSade patri
adekvatne uznanie ich postavenia, prace a zodpovednosti, o ide ruka v ruke aj
s nedostato¢nym finanénym ohodnotenim, uz problém moze byt.

Regionalny urad WHO pre Eurépu (WHO/EURO) vyvinul nastroj, ktory dokaze
vSestranne zhodnotit stav PZS a ktory bol uspesSne pouzity vo viacerych krajinach
Eurépy tak na vyzvu samotnych profesnych zdruzeni lekarov PZS ako aj na
poziadanie tamojSich ministerstiev zdravotnictva, ktoré sa zaoberali reformou
zdravotnickeho systému a postavenia PZS v hiom.

V ramci Dvojro¢nej dohody o spolupraci medzi Ministerstvom zdravotnictva SR (MZ
SR) a WHO/EURO na roky 2010-11 bola zo strany MZ SR vznesena poZiadavka na
realizaciu hodnotenia PZS pomocou tohto nastroja aj na Slovensku. Hlavnym cielom
je zdokumentovat aktualny stav a ziskat' vSetky relevantné informacie a udaje, ktoré
budu nasledne spracované do hodnotiacej spravy. Otazky sa tykaju napriklad
charakteristiky, Struktury, demografie a predpokladaného vyvoja klientely lekarov
PZS v rdoznych Castiach Slovenska, charakteristiky a Struktury samotnych lekarov
PZS, charakteristiky pokrytia uzemia PZS, zakladnych ekonomickych aspektov
prevadzkovania ambulancii PZS, alebo vzdelavania a reprodukcie lekarov PZS.

Zber informacii a udajov prebieha formou anonymnych dotaznikov v reprezentativnej
vzorke lekarov aich pacientov, ktori boli nahodne vybrali z registra lekarov PZS.
Spracovanie udajov, ich interpretacia, vypracovanie spravy a na zaklade toho
odporuc¢ani na rieSenie (pripadnych) nedostatkov je v rukach WHO/EURO a jeho
spolupracujucej holandskej vyskumnej institucie NIVEL. To v8etko je zarukou nielen
objektivnosti a nezavislosti spravy, ale aj dbéveryhodnosti vysledkov a délezitosti
implementacie odporucani. Treba verit, Ze kedZe tato pozZiadavka vziSla z MZ SR,
znamena to nielen to, ze MZ SR si je vedomé istych nedostatkov v PZS, ale aj ze
chce tuto situaciu ¢im skér zmysluplne riesit.

V tychto dnoch su kontaktovani vybrani vSeobecni lekari pre dospelych a vSeobecni
lekari pre deti a dorast so ziadostou, aby sa tohto projektu zu€astnili. Dovofujem si
touto cestou nielen potvrdit’ oficialny charakter celého procesu, ale aj podc&iarknut, Ze
jeho cielom nie je zistovat, ako pracuju jednotlivi lekari PZS, ale aky je celkovy stav
PZS na Slovensku, kde su jeho silné a slabé miesta, kde by mal &tat, poistovne

a zriadovatelia smerovat svoju pozornost v zaujme trvalej udrzatelnosti tejto kfuCovej
zloZky zdravotnickeho systému. Od kvality odpovedi vybranych lekarov bude zavisiet
aj kvalita vyslednej hodnotiacej spravy. Verim, Zze s tymto vedomim pristupia vSetci
zodpovedne k ponuknutej pomoci. Vopred im za to v mene realizaCného kolektivu

z WHO/EURO dakujem.
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