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A. Uvod:

» Definicia primarnej starostlivosti: Primarna starostlivost’ je koordinovana,
komplexna zdravotno-socialna starostlivost poskytovana predovsetkym zdravotnikmi
ako na urovni prvého kontaktu obana so zdravotnickym systémom, tak na zaklade
dlhodobého kontinualneho pristupu k jednotlivcovi. Je suborom &innosti suvisiacich s
podporou zdravia, prevenciou, vySetrovanim, lie€Cenim, rehabilitaciou a oSetrovanim.
Tieto €innosti su poskytované €o najblizSie vlastnému socialnemu prostrediu pacienta
a reSpektuju jeho bio-psycho-socialne potreby.

» Definicia odboru vSeobecného/rodinného lekarstva: Eurépska definicia z roku
2002, ktora bola reflektovana i v materiali WHO Zdravie 21, z ktorého vychadza pri
praci aj naSe terajSie MZ- : VSeobecné/rodinné lekarstvo je obvykle miestom prvého
lekarskeho kontaktu v ramci zdravotného systému a poskytuje volny a neobmedzeny
pristup svojim uzivatefom, u ktorych sa stara o vSetky problémy bez ohladu na vek,
pohlavie alebo iné charakteristiky danej osoby.

»V Slovenskej republike je 2331 vSeobecnych praktickych lekarov. Kto nas
dnes na Slovensku zastupuje?

1.v ramci Slovenskej lekarskej spolo¢nosti odborna spolo¢nost
praktického/rodinného lekarstva (Slovenska spoloénost’ praktického/rodinného
lekarstva)

2.na Ministerstve zdravotnictva SR hlavny odbornik pre vS8eobecné lekarstvo,
3.na SZU, na fakulte SpecializaCnych $tudii je katedra vSeobecného lekarstva,
4.v ramci SLK sekcia sukromnych lekarov,

5.ekonomické zaujmy ,obhajuje” Asociacia sukromnych lekarov kde mame sekciu
vSeobecnych lekarov pre dospelych.


mailto:drherda@stonline.sk
mailto:lipp@pobox.sk

6.MUDr.Ladislav Pasztor zaloZil pri SLS novu odbornu spolo¢nost- Spolo¢nost
vSeobecného lekarstva SLS, ktorej sa stal prezidentom. Spolo¢nost ma cca 50
Clenov a okolnosti jej vzniku nie su vSeobecne zname. Vznikla koncom roku 2005
alebo zaciatkom roku 2006. Tato spolo¢nost pracuje, navrhla novych kandidatov na
hlavného odbornika nasho odboru.

B. Aké su ulohy a aktivity, manévrovaci priestor jednotlivych zloZiek?

® Odborna spolo¢nost’- Spolo¢nost’ praktického/rodinného lekarstva SLS- je
garantom nasej odbornosti, ma mat hlavnua garanciu pri tvorbe koncepcie odboru,
obsahu Specializacnej naplne, reforme odboru, mapovani a presadzovani odbornych
kompetencii, katalogizacii vykonov vSeobecného lekarstva, tvorbe doporucenych
postupov pre vSeobecnych praktickych lekarov, vzdelavani, certifikacii, akreditacii,
medzinarodnych kontaktoch... V su¢asnosti ma 1030 ¢lenov. Odborna spolo¢nost’ je
v ramci SLS de iure plnohodnotnou a nakolko je spolo¢nostou vSeobecnych
praktickych lekarov, ktori maju kfu€ovu ulohu v primarnej starostlivosti ma vSetky
predpoklady byt jednou z najvacsich a najdélezitejSich v ramci SLS. Zodpoveda za
naSe vzdelavacie aktivity, vedecké aktivity, konferencie, kongresy, ucast nasich
prednasatelov na podujatiach ostatnych odbornych spolo€nosti SLS a zahrani¢nych
spolo¢nosti. Angazuje sa za celospoloCenské preventivne programy, ktorymi
predovsetkym si nas odbor méze ziskat’ uznanie a akceptaciu a kde je vlastne aj ten
priestor na nasu vedecku ¢innost. V Cele spolocnosti je voleny 11 ¢lenny vybor. V
sucasnosti su to MUDr. Karol Herda, prezident Bojnice, MUDr. Eva Jurgova, prva
viceprezidentka, PieStany, MUDr. Peter Pekarovi€, druhy viceprezident, Hlohovec,
MUDr. Eva Vargova, vedecky sekretar, KoSice, MUDr. FrantiSek Klimo, Cestny
prezident Senica, MUDr. Sona Molcikova, revizor, Rozfiava, MUDr. Alexander
Hevesi, Clen, Levice, MUDr. Valéria Cehulova, ¢lenka, SpiSska Nova Ves, MUDr.
Roman Rutkovsky, &len, Bratislava, MUDr. Stefan Lip&ak, ¢len, Michalovce a MUDr.
Igor Sloboda, €len, Galanta. Piati kolegovia zvoleni vo volbach na svoje funkcie
abdikovali. Vybor pracuje v stazenych podmienkach a pripravuje zmeny aj za
podpory dalSich aktivnych ¢lenov spolo¢nosti (MUDr.Danica Bezakova — Zemianske
Kostolany, MUDr.Zuzana Nedelkova — Piestany, MUDr.Tibor Hlavaty —Bratislava,
MUDr. Stefan Hybsky —Zvolen, MUDr.Peter Marko — KeZmarok, MUDr.Peter Liptak —
Bratislava...) Tento rok nas ¢akaju volby nového vyboru, dve odborné konferencie,
reprezentacia na zahrani¢nych podujatiach eurépskych vSeobecnych praktickych
lekarov . Bude sa prejavovat snaha o vacsi rozvoj aktivity spolo¢nosti v regionoch. V
odbornych aktivitach bude déraz na SirSej ucCasti praktickych lekarov v
celospolocenskych preventivnych programoch a na vzdelavacich podujatiach
spoloCnosti. Je potrebné aby sme vSetci zacali aktivnejSie pracovat pre nas odbor,
nasli a navrhli dalSich aktivnych ludi. Planuje sa vytvorenie ekonomickej sekcie
spolocnosti, ktora by podporovala zdruzovanie praktickych lekarov v regionoch a ich
rokovania so zdravotnymi poistoviiami. Novinkou je aj nova internetova stranka nasej
odbornej spolo¢nosti www.sprl.sk.

® Hlavny odbornik vo vSeobecnom lekarstve MUDr. Roman Rutkovsky radi
ministrovi zdravotnictva Rudolfovi Zajacovi. Minister zdravotnictva nie je prakticky
lekar, je urolég a preto je predpoklad, Ze prakticky lekar MUDr.Rutkovsky mu méze
kvalifikovane poradit v oblasti primarnej starostlivosti. AvSak méZzeme iba
konStatovat’ Ze nova reformna legislativa uz nepozna termin primarna starostlivost.
Novy termin VAS — v8eobecna ambulantna starostlivost, z dikcie platného zakona



€.576 Z.z. uz nema kompetencie primarnej starostlivosti a de facto znamena jej
zruSenie. Podla vyjadrenia ministra zdravotnictva Rudolfa Zajaca na jesennom cykle
akadémie pre lekdrov ambulantného sektora v Bratislave 10. decembra 2005
primarna starostlivost na Slovensku nadalej existuje. Ako doslova povedal, poskytuju
ju lekari vSeobecnej ambulantnej starostlivosti nie samostatne v ramci svojich
kompetencii, ale v spojeni s manazmentom pacienta zdravotnymi poistoviiami, ktory
zatial nefunguje ale postupne sa bude rozvijat. Minister doslova povedal, Ze uradnici
zdravotnych poistovni su lepSi manazéri zdravotnej starostlivosti ako na to Skoleni
prakticki lekari. Dalej, podla ministra Zajaca nie je potrebné definovat primarnu
zdravotnu starostlivost v zédkone.

Co najviac chyba véeobecnym praktickym lekarom okrem definicie primarnej
starostlivosti, je koncepcia odboru vSeobecného lekéarstva, jasné zadefinovanie
kompetencii a to predovSetkym nie ako vysledok diskriminacného diktatu ostatnych
odbornych spolo€nosti a poistovni ale v zmysle Charty eurépskych praktickych
lekarov a doporuceni EU a WHO, kde vo vSetkych dokumentoch dotykajucich sa
organizacie zdravotnych systémov, ktoré signovala aj Slovenska republika sa kladie
ddéraz na primarnu starostlivost’ s kfu€ovym postavenim vSeobecnych praktickych
lekarov. Takuto modernu koncepciu vypracoval vybor SP/RL SLS od roku 1999 uz
niekolkokrat. Najvacsia vdaka patri trpezlivému MUDr.Imrichovi Ceconikovi a
MUDr.Roman Rutkovsky tieto verzie, uz aj niekolkokrat predloZzil rdznym ministrom
zdravotnictva. Nakolko sa aj u terajSieho ministra zdravotnictva stretaju rézne
zaujmy - zaujmy pediatrov, Specialistov, vSeobecnych praktikov aj s jeho vlastnym
reformnym snazenim presadit zaujmy zdravotnych poistovni - vysledkom bolo, Ze
ani jedna koncepcia pre ministra nebola dost moderna, pretoze kritériom modernosti
pre ministra je aj zapracovanie manazmentu pacienta zdravotnou poistovhou do
koncepcie nasho odboru €¢omu my vSeobecni prakticki lekari nerozumieme. Preto
plynie uz druhé desatrocCie od revolucie, kedy nas odbor plava bez stanovenych
modernych pravidiel. UteSit nas neméze ani to, ze aj ostatné odbory su na tom
podobne. V prospech nasej koncepcie primarnej starostlivosti hovori to, Ze vystihuje
moderné trendy presadzované v
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a aj prirodzeny celospolocensky zaujem na dobrej zdravotnej starostlivosti v
slovenskej populécii.

Doplnenie:MUDr.Rutkovského koncom februéara 2006 odvolal minister MUDr.Rudolf
Zajac z funkcie hlavného odbornika.

® Katedra vSeobecného lekarstva, Fakulty Specializaénych stadii SZU v
Bratislave - jej Ulohou je predovSetkym postgradualne vzdelavanie odbornikov v
nasom odbore. A dalej na akademickej pdde hajit to, o odborna spolo¢nost na pbéde
SLS. Tieto dve institucie by mali uzko spolupracovat. Katedru v minulosti viedol Doc.
MUDr. Jan GajdoSik, t. €. je veducou katedry MUDr. Zlatica Bucova a na vysunutom
pracovisku v Kosiciach je odbornym garantom Doc. MUDr. Juraj Stec .

® Slovenska lekarska komora je stavovska organizacia, hdji prestiz, odbornost
lekarskeho stavu ako celku. M6ze a mala by podporit’ reformu kompetencii a
koncepcii odborov tak aby zdravotnictvo fungovalo dobre ako celok. Zo zakona jej
vyplyva povinnost' hajit’ aj socialne a ekonomické zaujmy lekarskeho stavu. V ramci
SLK je vytvorena sekcia sukromnych lekarov a jej predseda MUDr.Jan
Simaljak(Bratislava) je sugasne predsedom aj sekcie praktickych lekarov pre
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dospelych ASLSR. Koncom roku 2005 v PreSovskom kraji vnikli sekcie vSeobecného
praktického lekarstva SLK (sekcie VPL SLK) — organizované praktickymi lekarmi,
ktori odisli z ASL SR - MUDr.Miroslavom Svedom, MUDr.Janom Markom,
MUDr.Miroslavom Banikom, ktoré do rokovacieho timu SLK so zdravotnymi
poistoviami presadili na ,Existenénom zhromazdeni“ ¢lenov komory 31.1.2006
MUDr.Petra Liptaka z Bratislavy. SLK je dnes v prvej linii pri obhajovani
ekonomickych zaujmov lekarov (MUDr.Milan Dragula- detsky chirurg, prezident SLK,
MUDr.Eduard Kovag- ortopéd, generalny sekretar SLK, MUDr.Katarina Simovi¢ova-
prakticka lekarka pre deti a dorast, Clenka rady komory, MUDr.Ernest Sivik-
traumatoldg, ¢len rady komory, MUDr.Peter Liptak- vSeobecny prakticky lekar a
dalsi). Rokovacie timy komory znasaju aj neprijemnua konfront4ciu so Statnou mocou,
ministrom zdravotnictva, odmietaju obvinenia zo spolitizovania a usiluju sa udrzat
rokovania v pragmatickej rovine. V tejto situacii komora pokracuje v rokovaniach uz
iba sama, ASL SR a SLUS presli na stranu poistovni a Ministerstva zdravotnictva a
vystupuju proti zaujmom, ktoré obhajuje SLK.

® Asociacia sukromnych lekarov- podla udajov z jej internetovej stranky- v roku
2002 mala cca 6000 ¢lenov, koncom roku 2004 3241 Clenov, podla ustneho
vyjadrenia MUDr. Pasztora na 1. kongrese praktického lekarstva v Tenisovej hale v
aprili 2005 v Bratislave mala ASL SR 2600 ¢lenov z toho 700 praktickych lekarov.
Asociécia zdruZuje tri zaujmové skupiny lekérov- praktickych lekarov pre deti a dorast
- PLDD, praktickych lekarov pre dospelych - PLD a lekarov Specialistov. Kazda z
tychto skupin lekarov méa iné ekonomickée zaujmy , ktoré dnes stoja de facto proti
sebe. Je to sposobené deforméaciou nasho zdravotného systéemu. V normalnom
systéme lekéri primarnej starostlivosti vybavia cca 80% zdravotnych tazkosti
pacientov. Preto lekari Specialisti maju denne v priemere 7 az 10 pacientov a su za
nich vefmi slusne ohodnoteni. Predsa komplikovany pacient neméze byt vybaveny u
Specialistu aj za tri minaty ako je to u slovenského Specialistu, ktory Zije z toho, Ze
vybavi denne 40 az 70 pacientov. Lekari Specialisti su u nas ekonomickymi nastrojmi
nuteni aby vykonavali pracu za lekarov primarnej starostlivosti. Nemaju ¢asovy
priestor na dékladnu pracu s pacientom v ramci svojej odbornosti a lekarom v
primarnej starostlivosti je umelo - preskripéné a iné kompetenéné obmedzenia -
branené v praci.

V €om su rozdiely a protichodnost zaujmov PLDD a PLD? A ¢o nas naopak spaja?
Roky je medzi nami problém vekovej hranice, od ktorej PLD méze prevziat poistenca
do svojej starostlivosti v CR je to od 14 rokov, na Slovensku je to v suéasnosti od 19
rokov. Prakticki lekari pre deti a dorast presadzuju hranicu do ktorej sa staraju o
pacientov pediatri zvysit az na 28 rokov. Ano, PLD s prechodnym intervalom 14-28
rokov mézu suhlasit, ale trvaju na tom, Ze je to prechodny interval kedy pacient ma
mat moznost si sam vybrat’ svojho lekara bud PLDD alebo PLD, podfa toho, kde
oCakava lepSiu starostlivost. A dokonca, nebranime sa ani tomu aby nadbyto¢ni
pediatri si doplnili vzdelanie o atestaciu z nasho odboru a potom pésobili ako
plnohodnotni PLD alebo ako Ziadani rodinni lekari.

Ako zastupuje zaujmy praktickych lekarov ASL SR?

Kto ma zaujem tieto ekonomicky teda de facto nezlucitelné skupiny v deformovanom
zdravotnom systéme zdruzovat'? Je to prezident ASL MUDr.Ladislav Pasztor. Aky
benefit ma z tohto umelého zlepenca?

Vo svojich verejnych vystupeniach este dnes si dovoli tvrdit, Ze sukromni lekari nie
su schopni zvladnut samostatné uzatvaranie zmluv s poistovriami, ze zmluvy
necitaju a su schopni podpisat ¢okolvek. Pre€o ani po 10 rokoch pésobenia



asociacie a jej prezidenta MUDr.Pasztora na sukromnych lekarov sa tento nelichotivy
stav nezmenil? Zda sa, Ze $éfovi ASL to takto asi vyhovuje, lebo méze tvrdit, Ze je
potrebné ¢lenstvo nielen v asociacii ale uz aj v Zdravite. Len on obhajuje zaujmy
sukromnych lekarov, obetavo a profesionalne za nich rokuje a aj podpiSe za nich
vyhodné zmluvy. Rokuje takto uz 10 rokov ale k zvySeniu kapitacie pre praktickych
lekarov pre dospelych za celu tato dobu nedoslo! K prvému marcu podpisal za
praktickych lekarov, ¢lenov Zdravity zmluvy s ponukanou kapitaciou v priemere 35 Sk
a s navysenim 1,50 za liekovy manazment, ktory je v rozpore s etickym kédexom a v
praxi prinesie pravdepodobne este problémy nakolko do zmluv to poistovni umoznilo
zakomponovat sankcie. Pan MUDr. Pasztor do konca februara na zhromazdeniach
Zdravity tvrdil, Ze lepSie Ziadne zmluvy ako zlé zmluvy a Ze kapitacia, ktoru
presadzuje je 46 korun. Preto ¢lenovia Zdravity pribudali az do konca februara. 1.
marca sa MUDr. Pasztor rozhodol a podpisal zmluvy s kapitaciou 35 korun. A to aj
napriek prebiehajucim rokovacim aktivitam timov Slovenskej lekarskej komory. Pan
MUDr. Pasztor na rozdiel od ¢lenov ASL SR zmluvy ¢ita a preto podpisal tieto
vyhodné zmluvy.

Doplnenie: Od 3.3.2006 bol vymenovany ministrom MUDr.Rudolfom Zajacom za
hlavného odbornika pre vSeobecné lekarstvo MUDr.Ladislav Pasztor.

C. Na zaver:

Slovensky vSeobecny prakticky lekar v EU méze najst svoju odbornu identitu v
plnohodnotnej, dobre fungujucej odbornej spolo¢nosti. Budovat’ takuto spolo¢nost’ je
aj dnes ulohou vyboru spoloc¢nosti. Je to mozZné iba za prispenia velkého poctu
aktivnych ¢lenov. Spolo¢nost si budujeme pre seba. Preto zdérazriujeme potrebu
profesionalnej mobilizacie vSeobecnych praktickych lekarov v odbornej spolo¢nosti
SP/RL.

Obchodné zaujmy, zmluvné vztahy s poistoviiami su existenénou podmienkou
kvalitného poskytovania zdravotnej starostlivosti na nasich ambulanciach. Suc€asny
deformovany systém, ktory vobec nekalkuluje s kategdriou - cena prace sukromného
lekéra, je prekazkou rozvoja a dosiahnutia kvalitnej primarnej starostlivosti. Nasa
odborna spolo¢nost, pre uspesdné rokovania s poistoviiami, za efektivne povazuje
regionalne zdruzovanie lekarov, napriklad podporujeme sekcie VPL SLK. Chceme
dosiahnut’ akceptovanie rovnocenného partnerského vztahu regionalnych zdruzeni
vSeobecnych praktickych lekarov a zdravotnych poistovni pri uzatvarani zmluvnych
vztahov.

Cielom rokovani musi byt pokrytie naSich ekonomicky opravnenych nakladov, ktoré
vieme presne vykalkulovat a nebojime sa ich obhajit v diskusii s poistoviiami, alebo
aj na SirSom ekonomickom fore.



